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RESUMEN 

Cuidar a una persona anciana con enfermedad crónica es una tarea muy difícil, agotadora 

que requiere una gran responsabilidad y dedicación para satisfacer sus necesidades. Él deber 

que asume el cuidador familiar ante esta situación es acompañar y ayudar a la persona a 

cuidarse, muchas veces sin darse cuenta la calidad de vida del cuidador familiar se ve 

alterados debido a la falta de orientación, esto genera cambios en su rutina diaria, sus planes 

que tenían hacia el futuro son suspendidos. El objetivo general es determinar el nivel de 

calidad de vida del cuidador familiar de pacientes adultos mayores con enfermedad crónica 

en el centro de salud Sangrará, Comas -2019. Método: el estudio es de nivel descriptivo, de 

enfoque cuantitativo, de corte transversal y de diseño no experimental. Se utilizó el 

instrumento “calidad de vida versión cuidador familiar” está constituida por 35 ítems que 

describen cuatro dimensiones: física, psicológica, social y espiritual. Para la confiabilidad se 

utilizó la versión de Barrera y colaboradores las conclusiones del estudio relataron una 

correlación de 0,86 prueba re-teste, la medición de consistencia interna se utiliza para un alfa 

de Cron Bach de 0,86 en la prueba y 0,86 del re-teste. La población de estudio para esta 

investigación estuvo conformada por 50 cuidadores familiares de pacientes adultos mayores 

por enfermedad crónica. Resultados: el nivel de calidad de vida del cuidador familiar fue 

que el 8.0% (4) perciben un nivel deficiente el 23.0% (23) un nivel regular, el 23.0% (23) 

un nivel bueno, siendo el nivel regular y bueno el predominante en la Calidad de vida del 

cuidador familiar. Según dimensión físico el 16.0% (8) perciben un nivel deficiente en 

dimensión física; el 60.0% (30) un nivel regular y el 24.0% (12) un nivel bueno, siendo el 

nivel regular el predominante en la dimensión física. Dimensión psicológica el 2.0% (1) 

perciben un nivel deficiente en dimensión psicológica; el 40.0% (20) un nivel regular y el 

58.0% (29) un nivel bueno, siendo el nivel bueno el predominante en la dimensión 

psicológica. Dimensión social el 14.0% (7) perciben un nivel deficiente en dimensión social; 

el 84.0% (42) un nivel regular y el 2.0% (1) un nivel bueno, siendo el nivel regular el 

predominante en la dimensión social. Dimensión espiritual el 0.0% (0) perciben un nivel 

deficiente en la dimensión espiritual; el 4.0% (2) un nivel regular y el 48.0% (48) un nivel 

bueno, siendo el nivel bueno el predominante en la dimensión espiritual. Conclusión: la 

mayor parte de cuidadores familiares de pacientes demostró entre calidad de vida bueno y 

regular.  

Palabras clave: Calidad de vida, cuidador familiar, paciente, enfermedad crónica 



x 
 

 

 

ABSTRACT 

Caring for an elderly person with chronic disease is a very difficult, exhausting task that requires 

great responsibility and dedication to meet their needs. The duty assumed by the family caregiver 

in this situation is to accompany and help the person to take care of himself, many times without 

realizing the quality of life of the family caregiver is altered due to lack of guidance, this generates 

changes in his daily routine, their plans that they had towards the future are suspended. The general 

objective is to determine the level of quality of life of the family caregiver of elderly patients with 

chronic disease in the Sangarará health center, Comas -2019. Method: the study is descriptive, 

quantitative approach, cross-sectional and non-experimental design. The instrument “quality of 

life, family caregiver version” was used, consisting of 35 items that describe four dimensions: 

physical, psychological, social and spiritual. For the reliability, the version of Barrera and 

collaborators was used. The conclusions of the study reported a correlation of 0.86 retest test, the 

internal consistency measurement is used for a Cronbach's alpha of 0.86 in the test and 0.86 of the 

re-teste. The study population for this research was made up of 50 family caregivers of elderly 

patients with chronic disease. Results: the level of quality of life of the family caregiver was that 

8.0% (4) perceive a deficient level 23.0% (23) a regular level, 23.0% (23) a good level, being the 

regular level and good the predominant in the quality of life of the family caregiver. According to 

physical dimension 16.0% (8) perceive a deficient level in physical dimension; 60.0% (30) a regular 

level and 24.0% (12) a good level, the regular level being the predominant in the physical dimension. 

Psychological dimension 2.0% (1) perceive a deficient level in psychological dimension; 40.0% (20) 

a regular level and 58.0% (29) a good level, the good level being predominant in the psychological 

dimension. Social dimension 14.0% (7) perceive a deficient level in social dimension; 84.0% (42) a 

regular level and 2.0% (1) a good level, the regular level being the predominant in the social 

dimension. Spiritual dimension 0.0% (0) perceive a deficient level in the spiritual dimension; 4.0% 

(2) a regular level and 48.0% (48) a good level, the good level being predominant in the spiritual 

dimension. Conclusion: the majority of family caregivers of patients demonstrated between good 

and regular quality of life. 

 

Keyword: Quality of life, family caregiver, patient, chronic illness 

 


