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una investigacion internacional’ ' A

LOS/AS CUIDADORES Y CUIDADORAS IMPORTAN

El alejamiento de las politicas de salud mental de la atencidon hospitalaria hace que los/as cuidadores/as
familiares sean imprescindibles a 1a hora de ayudar a las personas con problemas graves de salud mental
a vivir en la comunidad, pero con frecuencia este papel supone un desafio y tiene un enorme impacto sobre

la vida de quienes cuidan.
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Los resultados se basan en m
1.111 personas encuestadas que n n m
proporcionaron evidencias de 1a carga m

constante que supone el cuidado de las m
personas que viven con un trastorno m n
mental grave, y que pusieron de relieve
la contribucidn que realizan los/as m
cuidadores/as y el impacto abrumador nm n

que esto tiene sobre sus vidas.

1. Los altibajos de 1a —
Ia bor del C“idadorla Estigma percibido de los/as cuidadores/as

El cuidado de familiares con trastorno mental grave acarrea familiares porque buscaron ayuda
sentimientos de estigma y carga; no obstante, estas experiencias profesional*. Espafa se situé justo por

pueden ir acompaiadas de experiencias positivas. X S .
encima de la media internacional:

Por regla general, los/as

cuidadores/as familiares han Mas de1 de cada 3
cuu(djado Gl um SE @uETTEe cuidadores/as familiares *Puntuaciones medias en la escala de estigma percibido,
HIEmiES 15 anos. estan que esta compuesta de los siguientes items:

Me sentia inferior 1 A veces me sentia inutil
4 de cada 10 selsienten A veces me avergonzaba de esto [ Me sentia menos capaz que antes
Dudaba de mi mismo/a

La labor del cuidador/a también
puede suponer experiencias
positivas y mas de la

.
de qui La n.l.,lta,d bren delalabor de
una fuerza interior. realizar cujd@dos y experimentan
estos sentimientos "con bastante
frecuencia" o "a veces".

1 /3 &a Casi 4 o
que el pap:{;:] AX/ de cada1
[+ |

cuidador/a



- 2. La persona que cuida en Espana

El cuidador/a familiar tipico de una persona
con trastorno mental grave
pertenece al sexo , tiene
aproximadamente 64 anos de edad y
cuida de un hijo con esquizofrenia.
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Dedica una media de

24 horas cada

semana a la labor

Durante una media de
1 anos,

en la vida real

B de los/as
cuidadores/as familiares
que participaron en la
encuesta viven con la persona
con trastorno mental. No
obstante, el informe revela que el
hecho de vivir o no con la persona
no necesariamente reduce la
carga del papel del cuidador.

@ 3. Las personas que cuidan
estan faltas de apoyo y a menudo

no se las escucha.

Las personas cuidadoras se mostraron satisfechas
e insatisfechas por igual con el apoyo de los/as
profesionales sanitarios/as, no obstante:
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> ¢ con el apoyo de quienes
apoyo de los/as médicos. prestan asistencia social.

1/3 estd insatisfecho
con el apoyo del personal
de enfermeria.

Los/as cuidadores/as estan mas
satisfechos/as con el apoyo de las
organizaciones de personas con
trastorno mental/personas

cuidadoras, y 6 de cada
personas se sienten muy satisfechas.

.
La mltad estd insatisfecha 1 de cada 4 personas esta
con la capacidad para buscar insatisfecha con el apoyo
ayuda y apoyo del personal que recibe en su lugar de

profesional para sus necesidades. trabajo.

@ 4. Apoyo critico para quienes
cuidan: qué dicen que necesitan.

El 93%, una cifra elevadisima, agradeceria algan
apoyo adicional para su papel de cuidador/a.

Y casi -~
L] L]

1a mitad

pide una cantidad

significativa de apoyo (V) : apoyo adicional.
adicional. n? -

Aproximadamente 9 de cada 10 quieren mas
oportunidades para reunirse y compartir
conocimientos y experiencias con:

Sédlo el 7%

AN no necesita
.

Ademas de con

otros/as familiares y 900/
cuidadores/as informales (-]

Cuidadores/as profesionales

93%

Quienes cuidan no se sienten
participes de las decisiones importantes.

Menos de 4 de cada 1 0
cuidadores/as creen que el
personal médico y asistencial
les toma en serio.

Sdlo 1/ 3 esta satisfecho/a
con su participacion en las
decisiones importantes sobre
el tratamiento y la planificacion
de los cuidados.
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Menos de 1 de cada 4
cree que la comunicacion
entre los/as profesionales
sanitarios funciona bien.

4 de cada 10 estan

insatisfechos/as con su
participacién y su capacidad
para influir en las decisiones
importantes.

Es fundamental disponer de
mas informacion esencial.

1/3 de los/as cuidadores/as familiares
estd insatisfecho/a con la informacion
acerca de a quién debe contactar en caso
de emergencia.

o
casi 1@ Mitad detos/as
cuidadores/as familiares estan
insatisfechos/as con la informacién
acerca de cémo evolucionara el
problema de salud mental de su
familiar a largo plazo

8 de cada 10 quieren apoyo
individual de EUFAMI y las organizaciones
de familiares en forma de:
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Informacion Apoyo

8 8% emocional H 3%

Ayuda temporal

78%

Ayuda econémica

62%

Acerca de 1a Encuesta C4C

Se encuestaron 1.111 cuidadores/as familiares:

EUFAMI recibié una beca educativa ilimitada de Lundbeck y Otsuka para realizar la encuesta.
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