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RESUMEN

Un paciente en estado terminal no puede pasar todo su vida en un hospital es por
ello que lo derivan a casa; por eso es muy importante que el cuidador primario
nos descuide su calidad de vida para que pueda desempefar efectivamente su
papel de cuidador primario y no descuide su rol que cumple en su hogar algo que
se convierte en una tarea dificil, es aqui donde vamos a observar la mala calidad
de vida que presenta esta persona.
El objetivo de este presente trabajo es determinar la Calidad de vida del cuidador
primario en pacientes en fase terminal en el Hospital Daniel Alcides Carrion. Para
ello se realiz6 un estudio con una metodologia cualitativa, de tipo descriptivo de
corte transversal, con un disefio experimental. La muestra esta constituida por 50
cuidadores primario de pacientes hospitalizados en el Hospital Daniel Alcides
Carrion. El instrumento administrados fue el Quality of Life Family fueron
aplicadas al total de entrevistados. Los resultados permiten determinar que el 70
% de los cuidadores tienen una mala calidad de vida , el 20 % de estos tiene
regular calidad de vida y tan solo un 10 % tiene buena calidad de vida, viendo asi
afectando mas la dimension fisica ya que el 58% tiene mala calidad, el cual es un
problema para la poblacion ya que estos cuidadores no estan actos para brindar
una atenciébn a su familiar a lo contrario necesitan apoyo es aqui donde
enfermeria interviene brindando orientacion para cuidar a estos tipos de pacientes
y asi evitaremos que estos cuidadores tengan un mala calidad de vida. En
conclusion si hay mala calidad de vida en los cuidadores primarios y la dimension

mas afectada es la dimension fisica.
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ABSTRACT

A terminally ill patient may not spend all his life in a hospital is why the resulting
home; so it is very important that the primary caregiver neglects us their quality of
life so that you can effectively play its role as primary caregiver and not neglect
their role it plays in your home something that becomes a difficult task, this is
where we will observe poor quality of life that presents this person.

The aim of the present work is to determine the quality of life of the primary
caregiver in terminally ill patients in the Daniel Alcides Carriébn Hospital. To do a
study with a qualitative methodology, descriptive cross-sectional, with an
experimental design was performed. The sample consists of 50 primary caregivers
of hospitalized patients in the Daniel Alcides Carrion Hospital. The instrument was
administered the Family Quality of Life were applied to all respondents. The
results allow to determine that 70% of caregivers have a poor quality of life, 20%
of these have regular quality of life and only 10% have good quality of life and
affecting seeing more physical dimension as the 58% are poor quality, which is a
problem for the population as these caregivers are not acts to provide care to their
family to otherwise need support here is where nursing intervenes providing
guidance to care for these types of patients and thus avoid these caregivers have
a poor quality of life. In conclusion if there is poor quality of life in primary

caregivers and the most affected dimension is the physical dimension.
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