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EDITORIAL

La atencion informal de las personas
mayores en situacion de dependencia se
define claramente marcada por el factor
género del cuidador, de manera que,
como se pone de manifiesto en todos los
estudios, las tareas del cuidado recaen,
mayoritariamente, sobre las mujeres,
representando el 84% del universo del
cuidador. Hablamos pues, principalmente
del cuidadoras, cuyo perfil predominante
es el de una mujer de mediana edad, en
torno a los 53 afnos, que realiza labores de
ama de casa, normalmente casada y que
ademas del cuidado de su familia, se
encuentra con la responsabilidad principal
de la atencién a una persona mayor que
presenta, mayoritariamente, una depen-
dencia importante y con la que tiene una
relacién de hija (50%) o esposa 0 compa-
fiera (12%). Sin embargo, el colectivo de
cuidadores estd compuesto también por
un variado numero de personas de muy
diferente perfil. Se trata de un colectivo
heterogéneo y en el que, por supuesto,
existen varones que también desempefian
estas tareas.

No obstante, buena parte de la investiga-
cién gerontolégica se ha centrado en el
analisis de esa gran mayoria femenina que
conforma el colectivo de cuidadores/as, de
manera que sélo en un ndmero reducido
de estos estudios, se consideran objeto de
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andlisis las caracteristicas especificas de los
cuidadores varones vy las posibles diferen-
cias que el factor género pudiera producir
en el desempefio del cuidado. El descono-
cimiento y la escasez de resultados con una
perspectiva de género puede estar introdu-
ciendo algunos sesgos a la hora de planifi-
car intervenciones destinadas a mejorar la
calidad de vida de la persona cuidadora;
intervenciones que no siempre tienen en
cuenta las circunstancias especificas del
cuidador cuando se trata de un hombre.

El estudio «Cuidadoras y cuidadores: el
efecto del género en el cuidado no pro-
fesional de los mayores» indaga el perfil
caracteristico de los hombres y mujeres
que estan al cuidado de las personas
mayores en situacion de dependencia, asf
como las variables diferenciadoras en
funcion del género, centrdndose en la
sociedad espanola. El estudio viene a
confirmar los resultados encontrados en
investigaciones realizadas en otros paises
que sefalan que algunas de las diferen-
cias entre cuidadoras y cuidadores, sobre
todo las relacionadas con el tipo de tare-
as relativas al cuidado o la responsabili-
dad principal sobre la persona atendida
son algo menores de las esperadas. Pero
si se encuentran diferencias que se mani-
fiestan, principalmente, en el apoyo
social disponible y en las autopercepciéon
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que tienen los cuidadores y cuidadoras de
la propia situacion de cuidados; percep-
cién que, junto a otras variables, influye
en el proceso generador de estrés y de
forma muy importante en el estado de
salud y su calidad de vida. Algunas de
estas circunstancias no siempre se pue-
den atribuir exclusivamente al género,
por ejemplo, el hecho de que las mujeres
atiendan a personas de mayor edad y con
niveles mas severos de dependencia
genera situaciones estresantes que, a su
vez, favorecen la aparicién de mayores
problemas emocionales.

Presentamos esta investigacion conside-
rando que ademas de tener por si misma
un gran interés, puede contribuir a cla-
rificar algunas de las circunstancias en que
se desenvuelve la atencion informal de las
personas mayores, a conocer, comprender
mejor y poder aliviar la carga del cuidador
y @ mejorar la relacién con la persona a
la que prestan apoyo. Si desea profundi-
zar sobre el cuidado a las personas mayo-
res, puede consultar Portal Mayores
(http://www.imsersomayores.csic.es),
donde también podrd encontrar otra
documentaciéon de interés y actualizada
dentro del &mbito de la gerontologfa.
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1 + El cuidado jun asunto femenino?

Cuando alguien enferma o presenta algun tipo de
dependencia, dentro del sistema familiar suele haber
una persona que asume las tareas de cuidado basi-
cas, con las responsabilidades que ello implica, y que
es percibida por el resto de la familia como tal, sin
gue generalmente se haya producido un acuerdo ex-
plicito en la familia para que sea esa persona quien
asuma el papel de cuidador principal.

Aunque en ocasiones son varios los miembros de la
familia que atienden al familiar dependiente, en la
mayoria de los casos el peso del cuidado, al menos
el peso principal, recae sobre una Unica persona,
gue con frecuencia es una mujer. Centrandonos de
manera especifica en los cuidadores de mayores de-
pendientes, y basandonos en el que constituye el
principal documento de referencia en el tema en
nuestro pafs, el informe del IMSERSO sobre el cui-
dado a las personas mayores en los hogares espa-
foles, en su Ultima edicion, la de 2005, encontra-
mos que el 84% de los cuidadores de mayores de-
pendientes en nuestro pais son mujeres. Lo mas ha-
bitual es que la cuidadora sea la hija (50%) o la es-
posa o compafera (12%), y en menor medida las
nueras (9%); porcentajes estos que contrastan cla-
ramente con los de cuidadores hijos, esposos o yer-

Figura 1.

nos, que son del 8%, 5% y 2%, respectivamente
(véase Figura 1).

Los datos indican ademas que este hecho no parece
haberse visto afectado por los cambios sociales acae-
cidos en nuestro entorno en los Ultimos afios, ya que
el porcentaje de mujeres cuidadoras no sélo no ha
disminuido desde 1995 (fecha del anterior informe
sobre el tema del IMSERSO), sino que al contrario, se
ha visto ligeramente incrementado, pasandose de un
83 a un 84% de cuidadoras.

El claro género femenino de los cuidadores se co-
rresponde con unas expectativas no escritas sobre
quién debe cuidar, que aparecen en muchas socie-
dades, incluida la nuestra. Resulta ejemplificador el
hecho de que, segun esta misma fuente (IMSERSO,
2005) aunque un 59% de los cuidadores de mayo-
res de nuestro pais cree que pueden cuidar por igual
hombres y mujeres, y tan sélo un 21% considera
que es preferible que sean las mujeres las cuidado-
ras, cuando se les pregunta quiénes prefieren que
les cuiden a ellos en su vejez, un 26% muestra su
preferencia por una hija, frente al 5% que preferiria
a un hijo, y al 14% que opta por hijos o hijas indis-
tintamente.

PORCENTAJE DE CUIDADORES EN FUNCION DEL SEXO Y GRADO DE PARENTESCO

CON LA PERSONA CUIDADA (segun datos de IMSERSO, 2005).
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Esta preponderancia del género femenino entre los
cuidadores no es exclusiva de nuestro pais. Mas bien
al contrario, es un resultado que se repite en los dis-
tintos paises. Asf, y por mencionar tan sélo algunos
ejemplos, en Estados Unidos la encuesta nacional re-
alizada en 2004 (NAC & AARP, 2004) indica que el
63% de los cuidadores de personas dependientes de
mas de 50 afios son mujeres, mientras que lo son un
59% de los cuidadores de enfermos de Alzheimer
(Alzheimer's Association & National Alliance for Ca-
regiving —NAC-, 2004). Por su parte el Instituto Aus-
traliano de Salud y Bienestar, en un informe publi-
cado en 2007, indica que el 54% de los cuidadores
de mayores de 60 afos de ese pais son de género fe-
menino. El porcentaje de mujeres se incrementa
cuando se consideran Unicamente cuidadores prima-
rios: en Estados Unidos, pasan entonces a un 81%
(segun los datos de la encuesta de 1997 — NAC &
AARP, 1997), y en Australia al 71%, lo que parece in-
dicar que una parte de los cuidadores varones de es-
tos paises actian como cuidadores secundarios.

Sin embargo, a diferencia de lo que ocurre en Es-
pafa, en Estados Unidos (véase Tabla 1) se observa
una tendencia al incremento del nimero de cuidado-
res varones. Asi, si se comparan las diferentes en-
cuestas nacionales se observa que el numero de cui-
dadores varones de personas dependientes de mas
de 50 afos ha pasado del 25% en 1987 aun 37% en
la mas reciente, la de 2004 (NAC & AARP 1997,
2004; Wagner, 1997).

Aungue con algunas diferencias, la preponderan-
cia de las mujeres cuidadoras se da en todos los
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grupos socioculturales. En la encuesta nacional re-
alizada en Estados Unidos en 1997" se analiza este
punto, encontrandose que los porcentajes de hom-
bres cuidadores oscilan desde el 48% entre los
asiaticos hasta el 23% entre la poblacion de raza
negra, pasando por el 26% entre las personas de
raza blanca y el 33% entre los hispanos (NAC &
AARP, 1997).

El perfil de cuidadores y cuidadoras es también dife-
rente. Segun los datos del mencionado informe del
IMSERSO (2005), que aparecen resumidos en la Fi-
gura 2, se constata que el porcentaje de esposos o
companferos cuidadores es mayor que el de esposas
o compaferas cuidadoras de sus parejas (el 19% de
los varones cuidadores frente al 12% de las cuidado-
ras de género femenino), mientras que son muchos
menos los cuidadores varones que se ocupan de sus
padres que las hijas que realizan esa labor (53% de
las cuidadoras se ocupan de sus padres, frente al
29% de los cuidadores varones). De hecho si se con-
sideran los datos en conjunto (véase Figura 1) exis-
ten mas cuidadoras mujeres que se ocupan de sus
padres politicos, que hijos cuidadores (8,6% nueras
vs. 7,6% hijos), lo que resulta particularmente rele-
vante cuando se considera el bajo porcentaje cuida-
dores varones que se ocupan de sus suegros (tan
s6lo un 1,5% del total de los cuidadores). Este dato
parece indicar que en aquellos casos en los que un
hijo varén se ocupa del cuidado de sus padres, suele
recurrir a la ayuda o apoyo de su esposa o pareja,
cuando no a delegar el cuidado en ella, algo que
apenas sucede cuando la cuidadora de los padres es
la hija.

Tabla 1 PORCENTAJE DE MUJERES Y HOMBRES CUIDADORES DE PERSONAS MAYORES DE 50 ANOS
Y DE PACIENTES CON ALZHEIMER EN ESTADOS UNIDOS (SEGUN DATOS DE LAS SUCESIVAS
ENCUESTAS NACIONALES REALIZADAS EN ESTE PAIS)

N =754 N = 1509
Mujeres 75 % 72 %
Varones 25 % 28 %

N = 1247 N =227
63 % 59 %
37 % 41 %

' Se incluyen estos datos y no los de la encuesta més reciente, la de 2004, porque en esta Ultima no se presentan de manera pormenorizada
y diferenciada los datos referentes a cuidadores de mayores de 50 afos.
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Figura 2. DISTRIBUCION DE LOS DISTINTOS TIPOS DE RELAC]ON ENTRE EL CUIDADOR RESPECTO
A LA PERSONA CUIDADA PARA CADA SEXO (SEGUN DATOS DE IMSERSO, 2005).
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Por tanto, la carga del cuidado suele recaer sobre una
muijer, habitualmente la hija o la esposa de la persona
cuidada. Las proporciones de mujeres cuidadoras os-
cilan entre el 60 y el 85% en diversos paises y en fun-
cion del tipo de receptor de la ayuda considerado. A
causa de esta desproporcidon no es de extraiar que se
haya prestado mas atencion a los efectos que el cui-
dado tiene sobre las cuidadoras, a las que, por otra
parte, se tiende a considerar mas vulnerables a la
tensiony el estrés.

Sin embargo, el nimero de cuidadores es importante
y no se debe desdefar. Tomando como referencia los
datos del informe sobre cuidados a los mayores en
los hogares espafioles del IMSERSO (2005), y consi-
derando Unicamente los cuidadores principales o
Unicos que conviven permanentemente con el mayor
dependiente, estariamos hablando de cerca 100.000
personas en nuestro pais (Crespo y Lopez, 2007). Es
mas, las tendencias sociodemograficas y de salud
apuntan gue el nimero de cuidadores varones se in-
crementaré sustancialmente en el futuro, en relacién
con la disminuciéon del numero de potenciales cuida-
dores (relacionado a su vez con la disminucion del ta-
mano de las familias), con la creciente incorporacién
de la mujer al mundo laboral, con el cambio en los
roles de género y en las normas de las relaciones so-
ciales, y con la mayor prevalencia de trastornos croni-

cos discapacitantes entre las mujeres mayores, entre
otros factores (Kramer, 2002).

El presente monografico tiene como objetivo anali-
zar las diferencias y semejanzas entre cuidadores y
cuidadoras de familiares mayores dependientes, to-
mando como punto de referencia fundamental la
sociedad espafola. Como punto de partida se revi-
saran las propuestas que intentan explicar el predo-
minio de las mujeres entre los cuidadores en general
y mas en concreto entre los cuidadores de mayores
dependientes, asi como los retos a los que se enfren-
tan de manera especifica los cuidadores masculinos,
habitualmente menos atendidos en las investigacio-
nes en este area. A continuacioén se revisaran los tra-
bajos que han comparado el cuidado de mayores
dependientes en funcién del género, tomando
como puntos de referencia fundamentales distintas
revisiones y meta-analisis que se centran directa-
mente en la comparaciéon de la experiencia de cui-
dado y sus efectos, en un sentido amplio, en cuida-
dores y cuidadoras. Para terminar se presentan los
datos de un estudio realizado por lo autores sobre
este tema en nuestro pais, cuyo objetivo fundamen-
tal era contrastar los datos obtenidos en la literatura
anglosajona (que se recogen en el punto anterior)
en un contexto sociocultural diferente, como es el
nuestro.




;Por qué el cuidado
«+ recae sobre las mujeres?
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La constatacion de la preponderancia femenina entre
los cuidadores no ha ido acompafiada del desarrollo
de modelos explicativos de la misma. ¢Qué factores
hacen que a la hora de elegir un cuidador del mayor
dependiente, entre todas las personas disponibles de
la familia, la eleccion recaiga la mayorfa de las veces
en una muijer, en pafses y contextos socioculturales
diversos? ;Qué es lo que lleva a que la mayoria de los
cuidadores sean esposas cuidando de sus maridos vy,
sobre todo, hijos, en particular hijas que cuidan de
sus madres?

Como senala Lee (1992), a la hora de cuidar a una
persona mayor dependiente la primera opcion pa-
rece ser la pareja, siendo mas habitual que sea la mu-
jer la que cuide de su marido que a la inversa, lo que
parece relacionarse con factores demograficos; en
concreto, con el hecho de que con frecuencia las mu-
jeres se casan con hombres mas mayores que ellas, y
con la mayor expectativa de vida entre las mujeres, lo
gue lleva a que las mujeres sobrevivan a sus parejas y
a gue en el momento en que ellas precisan de asis-
tencia sus maridos con frecuencia hayan fallecido ya.

La segunda linea en la eleccién de un cuidador sue-
len ser los hijos, siendo entonces mucho mas fre-
cuente el cuidado por parte de las hijas que el de los
hijos varones. Es mas, los datos indican que cuando
los hijos se ocupan del cuidado es porque no hay nin-
guna hija disponible, y con frecuencia lo asumen con
la ayuda de sus parejas. i Por qué se produce este he-
cho? Hasta la fecha no se ha proporcionado una ex-
plicacion global y comprehensiva de este fendmeno,
recurriéndose mas bien al analisis de distintos facto-
res y argumentos explicativos.

Desde la perspectiva de Lee (1992), las diferencias de
género en el cuidado de las personas mayores ven-
drian a ser una manifestacion mas de las diferencias
en los comportamientos familiares, en las que se
plasman diferencias en aspectos tales como la divi-
sion del trabajo domeéstico, la crianza o las afinidades
y relaciones.

e De una manera general el cuidado de los padres se
puede incluir dentro de la categoria conceptual de
trabajo doméstico o incluso en la categoria mas
general aun de trabajo no remunerado, en la que
también se incluirfa el trabajo doméstico (Walker,
1992). En nuestro contexto social este tipo de tra-
bajos (domésticos, no remunerados) se realizan
mayoritariamente por mujeres, algo que se man-
tiene incluso cuando ambos componentes de la
pareja, hombre y mujer, trabajan fuera del hogar.
Esta division del trabajo conllevaria por tanto la
asignacion del cuidado, como componente que se
considera del trabajo doméstico, a las mujeres.

e Por otra parte, también se ha asignado tradicional-
mente a las mujeres el cuidado en general, princi-
palmente el cuidado de los hijos, lo que puede re-
lacionarse con la maternidad. La predominancia de
las mujeres en el cuidado de los hijos puede llevar a
identificar o asociar el cuidado con el rol femenino
y hacer del cuidado una parte integral del auto-
concepto de la mujer. De este modo, cuando en un
momento posterior del ciclo vital aparece la nece-
sidad de cuidado de los padres, la asignacion de
esta labor a la mujer (en este caso a la hija) parece
consistente con la divisién de roles en funcién del
género previamente establecida.

e Los lazos de afinidad, que son los que caracterizan
las relaciones entre padres e hijos, son habitual-
mente mas fuertes entre madres e hijas y hay que
tener en cuenta que por razones demograficas la
mayor parte de las personas mayores que requie-
ren cuidados son mujeres (Stoller, 1992a). El cui-
dado de los mayores vendria a suponer la activa-
cion de esos vinculos de afinidad o de apego.

Pero ;cémo operan estos factores? ;Coémo actlan
para que en una familia concreta se decida que el
cuidador serd una mujer y no un hombre? En un in-
tento de analizar cbmo actlian estos factores se han
propuesto diferentes teorias que abarcan desde ex-
plicaciones basadas en el individuo, hasta otras de
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tipo social, pasando por aquellas que se centran en la
interaccion entre individuo y contexto social (Stoller,
2002).

Desde el punto de vista del individuo, la teoria de
la socializacion plantea que existe una diferenciacion
y division de roles, que relaciona a la mujer con el
ambito o la esfera privada o doméstica, y al hombre
con la esfera exterior. Esta division lleva a que se con-
sidere como algo natural o légico que la mujer se
ocupe del cuidado, por pertenecer éste al ambito de
lo privado, considerandose en cambio poco natural
su asuncion por parte de un varon, por quedar fuera
de su esfera habitual (Gilligan, 1982). Estos roles, que
las personas asumen, se aprenden, principalmente,
en el proceso de socializacion primaria, mediante
una internalizacién de las normas sociales o cultura-
les, rechazandose asi explicaciones biolégicas o so-
ciales de los roles de género (Andersen, 1997). En
consecuencia, serian las personas las que en funcién
con los roles aprendidos optarian por aquellas fun-
ciones asociadas a su rol.

Alternativamente, distintas propuestas basadas en el
psicoanalisis y el feminismo cultural enfatizan las di-
ferencias entre hombres y mujeres, remarcando as-
pectos tales como su necesidad de conexion y empa-
tia, caracteristicas éstas que se consideran propias de
las mujeres, frente a la competitividad y la reserva
emocional, propias de los varones. En relacion con
estas caracteristicas, encontrariamos un menor
apego y afecto hacia la persona receptora de cuida-
dos en los varones, y una mayor significacién emo-
cional del cuidado en la vida de las mujeres, para las
que la obligacion de cuidar a los demas constituye un
elemento central de su identidad (Gilligan, 1982). El
menor vinculo emocional con la familia propio de los
varones les llevaria, no so6lo a la evitacion del cuidado,
sino también a amortiguar el malestar que éste pro-
voca cuando lo asumen, lo que explicaria los meno-
res niveles de carga experimentados por los hombres
cuidadores frente a las mujeres que ocupan esta po-
sicion (Barusch y Spaid, 1989; Miller y Cafasso, 1992;
Pinquart y Sérensen, 2006; Yee y Shulz, 2000): sus
propias caracteristicas hacen que los hombres ten-
gan una mayor capacidad para distanciarse del re-
ceptor de cuidados, centrandose en sus responsabili-
dades econémicas y en la asistencia concreta, lo que
les supondria un menor coste emocional.

Como sefala Stoller (2002) estas dos teorias implican
una continuidad en el comportamiento y las prefe-
rencias a lo largo de la vida (tanto el rol aprendido en
la infancia como las caracteristicas personales se
mantendrian como una constante a lo largo del
tiempo). Esta continuidad, no obstante, entra en
contradicciéon con distintos datos empiricos que
muestran cambios a lo largo de la vida en la division
de las tareas los cuales son fruto de las experiencias
como adultos y de las circunstancias que se viven en
cada momento. Asf, por ejemplo, Gerson (1994) ob-
serva un incremento de la implicacion de los varones
en las tareas domésticas con el paso de los afos. Es-
tos datos parecen indicar que las experiencias y cir-
cunstancias de las personas en su edad adulta tienen
un poder explicativo mas fuerte en sus elecciones vi-
tales que el rol de género aprendido en el proceso de
socializaciéon (Risman, 1998).

Desde una perspectiva diferente, en la que se enfa-
tiza el papel de las instituciones en las diferencias
de género, se plantea que hombres y mujeres ocu-
pan posiciones diferentes en la familia y las organiza-
ciones laborales (Risman, 1998), indicando que son
las instituciones las que limitan las elecciones, tanto
respecto al trabajo como a la familia, para ambos. En
este marco, la teoria de la divisidon del trabajo y la
toma racional de decisiones propone gue ante una
situacion de cuidado, la familia (a la que se considera
aqui como la unidad o el actor) toma las decisiones
que considera mas racionales en funciéon de sus jerar-
quias de preferencias (Ritzer, 2000). Para ello, la fa-
milia hace un analisis de las opciones posibles (esto
es, de los cuidadores potenciales), tomando en consi-
deracion los recursos personales, familiares y econo-
micos del receptor de cuidado y de su entorno (por
ejemplo, disponibilidad y accesibilidad a servicios for-
males). Entre los factores que influyen de manera no-
table en esa decision se sefialan: por un lado, las de-
mandas de tiempo en competencia (esto es, el con-
flicto con otros roles), argumentandose que los hom-
bres asumen menos responsabilidades no remunera-
das en el hogar, porque es mas probable que tengan
un trabajo remunerado fuera y que éste sea a tiempo
completo, por lo que su abandono supondria mayo-
res costes (0 pérdida de ganancias) para la familia;
por otro, la especializacion de tareas, que se rela-
ciona con los mayores salarios de los varones en el
mercado laboral y que lleva a que su coste de oportu-
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nidad por dedicarse a trabajos domésticos no remu-
nerados sea mayor que en el caso de las mujeres. En
consecuencia, la decision tomaria como punto de re-
ferencia el bienestar familiar global y no el del indivi-
duo. Sin embargo, esta explicacién, amén de resultar
tautoldgica (los hombres se implican menos en el tra-
bajo doméstico porque ganan mas fuera, pero el he-
cho de que ganen mas puede relacionarse con que
los empleadores les vean como menos responsables
de las labores domésticas), deja al margen otros as-
pectos que parecen tener también su influencia en la
toma de decisiones, como por ejemplo, la desapro-
bacién social y la resistencia de los empleadores a
gue los hombres modifiquen o reestructuren su tra-
bajo para facilitar su implicacion en las tareas domés-
ticas (Hochschild, 1997).

Por su parte, las propuestas relacionadas con el femi-
nismo socialista y las teorias neo-marxistas sefialan
que el hecho de que los hombres no sean habitual-
mente cuidadores se relaciona con la asignacion cul-
tural de la produccion doméstica no remunerada a
las mujeres, que surge histéricamente de la relacion
entre el capitalismo y el patriarcado, la cual se inicio
con la industrializacion, sin que se haya visto atin mo-
dificada por completo por la incorporacién de la mu-
jer al mercado laboral, y que se ve reforzada por las
diferencias en personalidad comentadas anterior-
mente. Las disposiciones sobre el cuidado se ven
ademas potenciadas por la segregacion ocupacional
y la discriminacion salarial de las mujeres, que, como
se ha visto anteriormente, canalizan las decisiones de
la familia (Ross, 1987).

Como sefala Risman (1998) este tipo de explicacio-
nes institucionales enfatizan el impacto de las estruc-
turas o instituciones en el comportamiento, pero
tienden a minimizar el papel de mujeres y hombres
en la creacion y desarrollo de dichas estructuras, asu-
miendo ademas un punto de vista determinista (son
las estructuras sociales las que marcan el camino, o,
en este caso, las decisiones sobre el cuidado), ob-
viando, ademas, los aspectos sociales, que como se-
Aala Walker (1992) son sustanciales a la experiencia
integral de cuidado. Por ello, han surgido como alter-
nativa explicaciones que consideran la relacién en-
tre el individuo y su contexto social, las cuales se-
flalan que asumir que el género es el predictor princi-
pal de la voluntad de cuidar y de las consecuencias

del cuidado es obviar la importancia del contexto en
la vida de las personas.

Desde esta perspectiva, el género no es una propiedad
de los individuos (no es lo que son), sino lo que hacen
en su interaccion con los demas. Se habla entonces de
«hacer género» segun la terminologia acufiada por
West y Zimmerman en 1987. Tanto hombres como
mujeres llevan a cabo en su vida cotidiana una serie de
rutinas y de conductas en los que reproducen los pa-
trones de género (las conducta que tradicionalmente
se consideran asociadas al género), esto es, «haciendo
género», creando con ello, o reafirmando, las diferen-
cias entre hombres y mujeres. Este modo de proceder
continuado hace que el «hacer género» llegue a cons-
tituir parte de la identidad de las personas (Lorber,
1998). Dado que el cuidado forma parte del «hacer
género» de las mujeres y no de los hombres, la expe-
riencia de cuidar de un mayor dependiente tiene impli-
caciones y significados diferentes para ambos.

En esta misma linea la teoria de rol nos indica que los
roles varfan en saliencia o relevancia, no sélo entre in-
dividuos sino, también, entre contextos para un
mismo individuo. La conducta de las personas esta
modelada por los roles mas salientes de cada indivi-
duo en un contexto particular (Ridgeway y Smith-Lo-
vin, 1999). Desde este punto de vista, el género es
una identidad de fondo que modifica otras identida-
des que son, con frecuencia. mas salientes en el con-
texto que el género mismo. Frente a la construccion
estatica propugnada por la teorfa de la socializacién y
el feminismo cultural, esta perspectiva conceptualiza
el yo como multifacético y dindmico (Herzog y Mar-
kus, 1999). En consecuencia la experiencia de cuidar
de familiares mayores dependientes depende del
marco que cada individuo invoque para dar estruc-
tura y significado a las tareas de cuidado, una de las
cuales puede ser el género, pero no necesariamente
la Unica, ni la mas relevante. Desde esta perspectiva
el género es una mas de las facetas de la identidad
del cuidador; y esas otras facetas pueden mediar el
impacto del género en la actuacion de hombres y
mujeres dentro de su rol de cuidadores. Ademas, la
centralidad de la identidad de género en las estructu-
ras del yo varfa entre individuos y contextos. Es mas,
las diferencias de género en la conducta se minimi-
zan cuando hombres y mujeres ocupan roles forma-
les similares (Ridgeay y Smith-Lovin, 1999).
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+ Retos de los hombres cuidadores

Dado el enfoque tradicional de la literatura geronto-
l6gica sobre la gran relevancia del papel de la mujer
en el cuidado de los familiares mayores dependien-
tes, el analisis sobre el papel de los varones en el cui-
dado resulta un tema de interés cientifico reciente.
Pese a esta novedad, son varias las razones para su
estudio. En primer lugar, en un contexto en el que la
idea socialmente dominante es la de que cuidar es
una tarea eminentemente femenina, donde las mu-
jeres cuidan tanto a otras mujeres, como a hombres
(generalmente cuidan a sus maridos, a sus padres o
suegros mas mayores que ellas), los hombres que
asumen este papel han sido habitualmente olvidados
por su reducida cantidad. La investigacion ha hecho
un gran esfuerzo para comprender el complejo pro-
ceso del cuidado en muijeres; sin embargo, se ha he-
cho mucho menos esfuerzo en la comprensién de
ese proceso en varones, y en el andlisis de las diferen-
cias entre cuidadores y cuidadoras. Los varones cui-
dadores han permanecido invisibles, escondidos, no
s6lo para la sociedad sino también para la investiga-
cion gerontologica. Y cuando se trata sobre ellos
suele hacerse como si fuesen un grupo homogéneo,
el de los «hombres cuidadores», sin atender a la plu-
ralidad que puede darse dentro de este grupo de cui-
dadores (Ribeiro, 2005; Thompson, 2002) o bien
como grupo de contraste para sefialar los retos y des-
ventajas a los gue tienen que hacer frente las mujeres
cuidadoras en comparacién con los varones cuidado-
res (Kramer, 2002; Thompson, 2002). Parece conve-
niente estudiar a todos los cuidadores, varones y mu-
jeres, si queremos dar una respuesta integral, de con-
junto, completa, que nos permita ayudar a todos
ellos, pese a que el rol de cuidador sea predominan-
temente femenino.

En segundo lugar, en la actualidad los hombres tie-
nen una mayor probabilidad de cuidar a sus familia-
res mayores dependientes, generalmente porgue no
hay una mujer disponible para hacerlo. Cuando el
cuidador es un varén mayor, en la mayoria de las oca-
siones no hay una hija o nuera que pueda ocuparse
de los cuidados del familiar. En menor medida puede

también ocurrir que se ocupe el varén joven de la
atencion del mayor porque no hay una esposa que
pueda ocuparse, ni tampoco una hija o nuera. En de-
finitiva se puede afirmar que sélo cuando falta una
red asistencial femenina entra en funcionamiento la
red asistencial masculina. Y hoy en dia al reducirse la
red asistencial femenina (son menos las mujeres dis-
ponibles para cuidar) ha aumentado la probabilidad
de que el cuidado recaiga sobre los varones. La incor-
poracion creciente de la mujer al trabajo, el descenso
de natalidad, el aumento de la esperanza de vida de
los varones y mujeres, el cambio en las relaciones in-
trafamiliares... haran —ya lo van haciendo, al menos
en algunos paises— que cada vez sean mas los cuida-
dores varones (Kramer, 2002; Rivera, 2001; Thomp-
son, 2002).

En tercer lugar, un creciente grupo de estudios sobre
este tema sugieren que ser cuidador no es una expe-
riencia tan benigna para los hombres como se habia
tradicionalmente asumido. Normalmente se les com-
paraba a los hombres con las mujeres que también
cuidan de sus familiares y se encontraba que los pri-
meros se encontraban mejor que las segundas. Pese
a ello, los varones cuidadores experimentan una dis-
minucion del apoyo social emocional, de la satisfac-
cion marital, de la felicidad y del bienestar emocio-
nal, si se les compara con los varones que conviven
con esposas no dependientes y que por tanto no ne-
cesitan ser cuidadas. Hay razones que hacen pensar
que el cuidado tiene serias repercusiones no solo
emocionales sino también fisicas en los varones, por
ejemplo problemas respiratorios, dificultades para
dormir, gran uso de medicamentos. Incluso los hom-
bres que han institucionalizado a sus esposas en una
residencia, aunque muestran una disminucién de la
problematica fisica y mas tiempo de ocio, experimen-
tan en la mitad de los casos niveles de depresion indi-
cativos de riesgo de padecer un trastorno depresivo
(Kramer, 2002; Thompson, 2002).

En cuarto lugar, existen algunos retos especificos a los
que hacen frente los hombres cuidadores que necesi-




tan ser mejor analizados y comprendidos. Los hom-
bres mayores estan acostumbrados a resolver sus pro-
blemas sin acudir a los servicios que la sociedad pone
a su disposicion. Ademas se espera que los hombres
mantengan el control de las situaciones, sean mas ra-
cionales que emocionales en sus decisiones, no se
vean paralizados ante los retos, busquen resultados
de manera funcional y sean capaces de soportar el es-
trés y aguantar el malestar. Por tanto, responden de
manera diferente a como lo hacen las mujeres a las si-
tuaciones de estrés. Asi por ejemplo se guardan para
si sus emociones, afrontan ellos solos el desanimo o la
pena, experimentan ira o agresividad o se involucran
en otras actividades cuando tienen que afrontar una
situacion estresora. Estos comportamientos no son en
si mismos buenos o malos, sin embargo, cuando los
varones hacen frente a los sentimientos negativos
asociados a una situacion estresora como es la de cui-
dar, sus expectativas internas o las expectativas de
quienes les rodean pueden entorpecer la busqueda
de ayudas que si que utilizan las mujeres. Otra parti-
cularidad de los varones es que tienen mas conocidos
pero menos amigos que las mujeres. De hecho para
muchos hombres su esposa es el Unico apoyo emo-
cional del que disponen. Las esposas suelen ser quie-
nes mantienen el contacto (telefonico, por carta, a
través de visitas) con el resto de familiares y cuando
enferman gravemente los hombres se sienten aisla-
dos y desconectados de la familia (Kramer, 2002).

Por Ultimo, parece conveniente estudiar las caracte-
risticas especificas de los cuidadores varones si quere-
mos llevar a cabo intervenciones ajustadas a sus ne-
cesidades particulares. Son muy pocas las interven-
ciones dirigidas a los hombres que cuidan a sus fami-
liares atendiendo a sus peculiaridades. Las interven-
ciones de las que participan los cuidadores varones
pueden estar sesgadas por condicionantes de gé-
nero. Asi por ejemplo los grupos de ayuda mutua o
ciertas intervenciones de counseling centradas en
compartir y expresar las emociones pueden ser mas
adecuadas y eficaces para mujeres que para hom-
bres. (Kramer, 2002; Yee y Schulz, 2000).

Pero estas cinco razones para un mayor estudio de
los cuidadores, de sus necesidades y caracteristicas
propias no buscan alejar, diferenciar en extremo, a
los cuidadores de ambos sexos sino promover una
comprension no sexista del cuidado.
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Los hombres que adoptan el papel del cuidador tie-
nen que luchar en muchas ocasiones contra el este-
reotipo femenino que existe sobre los cuidadores. Se-
gun estos estereotipos las mujeres desempefan el rol
de cuidadoras de manera «natural», mientras que los
hombres tienen que hacer «grandes esfuerzos» para
ser cuidadores. Y mas alla del asunto concreto del
cuidado, en nuestra sociedad se espera que los hom-
bres sean quienes mantengan la casa trayendo el di-
nero necesario y las mujeres quienes se encarguen de
las labores no remuneradas del hogar. De hecho, los
cuidadores llegan a ser descritos como personas de
gran coraje y «diferentes» de lo concordante con el
papel que se esperaria de ellos, son de esta manera
considerados como valientes, a la vez que poco nor-
males al cruzar la frontera que separa a los hombres
de las mujeres segun el estereotipo dominante (Ri-
bero, 2005; Thompson, 2002).

Lo cierto es que los hombres mayores que cuidan a
sus mujeres tienen que aprender a llevar a cabo nue-
vas tareas en el hogar (planchar, lavar, coser, coci-
nar,...) pero gran parte de ellos se van adaptando sin
demasiados problemas a las tareas que tradicional-
mente se consideran «tipicas de mujeres». Al princi-
pio, eso si, tal y como reconoce un cuidador les resul-
tan algo dificil, en parte porque tienen no sélo que
aprender nuevas tareas sino también porque tienen
gue romper ciertos estereotipos culturales: «yo hace
cuatro afos.. dije: madre mia en que me meto, si yo
es que de la casa no tenia ni idea, nada. No sabia ni
como se ponia la lavadora, a las 4 de la mahana me
ponia a tender, porque me daba verglenza que me
viera nadie tender, ya ves que imbecilidad, hoy cual-
quier chico joven sale y no le da vergtienza» (Rivera,
2001, p. 338). Los hombres no consideran llevar ade-
lante sus tareas como cuidadores algo heroico, sino
como un reto al que ir haciendo frente progresiva-
mente, y en la mayoria de los esposos cuidadores es
visto como algo inherente a sus promesas en el ma-
trimonio de cuidar el uno del otro, como una manera
de devolver a su esposa todo lo que ella ha hecho
previamente por él (Miller y Kaufman, 1996, Ribero,
2005). Tal y como afirma Thompson (2002), pese a
los estereotipos negativos hacia los cuidadores varo-
nes, la evidencia sefala que éstos van intensificando
los cuidados cuando esto es necesario, haciendo
todo aquello que se necesite hacer. Realizaran todas
las tareas de cuidadores con un «estilo masculino»,
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pero ciertamente muchos de ellos son transformados
como hombres a raiz de comenzar a desempefar su
rol de cuidadores. Y esta transformacién no quiere
decir que pierdan su masculinidad, ni que se conside-
ren a si mismos como mas femeninos que antes de
comenzar a ser cuidadores.

Como ya se ha indicado, los cuidadores varones co-
rren el riesgo de ser considerados como un grupo ho-
mogéneo donde todos son similares. Lo cierto es que
mas alla del estereotipo de hombre cuidador existe
una rica diversidad en funcién de la procedencia cul-
tural, la historia familiar, la clase social a la que se per-
tenezca, el momento histérico en el que se nacid y en
el que se ha vivido, la educacion recibida, las creen-
cias religiosas, las interacciones con otras personas,

la relaciéon previa con la persona cuidada, etc.
(Thompson, 2002). Probablemente no es igual un es-
poso mayor que atiende a su mujer que un hijo de
mediana edad que atiende a uno de sus padres, ni
tampoco un hombre que tiene que compatibilizar
trabajo fuera de casa y cuidados que quien esta sin
empleo remunerado, ni un cuidador de un entorno
rural que otro de un entorno urbano. Puede, por
tanto, haber diferencias no sélo entre cuidadores y
cuidadoras, sino entre distintos tipos de hombres cui-
dadores. De hecho, puede que en el malestar provo-
cado por los conflictos surgidos entre el trabajo y el
cuidado se parezcan mas un hijo y una hija cuidado-
res que trabajan fuera del hogar que un hijo y un es-
poso cuidadores donde el seqgundo de ellos tan sélo
se dedica al cuidado de su familiar.
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Diferencias y semejanzas entre cuidadores varones y mujeres:

+ condicionantes y resultados

Los varones, a diferencia de las mujeres, se ocupan
del cuidado del conyuge sélo cuando las mujeres no
pueden desempenarlo, y por eso se trata del sub-
grupo de mas edad entre los cuidadores y presentan
caracteristicas diferentes respecto de las cuidadoras.
En la literatura existe un estudio reciente de revisiéon
de las diferencias de género en los cuidadores (Yee y
Schulz, 2000) y dos estudios de meta-analisis (Miller
y Cafasso, 1992; Pinquart y Soérensen, 2006), a los
que cabe sumar uno mas, el de Vitaliano, Zhang y
Scanlan (2003), que aungue no se centra especifica-
mente en el andlisis de las diferencias en funcién del
género, aborda este aspecto en uno de sus epigra-
fes. Estos meta-andlisis se basan en muy pocas in-
vestigaciones (14 en el caso de Miller y Cafasso,
1992 y 4 especificos sobre diferencias de género en

el caso de Vitaliano et al., 2003), a excepcion del de
Pinquart y Sorensen (2006) que analiza mas de 200
estudios, publicados entre 1983 y 2005. La revisién
de Yee y Schulz incluye 30 trabajos empiricos publi-
cados entre 1985y 1998. En consecuencia el trabajo
de Pinquart y Sérenses (2006) puede considerarse
como el analisis mas completo y actualizado sobre el
tema. En la Tabla 2 se resumen los aspectos conside-
rados en cada uno de estos estudios. En cualquier
caso, hay que resaltar que, en su conjunto, estas re-
visiones, utilizando o no el meta-analisis, reconocen
que hay grandes discrepancias entre los distintos es-
tudios que buscan diferencias de género entre cui-
dadores. Esta inconsistencia de los resultados puede
deberse a distintos factores que se analizan a conti-
nuacion.

Tabla2 RESUMEN DE LAS PRINCIPALES CARA(;TERiSTICAS DE LAS REVISIONES Y META-ANALISIS DE
LAS DIFERENCIAS EN FUNCION DEL GENERO EN CUIDADORES

Tipo de estudio Meta-analisis Revision Meta-analisis Meta-analisis
Estudios incluidos n=14 n=30 n=4" n=229
Variables e Estresores e Estresores e Salud fisica e Estresores
consideradas e Carga e VW mediadoras e Recursos sociales
e Estado psiscoldgico e Estado psiscoldgico

e Salud fisica

() El meta-analisis incluye un total de 23 estudios, pero en el analisis de las diferencias de género se consideran Gnicamente 4.

Los efectos del estrés que supone cuidar a un ser
querido se relacionan con la cantidad de demandas a
las que tienen que hacer frente los cuidadores. En
este sentido cabe sefialar que frecuentemente se ha
mantenido una visién de los varones cuidadores,
donde a diferencia de las mujeres cuidadoras, hacen
menos cosas y las tareas que desempenan son me-
nos exigentes. Los hombres, segin este punto de
vista, tienden a realizar menos tareas diarias alta-
mente demandantes -tales como limpiar, cocinar o
atender el cuidado personal del familiar- y, a medida
gue avanza la enfermedad y las necesidades de cui-

dado, se intensifican tienden a abandonar su rol de
cuidador (Yee y Schulz, 2000). De hecho el mas re-
ciente meta-analisis de Pinquart y Sérensen (2006)
encuentra que las mujeres dedican mas horas a la se-
mana a cuidar del familiar y se ocupan de mas tareas
del cuidado, especialmente de tareas de cuidado per-
sonal del ser querido (tales como vestir, bafar, y otras
tareas de higiene personal), e incluso cuidan de un
familiar con maés problemas conductuales que los va-
rones, pero sorprendentemente no hay diferencias
en el desempefio de las tareas del hogar, de asuntos
financieros, de mantenimiento de la casa e incluso
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del transporte del ser querido entre ambos sexos. En
este mismo sentido, no parece haber diferencias tam-
poco en la cantidad de problemas cognitivos (Pin-
quart y Sérensen, 2006), ni en la cantidad de proble-
mas funcionales (Miller y Cafasso, 1992; Pinquart y
Sérensen, 2006) de las personas a las que cuidan
hombres y mujeres; y presumiblemente cuanto ma-
yor fuesen estos problemas, mayor seria la cantidad
de tareas para las que necesitarian ayuda y supervi-
sion por parte de sus cuidadores. En las revisiones pa-
recen encontrarse resultados contradictorios, pues
mientras Miller y Cafasso (1992) tampoco encuen-
tran diferencias ni en la cantidad total de tareas de
cuidado que desempefian hombres y mujeres, ni en
las tareas de cuidado personal del ser querido, Yee y
Schuz (2000) sefalan que las mujeres cuidan mas ho-
ras y dedican mas tiempo a las tareas de cuidado per-
sonal y del hogar, aunque no llevan a cabo una ma-
yor cantidad total de tareas de cuidado. Asi pues no
estad claro que la diferente cantidad o nivel de de-
manda de las tareas que realizan hombres y mujeres
cuidadoras sea definitivamente la variable modera-
dora de los efectos del estrés que padecen de ma-
nera diferente hombres y mujeres.

Por otro lado, las mujeres, especialmente aquellas
gue trabajan fuera del hogar, tienden a experimentar
un mayor conflicto de roles que los hombres porque
tienden a ocupar el rol de cuidador principal, mien-
tras que los hombres, especialmente los hijos, tien-
den a ocupar el rol de cuidador secundario. En este
sentido las mujeres cuidadoras se encuentran mas
distraidas en el trabajo, rinden menos y les resulta
mas dificil compaginar trabajo y familia. Tanto que
tienen un mayor riesgo de abandonar el trabajo para
dedicarse enteramente a ser cuidadoras (Yee vy
Schulz, 2000).

Por lo que respecta a los recursos disponibles, la ma-
yorfa de la literatura gerontoldgica tiende a pensar
gue los varones solicitan con mayor facilidad que las
muijeres la intervencion de ayudas formales, es decir
aquellos servicios destinados a suplir temporal o par-
cialmente las tareas de los cuidadores, como por
ejemplo la ayuda a domicilio, los centros de dia o las
estancias temporales en residencia. Asi mismo, en el
caso del apoyo informal (familiares, amigos, vecinos,
u otras personas que ayudan al cuidador de manera
desinteresada) se tiende a pensar que los varones no

solo lo reciben generalmente con agrado, sino que
son mas susceptibles de recibirlo pues la sociedad pa-
rece mas proclive a ayudar a un cuidador que a una
cuidadora (Yee y Schulz, 2000). Los varones serfan
segun esta vision tradicional mas susceptibles de reci-
bir ayuda formal e informal en su labor, lo que les
permitiria, por un lado, un mejor mantenimiento de
las actividades de cuidado vy, por otro, el poder hacer
un mayor esfuerzo para salvaguardar otras activida-
des distintas de las de cuidar.

Esta mayor disponibilidad de recursos (tanto forma-
les como informales) por parte de los cuidadores po-
dria ser una variable moderadora que explicase el he-
cho de que los hombres experimenten menos pro-
blemas emocionales y de salud que las mujeres, pero
lo cierto es que Pinquart y Sérensen (2006) demues-
tran que no hay diferencias entre cuidadores y cuida-
doras en el apoyo formal e informal que reciben. De
hecho, Kaye (2002) reconoce que los varones no ne-
cesariamente buscan recursos externos que les susti-
tuyan en el cuidado de sus seres queridos, y que tam-
bién a ellos les resulta dificil recurrir a este tipo de
ayudas debido a su: a) incapacidad para dejar a la
persona cuidada sola, b) falta de familiaridad con
ciertos servicios y programas, ¢) miedo a parecer que
no pueden manejar la situacién, d) resistencia a com-
partir sus sentimientos personales, d) ausencia de
otros hombres utilizando un servicio o programa
concreto, e) dificultades de horarios o de ubicacién
de los servicios, f) falta de identificacién con otros
cuidadores, g) presion percibida de ser fuerte, resis-
tentes e independientes.

En tercer lugar, se han propuesto, como moderado-
ras de los efectos del cuidado, las distintas estrate-
gias de afrontamiento puestas en marcha por hom-
bres y mujeres cuidadoras. Asi las cuidadoras se per-
ciben con menos dominio y control de la situacién
que los hombres y con una mayor probabilidad de
utilizacion de estrategias de afrontamiento menos
efectivas ante los estresores del cuidado, como por
ejemplo evitar o escapar de las dificultades que se
presentan (Lutzky y Knight, 1994; Yee y Shulz, 2000).
En este sentido, una importante diferencia entre cui-
dadores y cuidadoras estriba en el hecho de que los
hombres tienden a desempefiar su rol como un «tra-
bajo», viendo las necesidades, los recursos disponi-
bles y cdmo organizar las distintas tareas de la ma-




nera mas eficaz. De alguna manera se considera que
los cuidadores desempefian su rol de una manera
profesional, tratando de controlar y organizar los dis-
tintos elementos necesarios para cuidar a su seres
queridos, especialmente en el caso de los hijos que
tienen que compatibilizar su trabajo con el cuidado
de sus familiares (Thompson, 2002). Incluso los pro-
pios cuidadores muestran una menor probabilidad
de referirse al cuidado en términos de trabajo emo-
cional (Miller y Kaufman, 1996). Pero no disponemos
de revisiones cuantitativas que analicen este posible
efecto mediador del afrontamiento desplegado por
los distintos cuidadores. Ademas, no debe olvidarse
que algunos gerontologos no creen que los cuidado-
res se ocupen de tareas de cuidado como un «tra-
bajo», controlando sus emociones en todo mo-
mento, sino que consideran que los hombres llevan a
cabo sus tareas de cuidado con gran proximidad
emocional, mostrandose adaptativos e innovadores.
Esta segunda concepciéon de los cuidadores afirma
que lejos de encontrarse a distancia emocional de los
cuidados instrumentales que realizan, los cuidadores
varones son capaces de llevar a cabo tanto tareas ins-
trumentales como emocionales (Thompson, 2002).

Frecuentemente en los estudios se encuentra que los
cuidadores en comparacion con las cuidadoras expe-
rimentan menores niveles de malestar fisico o emo-
cional. Las mas recientes revisiones realizadas sobre
esta cuestion muestran que las cuidadoras presentan
mayores niveles de sobrecarga (Miller y Cafasso,
1992; Pinquart y Sorensen, 2006; Yee y Schulz,
2000), depresiéon (Pinquart y Soérensen, 2006; Yee y
Schulz, 2000), ansiedad (Yee y Schulz, 2000) y sinto-
matologia psiquiatrica (Yee y Schulz, 2000), asi como
menor bienestar subjetivo (Pinquart y Sorensen,
2006; Yee y Schulz, 2000) y una peor salud fisica
(Pinquart y Sérensen, 2006; Vitaliano et al. 2003).
Esto se puede deber bien a que realmente las muje-
res por el hecho de serlo estan mas afectadas siendo
cuidadoras, bien a que las medidas utilizadas no son
las mas adecuadas (Lutzky y Knight, 1994; Thomp-
son, 2002), bien a que existen ciertas variables mo-
deradoras del impacto emocional, pues el meta-ana-
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lisis de Pinquart y Sérensen (2006) indica que la varia-
ble género explica en todos los casos un pequefo
porcentaje (menos del 3%) de las diferencias encon-
tradas entre mujeres y hombres que cuidan a sus se-
res queridos, mientras que en el meta-analisis de Mi-
ller y Cafasso (1992) el género explica tan sélo un
4% de las diferencias en sobrecarga. Asi pues parece
gue hay otros factores distintos del género que con-
tribuyen a explicar estas diferencias. Ademas no se
debe olvidar, tal y como sefialan Yee y Schulz (2000),
gue la mayorfa de los estudios que encuentran dife-
rencias de género en problemas emocionales son
transversales y que por tanto no esta claro el efecto
que el cuidado tiene a lo largo del tiempo sobre esta
problematica.

En cuanto a una diferencia concreta observada entre
cuidadoras y cuidadores, a saber, las diferencias de sa-
lud fisica, Vitaliano et al. (2003) sugieren que éstas no
se deben a aspectos especificos del cuidado, sino a
gue las cuidadoras son mas conscientes de sus proble-
mas y asi lo indican en las medidas de autoinforme.
Por ello las cuidadoras de su estudio muestran una
peor salud fisica que los cuidadores en la salud perci-
bida, pero no en las medidas cardiovasculares, hor-
monales y metabdlicas. En un sentido ain mas amplio
Lutzky y Knight (1994) sefialan que los hombres son
mas resistentes a reconocer el estrés que padecen o
incluso a ser consciente de él cuando se utilizan medi-
das de autoinforme. Por tanto serfa el tipo de medida
utilizada lo que favorece que se encuentren diferen-
cias significativas entre hombres y mujeres.

Pinquart y Sérensen (2006) por su lado sefalan que
las diferencias de género son mayores en los estudios
realizados con muestras de conveniencia, quizas por-
gue este tipo de muestras tienden a estar sesgadas
por la participacion de cuidadores con mayores pro-
blemas emocionales. Ademas cuando se controlan
los estresores y, en menor medida los recursos socia-
les disponibles, estas diferencias tienden a desapare-
cer. Y por ultimo parece que las diferencias entre cui-
dadores y cuidadoras son pequefas y se observan
Unicamente en estudios con muestras amplias.
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5 Analisis de las caracteristicas diferenciales de cuidadores y cuidadoras
+ de mayores dependientes en el hogar en Espafia

Entre los estudios que analizan las diferencias de gé-
nero en cuidadores de mayores dependientes que se
han revisado en el apartado anterior y que aparecen
recogidos en las principales revisiones y meta-anali-
sis en este campo, no figura ningun trabajo en el
gue se analice este aspecto en nuestro pais. De he-
cho, no existen estudios especificos sobre las dife-
rencias en funcion del género en nuestro pais, si
bien algunas investigaciones lo analizan indirecta-
mente. Asi, por ejemplo Rivera (2001), que encuen-
tra que el género del cuidador no se asocia con la so-
brecarga; y en ese mismo sentido Roig, Abengozary
Serra (1998) indican, analizando la sobrecarga de los
cuidadores en Espafia, que no hay diferencias en
funcion del género. Por ello, y dada la posible rele-
vancia de los condicionantes socioculturales y, en
concreto, de los estereotipos relacionados con el gé-
nero, se planted la realizacién de un estudio especi-
fico y amplio sobre las diferencias de género en cui-
dadores en Espafa.

El objetivo del estudio era, por tanto, analizar las di-
ferencias en funcién del género entre cuidadores de
familiares mayores dependientes en nuestro en-
torno sociocultural. Para ello, y tras analizar los per-
files diferenciales de los cuidadores y las cuidadoras
de mayores dependientes de nuestro entorno, se
analizaron los diferentes factores implicados en el
proceso de estrés del cuidador (siguiendo el modelo
de Pearlin, Mullan, Semple y Skaff, 1990). Por consi-
guiente, se analizaron las posibles diferencias en los
siguientes aspectos: estresores primarios, esto es,
aquellos directamente ligados a la actividad de ser
cuidador, considerando como tales los estresores
objetivos o circunstancias concretas derivadas de las
condiciones del mayor (por ejemplo, presencia de
problemas de memoria y conducta, deterioro cogni-
tivo,...) y de las tareas que ello conlleva (tales como,
la vigilancia continua, la asistencia en la higiene per-
sonal,...), asi como los estresores subjetivos, que tie-
nen que ver con la vivencia personal que cada per-
sona tiene de la situacion que vive; estresores secun-

darios, o estresores que se relacionan a otras areas
de la vida del cuidador, ya sea su &mbito laboral, fa-
miliar o social, pero que se ven afectados, y con fre-
cuencia incrementados por el cuidado, por el con-
flicto de roles que puede producirse en el cuidador
que ademas sigue desempefiando sus roles en todas
esas areas; las denominadas variables mediadoras,
gue modulan el efecto de ambos tipos de estresores
y entre las que se incluyen los recursos tanto sociales
como personales del cuidador; y, finalmente, los
efectos del cuidado sobre el estado emocional vy fi-
sico del cuidador.

Se pretende, en suma, obtener informacién sobre los
perfiles de los cuidadores y cuidadoras de mayores
dependientes, las demandas a las que ambos se ven
expuestos en su labor como cuidadores, su vivencia
diferencial de la situacion de cuidado, y, finalmente,
los costes o efectos que unos y otras tienen por el he-
cho de ser cuidadores.

5.1. Método
5.1.1. Participantes

La muestra del estudio estuvo constituida por cuida-
dores de familiares dependientes de nacionalidad es-
pafola, gue cumplian los siguientes criterios de inclu-
sién: ser mayor de 18 afios, cuidar de una persona
mayor de 60 anos dependiente (esto es, con puntua-
ciones de 1 & mas en el indice de Katz et al. 1963),
convivir de manera permanente en el mismo domici-
lio con la persona cuidada, ser el cuidador Unico o
principal de esa persona, llevar cuidando al menos 6
meses, y aceptar la realizacion de la evaluaciéon. Que-
daron excluidas todas aquellas personas que presen-
taban condiciones que podian dificultar o imposibili-
tar la evaluacion (tales como deterioro cognitivo,
analfabetismo,...). Se contacté con los cuidadores
participantes en el estudio a través de diversas aso-
ciaciones e instituciones que desarrollan programas




dirigidos a personas mayores diagnosticadas de de-
mencia o dependientes?.

La muestra final estuvo constituida por 208 cuidado-
res que aceptaron participar en el estudio y que cum-
plian los criterios de inclusién. De ellos 33 (15,87%)
eran varones.
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5.1.2. Variables e instrumentos

Se aplicé una bateria de evaluacién amplia con la que
se obtenia informacion de los distintos aspectos del
proceso de estrés en cuidadores, asi como de los
efectos de éste. Las variables evaluadas, asi como los
instrumentos utilizados en su medicién se encuen-
tran resumidos en la Tabla 3.

Tabla 3 VARIABLES E INSTRUMENTOS DE EVALUACION

CRITERIOS DE INCLUSION

CARACTERIZACION DE
CIUDADOR 'Y RECEPTOR
DE CUIDADOS

ESTRESORES PRIMARIOS

ESTRESORES SECUNDARIOS
VARIABLES MEDIADORAS

ESTADO DEL CUIDADOR

Grado de dependencia (punto de corte 1)

Caracteristicas sociodemogréficas
(cuidador y persona cuidada)

Caracteristicas del apoyo
Problemas de la persona dependiente

Deterioro cognitivo

Conflicto de roles

Carga subjetiva
Aspectos positivos del cuidado

Autoestima

Apoyo social (disponibilidad
y satisfaccion)

Estrategias de afrontamiento
del cuidado

Ansiedad
Depresion
Ira

Estado emocional general y consumo
de psicofarmacos

Salud fisica, percepcion de salud
y habitos relacionados con la salud

indice Katz
Disefio propio

Disefio propio
Listado de problemas de memoria
y conducta (MBPC)
Escala de Incapacidad Mental
de la Cruz Roja (CRM)
Disefo propio
Escala de Carga del cuidador (CBI)
Escala de Satisfaccion
con el cuidado de Lawton
Escala de Autoestima de Rosenberg
Cuestionario de Apoyo Social
(Forma Breve) de Saranson
COPE Abreviado

HAD (Subescala Ansiedad)
Inventario Depresion de Beck (BDI)
Inventario de Manifestacion
de la Ira Rasgo-Estado (STAXI-2)
subescalas rasgo y expresion de la ira
Disefio propio

Disefio propio
GHQ-28 (Escala somatica)

Para una referencia pormenorizada de los instrumen-
tos de evaluacion utilizados (incluyendo caracteriza-
Cion, puntuaciéon y propiedades psicométricas, asi

SF-12 (componentes fisicos)

como el propio instrumento de evaluaciéon) puede
consultarse Crespo y Lopez (2007).

2 En concreto la muestra estuvo compuesta por cuidadores procedentes de las asociaciones ADABA-Andorra (Teruel), AFA-Tres Cantos, AFA-
Corredor del Henares, AFACU-Salamanca, Asociacion Dependencia y Familia-Monovar (Alicante), CUMADE-Pinto, del Centro de dia «Men-
sajeros de la Paz»-Madrid, Centro de dia José Luis Sampedro-Parla, Centro de Humanizacion de la salud-Tres Cantos, Centros de salud de las
Areas 6y 7 de Madrid (Argtielles y Barrio del Pilar), Fundacién Alzheimer Espafia-Madrid, Hospital Beata M.2 Ana-Madrid, Revista 60 y mds,
Unidad de memoria y Unidad de Media Estancia del Hospital Gregorio Marafién-Madrid.
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5.1.3. Procedimiento

La recogida de datos se efectud a través de entrevista
individual con los cuidadores, la cual se realizaba una
vez éstos expresaban su consentimiento informado
para participar en el estudio. Cada participante reci-
bid la misma informacion sobre el propésito del estu-
dio y la forma de contestar a los cuestionarios. Se in-
sistié en la voluntariedad de su participaciéon y en la
confidencialidad en el tratamiento de la informacién
obtenida.

Cada entrevista tenfa una duracion aproximada de
una hora y media, que se aplicaba en una Unica se-
sion. Los entrevistadores fueron psicélogos clinicos
gue habian recibido entrenamiento especifico en la
administracion del protocolo de evaluacién. La bate-
ria de evaluacion inclufa una parte en forma de entre-
vista y una serie de instrumentos autoaplicados. Sin
embargo, cuando no era posible aplicarlos de este
modo, también estos instrumentos de utilizaron de
modo heteroaplicado.

Un 7% de las entrevistas fueron enviadas por correo
a cuidadores que vivian fuera de la Comunidad de
Madrid. En estos casos, tras la devolucién y revision
de la bateria de evaluacion se entraba en contacto
telefénico con estos cuidadores para cumplimentar
aquellos items que habian quedado en blanco, para
corregir aquellos otros que estaban mal cumplimen-
tados o para comprobar las respuestas que parecian
errbneas o contradictorias.

5.1.4. Analisis de datos

Como paso previo al andlisis de las diferencias en
funcion del género de los cuidadores en las diferen-
tes variables del estudio, y por tratarse de una mues-
tra incidental o de conveniencia (esto es, en la que
participaron los sujetos a los que se tuvo acceso y que
estuvieron de acuerdo en formar parte del estudio),
se decidié comprobar la representatividad de la
misma para lo que se compararon los datos con los
del informe sobre cuidados de las personas mayores
en los hogares espafoles del IMSERSO (2005). Para
ello se utilizaron pruebas de x? para las principales
variables sociodemogréaficas tomando los valores ob-
tenidos en la muestra como valores observados y
comparandolos con los valores incluidos en el men-

cionado informe, considerados éstos como valores
esperados.

Para analizar las diferencias entre cuidadores y cuida-
doras en las distintas variables, y teniendo en cuenta
el desigual tamafio de ambos grupos, se recurrio a
pruebas estadisticas no paramétricas. En concreto, se
utilizé la prueba U de Mann-Whitney cuando se tra-
taba de variables cuantitativas, y la prueba de x? en el
caso de variables categéricas. Cuando en las pruebas
de y? la frecuencia esperada fue menor de 5 en al-
guna de las casillas, se recurrié a la utilizacion de la
Tau-b de Kendall.

Posteriormente, con objeto de conocer el peso rela-
tivo de estas variables en la diferenciacion entre mu-
jeres y hombres cuidadores, se realizé un analisis de
regresion logistica por pasos, introduciendo todas las
variables independientes que habian resultado signi-
ficativas en el andlisis inicial.

5.2. Resultados

5.2.1. Representatividad
de la muestra

Como primer paso del andlisis, y dado que se trataba
de una muestra de conveniencia, se procedi6 a valo-
rar la representatividad de la misma, para lo que se
llevé a cabo una comparaciéon en las principales va-
riables con el que constituye el informe de referencia
sobre cuidadores en nuestro entorno: el publicado
por el IMSERSO, y mas en concreto con su Ultima edi-
cion, la de 2005. La comparacion indicé que habia al-
gunas diferencias en las caracteristicas generales de
los cuidadores de la muestra del presente estudio y
los del informe (véase Tabla 4). Especificamente se
encontraron algunas diferencias en la edad de los
cuidadores (mas cuidadores en el rango 50-59 afios
en el presente estudio), en el nivel de estudios (que
en lineas generales fue mas elevado entre los partici-
pantes en este estudio), mas esposos e hijos y menos
«otros» por lo que respecta a la relacién de paren-
tesco, y mas cuidadores vinculados a asociaciones.
Asfi mismo, entre los participantes en este trabajo fue
mas frecuente cuidar de una persona con demencia,
ademas de dedicar mas horas al dia a sus tareas
como cuidador.
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Tabla4 COMPARACION DE LAS CARACTERISTICAS PRINCIPALES DE LA MUESTRA DEL PRESENTE

ESTUDIO CON LA DEL INFORME DEL IMS

Sexo del cuidador. Hombre (%)

Edad del cuidador (%)
Hasta 29 anos
30-39 anos
40-49 anos
50-59 anos
60-69 anos
Mas de 69 afos
Estado civil el cuidador (%)
Soltero/a
Casado/a
Viudo/a
Separado/a o Divorciado/a

Nivel de estudios del cuidador (%)
Sin estudios + Analfabetos
Primarios
Segundo Grado
Tercer Grado

Situacion laboral del cuidador:
Ocupado. (%)

Vinculacién a asociaciones (%)

Relacion del cuidador con el mayor (%)
Esposo/a
Hijo/a
Otras
Sexo del mayor: Hombre (%)
Edad del mayor (%)
60-65 anos
66-70 anos
71-80 anos
81-90 anos
Mas de 90 anos
Presencia de demencia en el mayor (%)
Cuidador tnico (%)
Horas al dia dedicadas al cuidado (%)
0-2 horas
3-5 horas
5-8 horas
8-23 horas
24 horas

*p<.05  **p<0l  ***p<.001

Estas diferencias parecen indicar que los cuidadores
incluidos en el presente estudio prestan apoyo a per-
sonas con mayor dependencia, lo que parece relacio-
narse con los criterios de inclusion fijados. Esto justifi-
carfa que haya mas familiares directos y menos

ERSO (2005).

15,87 16,4 0,014
1 4,8
7,8 11,9
19,5 23,8 22,97***
40,5 28,7
13,2 15,9
18 14,9
17,1 14,8
74,1 76,2 3,73
3,4 51
54 3,6
9,3 17,1
17,1 43 116,43***
53,7 32,6
20 7
38,9 26 17,52%**
36,58 2,9 810,98***
29,3 16,8
62,9 57,2 46,25%**
7,8 26
32,2 31 0,05
7,32 5,6
6,34 7,7
39,51 359 3,01
36,58 39,4
10,24 11,5
66,34 8,68 1283,64***
58,7 47,2 0,27
2,9 13,7
18,1 21,2
17 16,9 44,53%**
26,4 13,4
35,6 26,9

«otros» parentescos (los cuales tienden a disminuir
entre los cuidadores, si no a desaparecer, cuando los
niveles de dependencia aumentan), asi como la ma-
yor dedicacion al cuidador. Ademas, el modo de cap-
tacion de la muestra se relaciona probablemente con
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las diferencias en edad y en nivel de estudios, ya que
suelen ser los cuidadores mas jovenes y con niveles
de estudios mas altos los mas proclives a participar en
estudios como el que aqui se plantea. Del mismo
modo, el que la muestra se captara, al menos en
parte, a través de asociaciones justificaria la mayor
vinculacion con este tipo de instituciones entre los
participantes en este estudio cuando se les compara
con los del informe del IMSERSO.

En cualquier caso, no hubo diferencias en la distribu-
cion por géneros, siendo muy similar en ambas
muestras (15,87% de varones en nuestra muestra
frente a un 16,4% en la del IMSERSO). En conse-
cuencia, la muestra aqui recogida puede conside-
rarse razonablemente representativa de los cuidado-
res de personas mayores con niveles medios-altos de
dependencia que acuden a asociaciones o servicios
para mayores dependientes, siendo su distribucién
por género del cuidador, variable clave de este estu-
dio, equiparable a la obtenida en estudios represen-
tativos de &mbito nacional.

5.2.2. Perfil del cuidadory la persona
cuidada

Los datos del presente estudio, vienen a corroborar el
distinto perfil de los cuidadores y cuidadoras de ma-
yores dependientes encontrado en otros paises.
Como puede observarse en la Tabla 5, los cuidadores
varones son mas mayores, lo que puede relacionarse
con el hecho de que son predominantemente espo-
sos de la persona cuidada (frente a las hijas, que pre-
dominan entre las cuidadoras). Esta diferencia en
edad se mantiene cuando se consideran Unicamente
cuidadores y cuidadoras de sus parejas (74,48 vs.
64,51, z = -3,96, p <.001), en relacion probable-
mente con el hecho de que en las parejas el hombre
suele ser mas mayor que la mujer. No hay, en cambio,
diferencias significativas en edad cuando se consi-
dera a cuidadores hijos vs. hijas.

Asi mismo, cuidadores y cuidadoras presentan dife-
rencias en cuanto a su experiencia y su situacion la-

boral: hay mas varones que han trabajado previa-
mente fuera del hogar, predominando entre ellos,
en el momento de la evaluacién, la situacion de jubi-
lacion, frente al predominio de «amas de casa» en-
tre las cuidadoras. Sin embargo, no aparecen dife-
rencias en funcion del género en el porcentaje de
personas que trabajan fuera del hogar en el mo-
mento de la evaluaciéon. Estas diferencias siguen
siendo significativas cuando se consideran de ma-
nera independiente los distintos grados de paren-
tesco entre el cuidador y la persona cuidada. En el
caso de los esposos/as se observa que entre los varo-
nes hay una mayorfa de jubilados, mientras que en-
tre las mujeres aproximadamente un tercio son
amas de casa y un 17% trabaja fuera del hogar. En
el caso de los hijos cuidadores, encontramos que los
varones trabajan con mas frecuencia que las muje-
res (73% vs. 48%), siendo bastante habitual entre
estas Ultimas ocupar la posicién de ama de casa
(44%)

Por lo que respecta a las caracteristicas del receptor
de cuidados, entre los receptores de cuidados de los
cuidadores varones hay significativamente mas muje-
res. Esta diferencia se debe al mencionado predomi-
nio de esposos entre los cuidadores varones, ya que
cuando se consideran Unicamente los hijos e hijas
cuidadores, se encuentra que el porcentaje de muje-
res entre los receptores de cuidados es mayor, si bien
no significativamente, en el caso de las hijas cuidado-
ras que entre los hijos cuidadores (el 80% de las cui-
dadoras se ocupan de su madre, mientras que lo ha-
cen el 73% de los hijos cuidadores). Pero tal vez el as-
pecto mas destacable en este punto es que las muje-
res, en su conjunto, cuidan de personas mas mayo-
res, lo que se debe, fundamentalmente al elevado
porcentaje de cuidadoras que se ocupan de sus pa-
dres, ya que no existen diferencias significativas en
este aspecto cuando se consideran esposos vs. espo-
sas e hijos vs. hijas.

No hubo diferencias, en cambio, en relacion con el
género en el estado civil, ni en los motivos que tienen
los cuidadores para ocupar ese papel.
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5.2.3. Diferencias en estresores, variables
mediadoras y estado del cuidador

Como se observa en la Tabla 6, no hubo diferencias
entre cuidadores y cuidadoras en la mayoria de las

variables relacionadas con los estresores primarios.
Los porcentajes de cuidadores que se ocupaban de
mas de una persona o que eran cuidadores Unicos
(frente a principales) no se diferenciaron significativa-
mente en ambos grupos, si bien hubo un porcentaje

Tabla 6 DIFERENCIAS ENTRE CUIDADORES DE MAYORES DEPENDIENTES EN ESTRESORES,
VARIABLES MEDIADORAS Y ESTADO EN FUNCION DEL SEXO (n = 208)

ESTRESORES PRIMARIOS

Cuidado previo de otras personas (%)

Cuida de mas de una persona (%)

Cuidador tnico (%)

Presencia de demencia (%)

Deterioro cognitivo seguin Escala Cruz Roja (%)

Dependencia severa segun Katz (%)

Frecuencia de problemas de memoria y conducta
(0-120) M (DT)

Malestar asociado a los problemas de memoria
y conducta (0-120) M (DT)

Numero de tipos de tareas en las que ayuda M (DT)

Meses en el rol de cuidador M (DT)

Horas a la semana dedicadas al cuidado M (DT)

Utilizacidn servicios para mayores (%)

Recibe ayuda de profesionales (%)

Recibe ayuda de no profesionales (%)

ESTRESORES SECUNDARIOS

Conflicto roles laborales (%)
Conflicto roles familiares (%)
Conflicto de roles laboral y/o familiar (%)

VARIABLES MEDIADORAS

Percepcion de carga (22-110) M (DT)

Sobrecarga (12-60) M (DT)

Rechazo (5-25) M (DT)

Competencia (5-25) M (DT)
Presencia de sobrecarga intensa (%)
Satisfaccion con el cuidado (6-30) M (DT)
Autoestima (10-40) M (DT)
Apoyo social disponible (0-54) M (DT)
Satisfaccion con el apoyo social (6-36) M (DT)
Afrontamiento centrado en problema (1-4) M (DT)
Afrontamiento centrado en emociones (1-4) M (DT)

ESTADO DEL CUIDADOR
Diagnéstico de problemas de salud mental (%)

Consumo de psicofarmacos desde que es cuidador (%)

Ansiedad (0-21) M (DT)

Depresion (0-63) M (DT)

indice de expresién de la ira (0-72) M (DT)

Rasgo de ira (10-40) M (DT)

Salud fisica GHQ (0-7) M (DT)

Salud fisica SF-12 (0-100) M (DT)

Posibilidad de institucionalizacion (%)
Ninguna
Alguna
Mucha

**p <01

*p<.05

*#%p < 001

25 55,7 X2, =724 **

6,1 20 n.s.

66,33 70,07 n.s.

78,8 69,7 n.s

76,7 67,7 n.s.

51,5 69,7 X2, =4,15*
44,08 (19,97) 52,12 (18,77) n.s.
26,08 (21,49) 24,97 (17,74) n.s.

4,21 (3,02) 3,98 (3,64) n.s.
66,33 (63,12) 70,07 (78,29) n.s.
114,97 (57,8) 98,72 (58,93) n.s.

39,4 51,4 n.s.

30,3 30,9 n.s.

66,7 77,1 n.s.

30,3 40,6 n.s.

12,1 50,9 X?,=16,85 ***

33,3 72,6 X2, =19,14 ***
54,45 (16,34) 62,95 (13,78) z=-2,8*%
33,06 (11,43) 39,11 (9,34) z=-2,72 **

9,33(3,56) 10,83 (3,99) z=-2,04 *

12,06 (3,87) 13,01 (3,73) n.s.

45,5 73,7 Tau-b Kendall=0,21 **

23,96 (5,5) 21,88 (5,29) n.s.
31,64 (4,98) 30,08 (4,28) z=-2,04*
15,97 (10,23) 11,77 (9,43) z=-2,39 *
24,15 (8,48) 21,38 (9,34) n.s.

2,46 (0,65) 2,38(0,59) n.s.

1,53(0,42) 1,73 (0,50) z=-1,97 *

45,8 68 X21 =410%*

15,6 48,3 X2, = 11,74 ***

12,73 (4,42) 12,47 (4,04) n.s.

10,64 (6,61) 13,71(8,33) z=-2,10*
26,54 (10,36) 28,47 (8,95) n.s.

18,06 (5,33) 20,18 (5,39) z=-2,17*

1,62 (2,06) 2,10(2,24) n.s.
47,27 (8,75) 47,19(9,63) n.s.

63,6 53,7

21,2 30,3 n.s.

15,2 16




significativamente mas alto de mujeres que habifan
cuidado con anterioridad de otra persona. Tampoco
hubo grandes diferencias entre hombres y mujeres
cuidadores en la condicion de la persona receptora
de sus cuidados; los porcentajes de mayores con de-
terioro cognitivo o demencia, o la frecuencia de los
problemas de memoria y conducta del mayor, no difi-
rieron significativamente en ambos grupos. Unica-
mente hubo diferencias significativas en el porcen-
taje de mayores con dependencia severa, que fue
significativamente mayor entre los receptores de los
cuidados de las mujeres. Esta diferencia parece rela-
cionarse con la mayor edad de las personas mayores
a las que cuidan las mujeres, mas que con la presen-
cia de condiciones tales como demencia. Por ultimo,
tampoco se encontraron diferencias en funcién del
sexo en la duracién del cuidado, el tiempo dedicado
al mismo, el nimero de tareas o areas en las que
prestan ayuda, la utilizacion de servicios o la recep-
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cion de apoyo por parte de profesionales o no profe-
sionales.

Sin embargo, el anélisis pormenorizado de los distin-
tos tipos de tareas realizadas y de las ayudas recibidas
(véase Tabla 7), pone de manifiesto algunas diferen-
cias. En concreto, los datos muestran que las mujeres
ayudan con mas frecuencia en tareas mas deman-
dantes (tales como higiene personal, actividades ba-
sicas de la vida diaria,...), asi como en las tareas del
hogar, siendo ademas mas frecuente que presenten
su apoyo en las visitas al médico, para las cuales, sin
embargo, reciben significativamente menos ayuda
de los demas que los cuidadores varones. El dato re-
ferente a las tareas del hogar puede relacionarse con
el alto porcentaje de mujeres cuidadoras de la mues-
tra (42%) que se consideran amas de casa, que se
opone claramente al 0% de varones que se autoatri-
buyen esta funcion.

Tabla 7 TIPO DE AYUDA PRESTADA Y DE APOYO RECIBIDO EN FUNCION DEL SEXO DEL CUIDADOR

(n=208)

Tareas en las que ayudan (%)

Gestiones bancarias 91,7 88,8 n.s.
Tramites burocraticos 87,5 90,8 n.s.
Compras esporadicas 83,3 94,9 n.s.
Actividades sociales 83,3 90,8 n.s.
Visitas al médico 97,1 99 4,3*
Tareas del hogar 62,5 95,9 22,62%**
Higiene personal 54,2 88,8 15,62***
Actividades basicas de la vida diaria 25 62,2 10, &
Tareas en las que reciben algun apoyo (%)
Gestiones bancarias 26,3 22,7 n.s.
Tréamites burocraticos 26,3 28,4 n.s.
Compras esporadicas 63,2 38,6 n.s.
Actividades sociales 78,9 92 n.s.
Visitas al médico 68,4 38,6 5,63*
Tareas del hogar 73,7 56,8 n.s.
Higiene personal 31,6 46,6 n.s.
Actividades basicas de la vida diaria 26,3 45,5 n.s.
*p<.05 **p <.01 ***p <.001

Si se encontraron diferencias, en cambio en los estre-
sores secundarios, manifestando las mujeres con ma-
yor frecuencia conflictos de roles familiares o bien
conflictos de roles laborales y/o familiares (véase Ta-
bla 6). No hubo en cambio diferencias en los porcen-
tajes de cuidadores y cuidadoras con conflictos de ro-
les laborales.

Asi mismo, se aprecian algunas diferencias significa-
tivas en las variables mediadoras de los efectos de los
estresores. En concreto, tal y como puede verse en la
Tabla 6, parecen existir ciertas diferencias en la per-
cepcion de la situacién, ya que aunque no hay dife-
rencias significativas en el malestar asociado a los
problemas de memoria y conducta del mayor, nienla
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satisfaccion con el cuidado, los datos indican que las
mujeres cuidadoras experimentan mas sobrecarga
gue los varones, resultado éste que coincide con las
investigaciones previas sobre el tema y que se mues-
tra como el mas consistente en este campo. Asi
mismo, es significativamente mayor el porcentaje de
mujeres cuidadoras que experimentan niveles de so-
brecarga intensa (74% vs. 45%). Tomando como re-
ferencia los distintos factores de carga especificados
por Martin et al. (1996), se encuentran diferencias
significativas en los factores de sobrecarga y rechazo,
pero no en el de competencia, lo que viene a indicar
gue en las mujeres es mayor el impacto subjetivo de
la relacion de cuidado sobre su vida, y que experi-
mentan mayores sentimientos de rechazo u hostili-
dad hacia el mayor al que atienden que los cuidado-
res varones. Sin embargo, no hay diferencias signifi-
cativas en la competencia, esto es en la propia valora-
cion que los cuidadores hacen de su competencia
para seguir manteniendo la relacion de cuidado.

Asi mismo, los cuidadores varones parecen tener me-
jores recursos personales ante esta situaciéon. En con-
creto, tienen niveles significativamente més elevados
de autoestima, indican que disponen de mas apoyo
social, y utilizan en menor medida el afrontamiento
centrado en las emociones (tales como ventilar su
malestar y desahogarse, buscar el apoyo emocional
de los demas, ...), estrategia ésta que reiteradamente
se ha relacionado con un peor estado emocional en
cuidadores (Crespo, Lopez y Zarit, 2005).

Por lo que respecta a los efectos del cuidado en el
estado emocional y fisico de los cuidadores, los da-
tos indican que las mujeres cuidadoras tienen un
peor estado emocional que los cuidadores masculi-
nos (véase Tabla 6). En concreto, presentan con mas
frecuencia diagnésticos psicopatologicos recibidos
desde que son cuidadoras, consumen mas a me-
nudo psicofdrmacos desde que asumieron el rol de
cuidador, y presentan niveles mas elevados de ira y
depresion. Los mayores niveles de depresion entre
cuidadoras son el resultado mas consistente en este
campo tras las diferencias en los niveles de carga; sin
embargo, hay que tener en cuenta que, también en
la poblacién general, los niveles de depresion suelen
ser mas elevados en mujeres que en varones. No
hubo diferencias significativas, en cambio, en ansie-
dad, indice de expresién de la ira, ni en los distintos

parametros utilizados para evaluar la salud fisica, ni
tampoco en habitos de salud. Tampoco hubo dife-
rencias en la frecuencia de los pensamientos de ins-
titucionalizacion del mayor, variable que suele to-
marse como indicador indirecto del estado del cui-
dador. A este respecto, en ambos grupos fueron ma-
yoritarios los cuidadores que indicaban que no habia
ningun pensamiento de institucionalizacion, aunque
hay que tener en cuenta que este tipo de informa-
cion suele verse muy influida por la deseabilidad so-
cial.

5.2.4. Analisis de regresion logistica

Una vez analizadas las variables que diferian signifi-
cativamente entre el grupo de cuidadores varones y
de cuidadoras, se realizd un analisis de regresion lo-
gistica por pasos, introduciendo todas las variables
independientes que habian resultado significativas
en el analisis inicial, con el objetivo de analizar el peso
relativo de cada una de ellas y de comprender mejor
el proceso de estrés en cuidadores y cuidadoras.

Como puede verse en la Tabla 8, el analisis arrojé una
ecuacion compuesta por tres variables, de las 16 va-
riables introducidas. El grado de ajuste global del
modelo obtenido fue bueno, con una R? de Nagel-
kerke = 0,747,y con un X2, =0,719, p = .896 en la
prueba de Hosmer y Lemershow.

La ecuaciéon obtenida indica que las variables que
mas diferencian entre hombres y mujeres hacen refe-
rencia a estresores primarios y secundarios, especifi-
camente: el prestar ayuda en las tareas del hogar,
gue se da mas en las mujeres; la presencia de depen-
dencia moderada (vs. severa) en el mayor al que cui-
dan, que se relaciona con ser varén; y la ausencia de
conflictos de roles laborales y/o familiares, algo que
también se da mas en los cuidadores varones. Con
esta ecuacion se podria clasificar a un 88,6% de los
cuidadores en funciéon de su género. Esto es, consi-
derando Unicamente si la persona mayor a la que se
cuida tiene una dependencia moderada o severa, si
se presta ayuda o no en las tareas del hogar, y si exis-
ten o no conflictos de roles laborales y/ o familiares,
se puede establecer en casi un 89% de los casos, si el
cuidador es una mujer o un hombre. De acuerdo con
los datos de la ecuacion, las primeras cuidarian de
una persona con dependencia severa, realizarian ta-




reas del hogar y tendrian conflicto de roles familiares
y/o laborales, mientras que los varones cuidarian de
un mayor con dependencia moderada, no realizarian
tareas del hogar y no tendrian conflictos de roles fa-
miliares y/o laborales.

A la luz de estos resultados, se realizé un andlisis de
regresion lineal introduciendo estas variables como
predictoras de los niveles de carga, aspecto éste que
habitualmente se considera como elemento diferen-
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ciador clave en la experiencia de cuidadores y cuida-
doras. Los resultados mostraron que estas tres varia-
bles explicaban un 15% de la varianza de la carga
del cuidador, sin que se incrementara el valor predic-
tivo de la ecuacion cuando se afiadia la variable sexo
del cuidador, lo que apunta a que las diferencias en
estos tres aspectos pueden tener un peso mas im-
portante en las diferencias encontradas entre hom-
bres y mujeres en los niveles de carga, que el género
en si mismo.

Tabla 8 RESUMEN DEL ANALISIS DE REGRESION LOGISTICA QUE DIFERENCIA ENTRE CUIDADORES

Y CUIDADORAS

Prestar ayuda en tares

del hogar 415

Dependencia moderada 239
en Katz

Ausencia de conflicto de roles 192

laborales y/o familiares

5.3. Discusiony conclusiones

En analisis de los cuidadores Unicos o principales de
mayores dependientes con los que conviven, arroja
como primer resultado un perfil diferenciado de los
cuidadores de ambos sexos. De cada 10 cuidadores
varones, 6 cuidan de su esposa o pareja, 9 cuidan de
una mujer y 6 estan jubilados. Ademas su edad me-
dia se situa entorno a los 67 anos, mientras que la de
la persona a la que cuidan supera los 76 afios. En
cambio de cada 10 cuidadoras, 7 son hijas que cui-
dan de su padre, madre o ambos, 6 cuidan de una
mujer, 4 trabajan y 4 son amas de casa, estando su
edad media entorno a los 54 afos y la de la persona
mayor a la que atienden cerca de los 80 afios.

Los datos indican, por tanto, que entre los cuidado-
res de género masculino predominan aquellos que se
ocupan de su esposa o pareja, mientras que entre las
cuidadoras son mayoria las hijas que se ocupan de
sus padres, lo que marca un perfil diferenciado:

e Entre los cuidadores que se ocupan de su esposa o
pareja (que suponen un 10% del total de cuidado-

0,79

0,78

0,69

0,02 27,75 .000
10,95 9,50 .002
6,80 7,62 .006

res de la muestra, pero un 64% de los cuidadores

varones):

— 9de cada 10 estan jubilados

— En general, se ocupan de una mujer algo mas jo-
ven que ellos (73 afios como promedio frente a
los 74 afos del esposo cuidador).

e Entre las cuidadoras que se ocupan de sus padres
(que suponen un 57% de la muestra total, siendo
en consecuencia el perfil de cuidador predomi-
nante en la muestra):

— 8de cada 10 se ocupan de su madre

5 de cada 10 trabajan fuera de casa y 4 de cada

10 son amas de casa

6 de cada 10 estan casadas

Su edad media estd entorno a los 50 afios

La edad media de la persona mayor a la que cui-

dan supera los 82 afios.

En consecuencia los cuidadores varones de la mues-
tra corresponderian mayoritariamente a esa primera
linea de cuidado, constituida por la pareja, mientras
gue entre las cuidadoras predominarian esas hijas
gue corresponden a la segunda linea de cuidado y
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gue se ocupan de su madre octogenaria. El predomi-
nio de las madres en este grupo parece relacionarse
con la mayor esperanza de vida en las mujeres (de
hecho entre los hijos cuidadores también predomi-
nan las madres receptoras de cuidados); sin embargo
los datos también parecen apuntar cierta tendencia a
la afinidad en funcién del género, ya que, aunque la
diferencia no es significativa, el porcentaje de padres
de género masculino receptores de cuidados es ma-
yor en hijos que en hijas (27% vs. 19,5%).

Estas diferencias en el perfil apuntan que cuando ha-
blamos del efecto del género de los cuidadores pode-
mos estar hablando también de diferencias en otros
aspectos, tales como la edad del cuidador, su situa-
cion laboral y familiar, la relaciéon de parentesco con
el mayor receptor de cuidados o la edad de éste. As-
pectos éstos que pueden afectar a los efectos encon-
trados.

Cuando se consideran los datos conjuntamente, y se
valoran las diferencias entre cuidadores y cuidadoras
en el proceso de estrés del cuidador y en los efectos
del estrés, los resultados muestran algunas diferen-
cias significativas, que, en lineas generales, vienen a
corroborar los resultados de los estudios realizados
con muestras anglosajonas. En la Tabla 9 se muestran
los resultados del presente estudio y se comparan
con las principales conclusiones de los trabajos de
Yee y Schulz (2000) y Pinquart y Sérensen (2006).

Como puede observarse en la tabla, en linea con los
hallazgos de los trabajos previos, el presente estudio
encuentra algunas diferencias en los estresores pri-
marios que el cuidado implica, diferencias que en to-
dos los casos suponen una mayor presencia de estre-
sores para las cuidadoras frente a los hombres cuida-
dores. En lineas generales los datos del presente es-
tudio y de los trabajos previos apuntan que los mayo-
res que reciben cuidados de mujeres se encuentran
en una peor situacion que los que reciben cuidados
de varones (en concreto, tendrian méas problemas de
memoria y conducta, seguin los datos de Pinquart y
Soérensen, o presentarian con mas frecuencia niveles
de dependencia severa, segun el presente estudio).

Este dato podria explicar, al menos en parte, las dife-
rencias encontradas en las tareas asumidas por unos
y otras. Los estudios coinciden en sefialar que las mu-

jeres prestan ayuda en tareas mas demandantes, ba-
sicamente en el cuidado personal del mayor, lo que
puede relacionarse con el hecho de que se ocupan de
personas con mayores niveles de dependencia o mas
problemas de conducta, pero también con los pape-
les sociales adscritos a ambos géneros. Asi mismo,
los datos de este estudio apuntan que las mujeres
asumen mas tareas relacionadas con el cuidado de la
casa, en lo que converge, al menos parcialmente,
con los hallazgos de la revisién de Yee y Schulz (2000)
quienes encuentran estas diferencias cuando se com-
paran hijos vs. hijas cuidadoras, pero no entre espo-
s0s vs. esposas. Estas diferencias en la asuncién de las
tareas domésticas puede relacionarse con las diferen-
cias de roles y con el hecho de que en la muestra hu-
biera un porcentaje elevado de mujeres que se consi-
deraban a si mismas «amas de casa», para las que es
posible que las tareas del hogar formen parte de su
cometido habitual no produciéndose cambios en
este aspecto por el hecho de cuidar. Sin embargo, y
al contrario de lo que sucede en otros estudios, el
presente trabajo no encuentra diferencias de género
en el tiempo dedicado al cuidado.

Por otra parte, es mas frecuente entre las mujeres la
experiencia previa como cuidadoras, lo que podria
indicarnos que en el caso de las mujeres se da con
mas frecuencia la secuencia de cuidar a uno de los
padres para mas adelante pasar a cuidar al otro, o in-
cluso a la propia pareja.

Todos estos resultados estarian en consonancia con la
hipotesis del rol social segun la cual las diferencias de
género se relacionan con la cantidad de demandas si-
tuacionales y, por consiguiente, predice mayores pro-
blemas en cuidadores, o mas especificamente en cui-
dadoras, quienes asumen el cuidado de un familiar
con una dependencia mas severa, al que hay que
atender en mas tareas y necesidades (Ford, Goode,
Barret, Harrell y Haley, 1997). No obstante, Pinquart y
Sérensen (2006) argumentan que la mayor presencia
de estresores en las mujeres cuidadoras se relacionaria
principalmente con las necesidades del mayor recep-
tor de cuidados y con la disponibilidad de cuidadores
o ayudas adicionales, méas que con diferencias de gé-
nero en socializacion, identidad o motivos.

En cuanto a la ayuda que reciben de otras personas o
instancias para realizar su labor, y en contra de lo que
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se ha venido argumentando tradicionalmente res-
pecto al mayor apoyo a los cuidadores masculinos
(Stoller, 1990) o de las conclusiones de la revision de
Yee y Schulz (2000), los datos del presente estudio
no muestran de manera consistente diferencias entre
varones y muijeres, coincidiendo en este punto con
las conclusiones del reciente meta-analisis de Pin-
quart y Soérense (2006). Los datos apuntan que no
hay diferencias en la ayuda «informal» (esto es, la
gue procede basicamente de familiares, amigos, ve-
Cinos,...) que reciben cuidadores y cuidadoras. Sin
embargo el hecho de que los varones indiquen que
disponen de mas personas que les prestan apoyo so-
cial podria ser un indicador indirecto de una mayor
disposicion de ayuda «informal». Tampoco aparecen
diferencias consistentes en la utilizacion de servicios
de apoyo formal, si bien hay que tener en cuenta
gue, como se veia anteriormente, los mayores a los
gue cuidan las mujeres son mas dependientes, y
dado que hay una clara relacién entre dependencia y
utilizacion de servicios, este dato podria apuntar que
los hombres recurren a los servicios antes. Aunque
también se podria pensar que los varones cuidadores
no recurren tan facilmente a ayudas externas como
afirma el estereotipo mas difundido y que por tanto
también los varones son reacios a recurrir a otras per-
sonas o a otras instituciones para dejarse ayudar en
el cuidado. Pero, ademas, no debemos olvidar que
las ayudas disponibles suelen ser escasas tanto para
los varones como para las mujeres que cuidan de sus
seres queridos y que, por tanto, quizas las ayudas re-
cibidas son escasas no porque los cuidadores no las
buscan, sino porque estds no les son ofrecidas. En
este sentido es habitual encontrarse con cuidadores
de ambos sexos a los que les gustaria contar con la
ayuda de estancias temporales en residencias pero
no hay ninguna disponible (bien porque estd muy le-
jos, bien porque no se conoce, bien porque es dema-
siado cara... bien porque no existe en el entorno). En
todo caso, y a pesar de que las cosas empiezan a
cambiar, aun hoy es habitual que las ayudas formales
(el recurso a las instituciones y organizaciones profe-
sionales) aun cuando existan y estén disponibles sean
consideradas como el ultimo recurso, algo Unica-
mente a tener en consideracién cuando la situacion
ha desbordado completamente al cuidador.

Las diferencias de género en los estresores primarios
de los cuidadores parecen tener una especial relevan-

cia, como pone de manifiesto el analisis de regresion
logistica en el que el nivel de dependencia del mayory
la realizacién de tareas domésticas aparecen como
dos de las tres variables que mas contribuyen a dife-
renciar entre cuidadores y cuidadoras. La tercera varia-
ble de la ecuacion, la presencia de conflictos de roles,
indica que las mujeres cuidadoras tienen también mas
estresores secundarios que los varones que ocupan
ese mismo rol. En concreto, las cuidadoras presentan
con mas frecuencia conflictos de roles familiares, los
cuales pueden en algunos casos sumarse a los conflic-
tos entre el cuidado y el rol laboral. Este dato viene a
corroborar la anteriormente mencionada hipotesis del
rol social para los cuidadores objeto de este estudio
(esto es, los cuidadores principales o Unicos de mayo-
res dependientes con los que conviven de nuestro en-
torno sociocultural), y puede relacionarse con los per-
files diferenciados de los cuidadores de ambos géne-
ros, ya que, como se ha sefialado, entre las cuidadoras
predominan las hijas casadas, buena parte de las cua-
les ademas trabaja, compatibilizando asi su rol de cui-
dadoras con otros roles, algo que no sucede en el per-
fil predominante de hombre cuidador, esto es, hom-
bre mayor jubilado que se ocupa de su esposa.

Por otra parte, y por lo que respecta a las variables
mediadoras de los efectos del cuidado, los datos de
los distintos estudios, incluido el presente, indican
gue las mujeres viven la situacion de cuidado con una
mayor percepcion de carga, lo que puede relacionarse
con el mencionado conflicto de roles o con las tareas
gue asumen (que como se ha comentado son mas de-
mandantes), tal y como apuntan los resultados del
presente estudio, asi como otros trabajos (como por
ejemplo el de Kramer y Kipnis, 1995). Pero también
es0s mayores niveles de carga en las mujeres pueden
relacionarse con su propia percepcion de la situacion
0 Con sus menores recursos personales, que podrian
hacerlas sentirse «abrumadas» ante situaciones que
no pueden afrontar. De hecho este es el dato que
aparece de manera mas consistente en los distintos
trabajos analizados, y entraria en contradiccion con la
llamada hipotesis de socializacion del rol de género,
segun la cual las mujeres asumen las tareas de crianza
y cuidado como extension del papel de madres y es-
posas en el que han sido educadas y encuentran estas
tareas menos estresantes. Esta peor valoracion de la
situacion en la que se encuentran entre las mujeres
cuidadoras podria relacionarse con sus peores recur-




sos personales: las mujeres cuidadoras muestran nive-
les de autoestima mas bajos, menor apoyo social dis-
ponible (aunque este dato no es consistente) y un ma-
yor uso de estrategias de afrontamiento evitativas y
centradas en las emociones, las cuales se han relacio-
nado con un peor estado emocional en cuidadores,
en concreto con mayores niveles de depresion y ansie-
dad (Crespo, Lopez y Zarit, 2005).

En conjunto estos datos podrian indicar que el estilo
y tipo de cuidado de los hombres es menos perturba-
dor, o bien que los instrumentos disponibles no mi-
den efectivamente la carga de los varones. Ademas,
conviene sefialar que los datos indican que el nivel de
sobrecarga de los varones es menor, pero no que no
experimenten sobrecarga; de hecho, mas del 45%
de los varones de la muestra experimentaron niveles
de sobrecarga intensa.

Asi mismo, los datos parecen indicar que el cuidado
tiene efectos mas nocivos sobre las mujeres. Los da-
tos del presente estudio indican que las cuidadoras
muestran una peor salud mental que los cuidadores
varones: en ellas es mas frecuente la presencia de
diagndsticos psicopatoldgicos, asi como el consumo
de psicofarmacos. Estos datos vienen a coincidir con
los de los trabajos previos que indican mayores nive-
les de sintomatologia (Yee y Schulz, 2000) y menor
bienestar subjetivo (Pinquart y Sérensen, 2006) en las
mujeres cuidadoras. Sin embargo, en el presente es-
tudio no se encontraron diferencias en la salud fisica
en funcién del género de los cuidadores, en contraste
con lo que sucede en los meta-analisis de Pinquart y
Soérensen (2006) y de Vitaliano et al., (2003), o en la
revision de Yee y Schulz (2000), en los que las mujeres
cuidadoras mostraban una peor salud fisica y peores
habitos de salud que los cuidadores masculinos.

Como puede apreciarse en la Tabla 9, los distintos es-
tudios convergen en sefalar que los niveles de depre-
sion son significativamente superiores en las mujeres
cuidadoras que en los varones cuidadores, si bien estas
diferencias de género también se encuentran en la po-
blacién general, en la que los problemas de depresion
son mas frecuentes en mujeres. Pinquart y Sérensen
(2006) se centraron especificamente en este aspecto y
constataron que las diferencias en funcion del género
en depresion y salud fisica eran mayores entre cuida-
dores que en poblacién general y que, en parte, se ex-
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plicaban por las diferencias de género en los estresores
de los cuidadores. No obstante, al analizar este tipo de
diferencias queda abierta la cuestion de hasta qué
punto las diferencias encontradas entre hombres y
muijeres en variables relacionadas con la salud o el es-
tado emocional responde a diferencias reales en estos
aspectos o a una tendencia entre los hombres a subes-
timar en sus informes, por ejemplo, los niveles de de-
presiéon y ansiedad, o sus problemas fisicos (Bookwala,
Newman y Schulz, 2002; Horowitz, 1992).

Respecto a la ausencia de diferencias en la salud fi-
sica entre los cuidadores y cuidadoras podria relacio-
narse con el hecho de que las cuidadoras de este es-
tudio son mas jovenes que los cuidadores y que por
tanto es mas facil que el cuidado repercuta en unos
cuidadores varones mayores que en unas cuidadoras
de menor edad. Puede que no sea una cuestion de
género sino de edad. Quizas el mover, acostar, levan-
tar, bafar... al mayor dependiente no repercuta fisi-
camente de manera inmediata en unas cuidadoras
de mediana edad y sf que lo haga posteriormente.

En definitiva, el presente estudio, nos ofrece una pri-
mera panoramica de la situacion de los cuidadores y
cuidadoras en nuestro pais, que nos indica la existen-
cia de diferencias claras en el perfil de cuidadores y
cuidadoras, asi como diferencias en el proceso de es-
trés al que ambos estan sometidos y que se centran,
fundamentalmente, en los estresores primarios y en
el conflicto de roles. En cualquier caso, para poder
llegar a conclusiones mas firmes sobre la influencia
del cuidado en funcién del género, habria que incluir
grupos de comparaciéon de hombres y mujeres no
cuidadores (Bookwala, Newman y Schulz, 2002). Por
otra parte, hay que tener en cuenta que, como en la
mayoria de los estudios sobre este tema, se ha utili-
zado una muestra de conveniencia, en la que ade-
mas hay una gran desproporcion entre los porcenta-
jes de hombres y mujeres, que, si bien refleja la des-
proporcién existente en el numero de cuidadores de
ambos géneros, plantea ciertas dificultades a la hora
de realizar andlisis estadisticos. Esta dificultad se ha
intentado paliar con la incorporacion de analisis mul-
tivariados como complemento de los datos descripti-
vos y de las diferencias de medias, asi como la aplica-
cion de instrumentos de medida contrastados para la
evaluacion de las variables, tal y como recomiendan
autores como Bookwala et al. (2002).
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+ A modo de reflexiéon

En andlisis pormenorizado de la literatura sobre las
diferencias de género en los cuidadores de mayores
dependientes pone de manifiesto que las diferencias
encontradas entre cuidadores masculinos y femeni-
nos son menores de lo que se ha venido conside-
rando tradicionalmente: las diferencias son en la ma-
yoria de los casos pequefas y, en ocasiones, reflejan
diferencias que no son especificas de los cuidadores,
sino que se producen también en poblaciéon general
(tal y como sucede con los mayores niveles de depre-
sion y de problemas de salud, que se dan en las cui-
dadoras respecto a los cuidadores varones, pero tam-
bién en las mujeres de la poblaciéon general cuando
se las compara con los hombres de esa misma pobla-
cion). El género del cuidador por si solo no parece ser
un factor tan relevante como se ha afirmado en nu-
merosas ocasiones. Sin embargo, de alguna forma se
tiende a perpetuar una imagen del cuidador, clara-
mente diferenciada de la cuidadora, en la que se
tienden a maximizar las diferencias existentes. Sin
embargo, hay que tener en cuenta que buena parte
de los estudios en los que se basan esas imagenes tie-
nen por objetivo precisamente buscar esas diferen-
cias, y en consecuencia tienden a resaltarlas por pe-
gueias que sean, amén de que se suelen publicar
aquellos estudios que encuentran diferencias, que-
dando en muchos casos en el «cajén» aquellos otros
gue no lo hacen. No obstante, conviene hacer algu-
nas reflexiones sobre el tema, que pueden servir de
ayuda cara al futuro.

En primer lugar, se hace necesario tener en cuenta las
diferencias en los perfiles de cuidadores y cuidadoras
de mayores dependientes. Se ha constatado repetida-
mente que entre los varones cuidadores predominan
los esposos que se ocupan de su pareja, mientras que
entre las mujeres cuidadoras lo que predomina es la
hija que se ocupa de uno o ambos padres (0 en oca-
siones de sus padres politicos). Las diferencias encon-
tradas cuando se consideran de manera global cuida-
dores vs. cuidadoras pueden ser reflejo no del género
(o al menos no soélo del género), sino también de esas

otras condiciones diferentes (esto es, edad vy, sobre
todo, grado de parentesco con el mayor). Por ello se
hace necesario considerar la interacciéon entre género
y grado de parentesco, con objeto de determinar qué
diferencias se deben al hecho de que estemos ha-
blando de personas mas jovenes que se ocupan de
sus padres, de aquellas otras que son atribuibles al he-
cho de ser muijeres, asi como la posible relacion entre
ambos factores. Existen hasta la fecha estudios que
analizan esposas vs. esposos cuidadores (por ejemplo,
Bookwalay Schulz, 2000; Stoller, 1992b; Zarit, Todd y
Zarit, 1986), o, en menor medida, hijos vs. hijas (por
ejemplo, Montgomery y Kamo, 1989; Mui, 1995), sin
embargo son menos frecuentes los que analizan la in-
teraccion de los dos factores, tal vez por las dificulta-
des para encontrar muestras de hombres cuidadores
suficientemente amplias.

Pese a su dificultad parece esencial considerar las
particularidades de los distintos subgrupos de cuida-
dores en lugar de pensar en ellos como un grupo ho-
mogéneo, de caracteristicas similares. Ni todos los
cuidadores son iguales, ni todos los cuidadores varo-
nes son similares, ni todas las cuidadoras mujeres son
un grupo homogéneo. Si en el ambito global de los
cuidadores cada vez se presta mas atencién a la di-
versidad, y asi por ejemplo se consideran muy rele-
vantes las diferencias socioculturales a la hora de ex-
plicar las diferencias existentes entre cuidadores y no
cuidadores, enfatizando el hecho de que no es lo
mismo ser cuidador frente a un no-cuidador si se es
de raza blanca, que si se es de raza negra o asiatica. ..
asi mismo, convendria tener en cuenta posibles varia-
bles diferenciadoras, moduladoras, en este dmbito
de los cuidadores y las cuidadoras. No parece ade-
cuado considerar Unicamente la variable género para
explicar las diferencias entre los varones y las mujeres
gue cuidan a sus mayores sino otra serie de caracte-
risticas que podrian estar influyendo.

En segundo lugar, cabe llamar la atencién una vez
mas sobre los instrumentos de medida, y en particu-




lar sobre aquellos creados especificamente para la
evaluacion de cuidadores. Algunos de estos instru-
mentos podrian estar méas adaptados a mujeres cui-
dadoras, ya que en su validacion se utilizaron mues-
tras representativas de la poblacién de cuidadores vy,
por tanto, con una preponderancia, en algunos casos
abrumadora, de mujeres. Por mencionar sélo un
ejemplo, la Escala de Carga del Cuidador de Zarit,
Reever y Bach-Peterson (1980), instrumento habitual
en la evaluacion de cuidadores y que se ha utilizado
para establecer las diferencias de género en los nive-
les de carga, fue validada inicialmente con una mues-
tra en la que los hombres suponian menos del 14%
de los participantes, mientras que en su adaptacion
al espafol los hombres cuidadores constituian un
16,3% de la muestra, lo que supone un total de tan
sélo 15 varones (Martin et al., 1996). Estos instru-
mentos, que se basan en la realidad social de los cui-
dadores (reflejando los porcentajes habituales de cui-
dadores y cuidadoras), pueden resultar en cambio
poco adecuados cuando se pretenden evaluar dife-
rencias de género en cuidadores.

En tercer lugar, conviene indicar que el tipo de estu-
dio realizado puede influir en los resultados obteni-
dos. Asi, por ejemplo, los datos difieren cuando se re-
aliza una evaluacion cara-a-cara y cuando se recurre
a la administracion de una baterfa de cuestionarios a
distancia o cuando se utilizan muestras probabilisti-
cas frente a muestras incidentales o de conveniencia
(Pinquart y Sérensen, 2006). En general las evalua-
ciones cara-a-cara y las muestras de conveniencia
tienden a estar sesgadas hacia cuidadores con un
mayor malestar emocional y con una menor variabili-
dad, lo que hace que las diferencias de género sean
menores en este tipo de estudios. Y no solo el tipo de
estudio, sino también el momento de su realizacion,
ya que en las sociedades occidentales actuales se es-
tan produciendo cambios en los roles de género, lo
cuales habran de reflejarse en los resultados de los
estudios sobre diferencias de género en cuidadores.
De hecho en su reciente meta-andlisis, Pinquart y S6-
rensen (2006) concluyen que las diferencias de gé-
nero entre cuidadores tienden a ser mayores en los
estudios mas antiguos, decreciendo en los trabajos
mas recientes.

Por ultimo, convendria hacer estudios para analizar el
efecto sobre cuidadores y cuidadoras de los cambios
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en los roles y estereotipos de género que se estan
produciendo en los ultimos afos en muchas de las
sociedades occidentales, asi como de la creciente in-
corporacién de la mujer al trabajo. Como se comen-
taba al principio del texto, empieza a constatarse en
algunos paises (por ejemplo, en Estados Unidos) un
incremento progresivo en los Ultimos afos en el nu-
mero de cuidadores de género masculino de mayores
dependientes. Convendria analizar si este incre-
mento en el nimero de cuidadores varones se acom-
pana también de cambios en el perfil del cuidador, en
las tareas que asumen, en el modo de llevarlas a cabo
y en el efecto que tiene el cuidado sobre su estado fi-
sico y emocional.

En cualquier caso, los datos indican que algunas de
las diferencias encontradas parecen ser solidas, y
convendria tenerlas en cuenta a la hora de disefiar
programas y servicios ajustados a las necesidades y al
estado de cuidadoras y cuidadores.

Afortunadamente los cuidadores ya no son como
hace un par de décadas unas «victimas escondidas»,
sin reconocimiento ni por la sociedad ni por la investi-
gacion gerontoldgica. Ciertamente cada vez hay un
mayor conocimiento y reconocimiento de las dificul-
tades por las que atraviesan los familiares que cuidan
de sus mayores, asi como de sus fortalezas para ha-
cerlas frente. Pero todavia se puede hacer mas para
conocer mejor las implicaciones sociales, econémi-
cas, familiares, psicolégicas, y politicas de la atencién
a las personas mayores dependientes dentro del ho-
gar. A esto ha querido modestamente contribuir este
estudio, a conocer un poco mejor las caracteristicas
propias de los cuidadores en nuestro pais desde el
punto de vista del genero y con un enfoque psicolé-
gico. Conociéndoles mejor podremos ayudarles de
una manera mas eficaz.

Somos conscientes de que, en primer lugar, aunque
el cuidado es principalmente femenino, no es sélo
una cuestion de mujeres, y en segundo lugar, aunque
el cuidado es principalmente una cuestion de familia,
no deberia ser Unicamente una cuestién familiar sino
un asunto que nos preocupe a toda la sociedad.
Hombres y mujeres, familia y sociedad, son todos ele-
mentos integrantes de este gran reto que supone
atender a los mayores que necesitan ayuda en las dis-
tintas actividades del dfa a dia.
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