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RESUMEN ESTRUCTURADO 

INTRODUCCIÓN: La enfermedad de Alzheimer es una alteración neuro-

degenerativa que suele aparecer a partir de los 65 años, aunque puede 

presentarse antes, en la quela persona experimenta cambios en las acti-

vidades mentales vinculadas al aprendizaje, memoria y pensamiento. Con 

la progresión de la enfermedad, el grado de dependencia de la persona 

se ve incrementado, siendo los cuidadores principales quienes suelen ex-

perimentar ansiedad, estrés, disfunción familiar e incluso patologías como 

hipertensión arterial u obesidad. Enfermería tiene una importante labor en 

la prevención y promoción de la salud  del cuidador, dirigiendo su aten-

ción y actividades a mejorar su calidad de vida. 

OBJETIVO : Este estudio tiene como propósito  examinar sistemáticamen-

te la literatura más frecuente sobre las intervenciones específicas de en-

fermería dirigidas al cuidador  principal en pacientes con Alzheimer. 

METODOLOGÍA: Se realiza una búsqueda en las bases de datos de revi-

siones bibliográficas Biblioteca Cochrane Plus y CRD; y  en bases de da-

tos de artículos originales en plataformas de bases de datos (ISI Web of 

Science), bases de datos especializadas en enfermería (CUIDEN, EN-

FISPO, SCOPUS, CINAHL y BDENFERM) y la base de datos de NLM, 

Medline a través de Pubmed. 

RESULTADOS: Se obtienen 5 revisiones sistemáticas, excluidas debido a 

que no cumplían los criterios de inclusión y 155 artículos originales de los 

cuales sólo seis cumplían los criterios de inclusión. 

CONCLUSIONES:  existen intervenciones de enfermería adaptadas a las 

situaciones personales de cada cuidador que mejoren y mantengan la 

calidad de vida del cuidador, reduciendo y evitando los síntomas asocia-

dos al rol del cuidador. 

PALABRAS CLAVE:  Enfermería, intervención, apoyo, cuidador, enfer-

medad de Alzheimer. 



STRUCTURED SUMMARY 

INTRODUCTION: Alzheimer's disease is a degenerative disorder that 

neuro usually appears after age 65, but can occur earlier in the chelates 

person experiences changes in mental acti-ities related to learning, memo-

ry and thinking. With progression of the disease, the degree of dependen-

ce of the person is increased, the main caregivers who often experience 

anxiety, stress, family dysfunction and even diseases such as hyperten-

sion or obesity. Nursing plays an important role in prevention and health 

promotion caregiver, directing their attention and activities to improve their 

quality of life. 

OBJETIVE : This study aims to systematize-cally examine the most com-

mon literature on specific nursing interventions aimed at primary caregiver 

in Alzheimer's patients. 

METHODOLOGY: A search is performed in the databases of bibliographic 

review-cas Cochrane Library and CRD; and databases original articles on 

platforms databases (ISI Web of Science), specialized databases in nur-

sing (CUIDEN, ENFISPO, Scopus, CINAHL and BDENFERM) and data-

base NLM Medline through Pubmed. 

RESULTS: 5 systematic reviews are obtained excluded because they did 

not meet the inclusion criteria and 155 original articles of which only six 

met the inclusion criteria. 

CONCLUSIONS: There nursing interventions tailored to the personal cir-

cumstances of each caregiver to improve and maintain the quality of life of 

caregivers, reducing and preventing the symptoms associated-dos to the 

role of caregiver. 

KEYWORDS: Nurse, intervention, support, caregivers, Alzheimer disease. 

 

 



RESUMO ESTRUTURADO 

INTRODUCIÓN: A enfermidade de Alzheimer é unha alteración neuro-

dexenerativa que adoita aparecer a partir dos 65 anos, aínda que pode 

presentarse antes, na que a persoa experimenta cambios nas actividades 

mentais vinculadas á aprendizaxe, memoria e pensamento. Coa progre-

sión da enfermidade, o grao de dependencia da persoa vese incrementa-

do, sendo os coidadores principais quen adoitan experimentar ansiedade, 

“estrés”, disfunción familiar e mesmo patoloxías como hipertensión arterial 

ou obesidade. Enfermería ten un importante labor na prevención e pro-

moción da saúde  do coidador, dirixindo a súa atención e actividades a 

mellorar a súa calidade de vida. 

OBXECTIVO: Este estudo ten como propósito  examinar sistematicamen-

te a literatura máis frecuente sobre as intervencións específicas de enfer-

mería dirixidas ao coidador  principal en pacientes con Alzheimer. 

METODOLOXÍA: Realízase unha búsqueda nas bases de datos de revi-

sións bibliográfi-cas Biblioteca Cochrane Plus e CRD; e  en bases de da-

tos de artigos orixinais en plataformas de bases de datos (ISI Web of 

Science), bases de datos especializadas en enfermería (COIDEN, EN-

FISPO, SCOPUS, CINAHL e BDENFERM) e a base de datos de NLM, 

Medline a través de Pubmed. 

RESULTADOS : Obtéñense 5 revisións sistemáticas, excluídas debido a 

que non cumprían os criterios de inclusión e 155 artigos orixinais dos ca-

les só seis cumprían os criterios de inclusión. 

CONCLUSIÓNS: Existen intervencións de enfermería adaptadas ás situa-

cións persoais de cada coidador que melloran e manteñen a calidade de 

vida do coidador, reducindo e evitando os síntomas asociados ao rol do 

coidador. 

PALABRAS CLAVE : Enfermería,  intervención, apoio, coidador, enfermi-

dade de Alzheimer.
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1. INTRODUCCIÓN 

1.1. Generalidades 

El envejecimiento en la población mundial es uno de los problemas actua-

les más comunes1. 

España sigue en proceso de envejecimiento. Actualmente hay más de 8,5 

millones de personas mayores de 65 años, lo que supone el 18,4% de la 

población total. El grupo generacional que más está creciendo en los últi-

mos años es el grupo de los octogenarios, que a día de hoy representan 

el 5,8% de la población total2. A este aumento de la población mayor, se 

le denomina ”envejecimiento del envejecimiento”3. 

El sexo predominante en la vejez es el femenino (un 33% más) 1,2,4,. Esto 

se debe a una mayor tasa de mortalidad masculina y una mayor esperan-

za de vida femenina2. 

La esperanza de vida según el Instituto Nacional de Estadística (INE) 

2016 se encuentra en 80,1 años en los hombres y 85,6 años en las muje-

res 5.  

1.2  ¿Qué es el Alzheimer? 

Existen una serie de enfermedades crónicas o degenerativas asociadas a 

la vejez. Entre ellas encontramos la demencia tipo Alzheimer. La Organi-

zación Mundial de la Salud (OMS) define demencia según el Clasificación 

Internacional de Enfermedades 10 (CIE-10) como “un síndrome debido a 

una enfermedad del cerebro, generalmente de naturaleza crónica o pro-

gresiva, en la que hay déficits de múltiples  funciones corticales superio-

res, que repercuten en la vida del enfermo”6.  La demencia se clasifica 

según la enfermedad a la que se asocie. Así, la demencia tipo Alzheimer 

se define como “una enfermedad degenerativa cerebral primaria que dete-

riora lenta e inexorablemente la capacidad de la persona para gobernar 

sus emociones, recordar y coordinar el movimiento, haciendo a la persona 

cada vez más inmóvil y disfuncional e irremediablemente dependiente”7,8.   
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1.3 Incidencia 

En España, el 7% de los mayores de 65 años, sufre Alzheimer. Si tene-

mos en cuenta un grupo generacional más avanzado este porcentaje au-

menta; así el 50% de los mayores de 80 años sufren esta patología. Esto 

supone que en el 2015 1,5 millones de españoles están diagnosticados 

de demencia tipo Alzheimer3.  

1.4 El Alzheimer en la sociedad 

La demencia tipo Alzheimer y las demencias en general, constituyen un 

serio problema de salud pública, por ser una enfermedad de alto coste 

económico y social, por lo difícil y tardío de su tratamiento y por su curso 

progresivo e invalidante4. Es una enfermedad que genera dependencia; 

de hecho es la primera causa de dependencia, en torno al 60% de todos 

los casos conocidos3.  

Según el Plan Gallego de Personas  Mayores 2010-2013: horizonte 2015, 

esta dolencia “genera una problemática de gran importancia por sus efec-

tos dramáticos y restrictivos en la autonomía personal, seguidos por tras-

tornos de tipo afectivo que se manifiestan con síntomas de ansiedad, de-

presión y otros problemas emocionales, que afectan no sólo a la persona 

que padece la enfermedad, sino también a sus cuidadores habituales”9.  

1.5 El cuidador informal 

El cuidado según la Real Academia Epañola es “la acción de cuidar, asis-

tir, guardar, conservar”10. Por lo tanto el cuidador sería “aquella persona 

que asiste o cuida a otra afectada de cualquier tipo de discapacidad, mi-

nusvalía o incapacidad que le dificulta o impide el desarrollo normal de 

sus actividades vitales o de sus relaciones sociales”4,11,12.   

En la mayoría de los casos, la familia se erige como cuidador principal3,7. 
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Dentro de la familia no todos asumen de igual manera el cuidado de los 

enfermos. A los miembros que ocupan la máxima responsabilidad en el 

cuidado se les denomina cuidadores4.  

Según las estadísticas el 70,5% de los cuidadores de personas con Alz-

heimer son mujeres con una edad media de entre 40 y 59 años, de las 

cuales el 43,5% son hijas, el 21,7% cónyuges y el 7,5% nueras4,16, aun-

que poco a poco los hombres  se van incorporando a la actividad cuidado-

ra. 

1.6 La carga del cuidador 

Los cuidadores informales de personas con Alzheimer presentan altos 

niveles de estrés y depresión, debido a la sobrecarga de cuidados4. Esta 

carga se refiere a las responsabilidades percibidas, el tiempo y el esfuer-

zo utilizado en el cuidado del otro13. Se estima que el tiempo de dedica-

ción de los cuidadores a pacientes con Alzheimer supone entre 8 y 20 

horas diarias1,8,13. La sobrecarga viene dada cuando el enfermo demanda 

unos cuidados a los que la persona cuidadora no es capaz de adaptarse y 

no puede satisfacerlos1,8,11.  

Además de asociarse con altos niveles de estrés y depresión, se ha obje-

tivado que el cuidado del enfermo con Alzheimer conlleva una alteración 

de las relaciones familiares, una disminución del rendimiento laboral y de 

la capacidad económica y alteraciones físicas tales como hipertensión 

arterial (HTA), enfermedad cardíaca coronaria, lenta curación de las heri-

das, problemas respiratorios14,15…  

Los cuidados profesionales suelen dirigirse a la persona enferma y sin 

tener en cuenta a la persona cuidadora, que puede estar experimentando 

síntomas que condicionen su calidad de vida y la del enfermo17. Por ello, 

es necesario que la persona cuidadora posea y conozca las herramientas 

psicológicas sanitarias y sociales que hay a su alcance, para conseguir 

que la labor de cuidar sea lo menos dañina posible, tanto para sí mismo 

como para su entorno14. 
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Las intervenciones de apoyo al cuidador son eficaces para la prevención y 

tratamiento de su excesiva carga. Son programas con actividades y eva-

luaciones periódicas de las cuales sus acciones que desarrollan son de 

psicoeducación grupal o individual, grupos de apoyo, contacto telefónico o 

por Internet, implicación de la familia, programas educativos, resolución 

de problemas, y facilitación de recursos disponibles18. 
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2. FORMULACIÓN DE LA PREGUNTA DE ESTUDIO: 

Como hemos podido comprobar a través de la bibliografía, la Enfermedad 

de Alzheimer es una enfermedad degenerativa, progresiva y altamente 

invalidante. El hecho de tratarse de una enfermedad de larga evolución, 

que supone para las personas que la padecen una merma tanto de sus 

capacidades físicas como cognitivas, lleva la paciente a ser cada vez más 

dependiente de los cuidados de sus familiares, dando lugar así a la figura 

del cuidador principal. 

Este aspecto se ha convertido en un tema de interés científico durante los 

últimos años, desarrollando nuevas vías de investigación centradas en la 

sobrecarga de la persona cuidadora. 

Este es el motivo por el que se pretende realizar una revisión bibliográfica, 

con el objetivo de idetificar las diferentes intervenciones enfermeras para 

el apoyo al cuidador principal del paciente con Alzheimer y si éstas inci-

den en su calidad de vida y el bienestar. 
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3. METODOLOGÍA 

Se realizó una revisión sistemática de la literatura científica actual. Para 

esto se siguieron los siguientes pasos: 

3.1. Criterios de inclusión 

Los criterios de inclusión que se tomaron en cuenta para la elaboración de 

este estudio fueron: 

• Tipo de población: Se incluirán todos aquellos cuidadores principa-

les informales de personas dependientes con Alzheimer, es decir a 

los cuidadores no profesionales que conviven en el entorno familiar 

con el enfermo y que le prestan cuidados continuados. 

• Tipo de estudio: Se incluirán revisiones sistemáticas y estudios de 

investigación de naturaleza cualitativa. 

• Idioma: Se seleccionarán documentos científicos escritos en espa-

ñol, inglés y portugués. 

• Cobertura cronológica: Se limitará la búsqueda a trabajos publica-

dos desde 2006 hasta marzo de 2016, con el fin de revisar la litera-

tura más actual y dar respuesta a la pregunta de estudio formulada. 

• Tipo de intervención: Intervenciones de enfermería orientadas al 

apoyo del cuidador principal del enfermo de Alzheimer. 

 

3.2. Criterios de exclusión 

• Tipo de población: Se excluirán los cuidadores principales de per-

sonas con otro tipo de enfermedad neurodegenerativa, y a los cui-

dadores profesionales (enfermeros, auxiliares de enfermería…). 

• Tipo de estudio: Ensayo clínico, ensayo de campo, ensayos comu-

nitarios, estudios de cohortes, estudios de casos y controles, estu-

dios ecológicos, revisiones narrativas y guías de práctica clínica, li-

bros, artículos de opinión (editoriales, cartas al director) y actas de 

congresos.  
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• Idioma: Se excluirán todos aquellos estudios que no estén escritos 

en español, inglés o portugués. 

• Cobertura cronológica: Se excluirán los estudios realizados antes 

de enero de 2006 y después de marzo de 2016. 

• Tipo de intervención: Se excluirán todos aquellos documentos que 

no aporten información relacionada con intervenciones de enfer-

mería. 

 

3.3. Definición de las variables del estudio 

Para realizar el análisis de los artículos seleccionados, se establecieron 

las siguientes variables: 

3.3.1. Variables relacionadas con la selección de a rtículos 

• Tipo de estudio: Hace referencia al modelo de estudio utilizado en 

la investigación, estudios cualitativos. 

• Procedencia de las investigaciones: País donde se realiza la inves-

tigación. 

3.3.2. Variables relacionadas con el objeto de estu dio: 

• Perfil del cuidador: Hace referencia al cuidador principal que presta 

cuidados al enfermo con Alzheimer, teniendo en cuenta: 

o Filiación con el enfermo: Cónyuye o pareja, hijos, nuera, 

amigo. 

o Temporalidad: Hace referencia al tiempo en años que el cui-

dador lleva a cargo de los cuidados de enfermo. 

o Género: Mujer o hombre. 

•  Problemas identificados: Hace referencia a las patologías que de-

sarrolla el cuidador derivadas del cuidado prestado al paciente con 

Azlheimer: la despresión y el estrés. 

• Intervenciones: Intervenciones específicas de enfermería orienta-

das a mejorar la calidad de vida en los cuidadores principales de 

pacientes con Alzheimer 
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3.4. Estrategia de búsqueda bibliográfica 

Con el objetivo de comprobar la evidencia científica actual que existe so-

bre el tema a estudio, se realizó una búsqueda bibliográfica entre los me-

ses de enero y marzo del 2016. 

Primero se analizaron las bases de datos especializadas en revisiones 

sistemáticas NIHR Centre for Reviews and Dissemination (CRD) y Biblio-

teca Cochrane Plus y en segundo lugar se realizó una búsqueda de estu-

dios originales en bases de datos generales (Medline a través de Pub-

Med, Scopus, Cuiden), plataformas de bases de datos (ISI Web of Know-

ledge) y bases de datos específicas (Enfispo, BDENFERM).  

La estrategia de búsqueda completa está disponible en los anexos I y III. 

3.4.1. Búsqueda de revisiones sistemáticas 

• CRD: Organismo perteneciente al National Health Service (NHS) 

británico. Permite realizar búsquedas de manera simultánea en las 

tres bases de datos del CRD: DARE, NHS Economics Evaluation 

Database (NHS EED) y Health Technology Assesment Database 

(HTAD). 

• Biblioteca Cochrane Plus: Elabora revisiones sistemáticas funda-

mentadas en ensayos clínicos controlados, siendo altamente es-

tructuradas y sistematizadas. 

A continuación en la Tabla I, se reflejan los resultados encontrados en 

las bases de datos de revisiones bibliográficas. 

Tabla I: Resumen resultados búsqueda de revisiones sitemáticas 

BASE DE DATOS RESULTADOS 

Biblioteca Cochrane Plus 5 

CRD 0 

La exclusión de los resultados que indica la Tabla I se encuentra en el 

anexo II. 
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De ambas búsquedas sólo se han obtenido resultados de la Biblioteca 

Cochrane Plus, encontrándose 5 revisiones sistemáticas que se excluye-

ron por no  cumplir los criterios de inclusión.  

3.4.2. Búsqueda de estudios originales 

• Medline: Es una base de datos de literatura científica internacional, 

centrada en ciencias de la salud, que pertenece a la NLM (National 

Library of Medicine). Accedemos a esta base de datos a través de 

PubMed (proyecto de NCBI; National Center for Biotechnology In-

formation). 

• ISI Web of Knowledge: plataforma de información científica, sumi-

nistrado por Institute for Scientific Information (ISI) que incluye las 

referencias de las principales publicaciones científicas de todos los 

campos del conocimiento académico. 

• CUIDEN: es una base de datos bibliográfica de la Fundación Index 

que incluye producción científica sobre Cuidados de Salud en el 

espacio científico Iberoamericano, tanto de contenido clínico-

asistencial en todas sus especialidades y de promoción de la salud, 

como con enfoques metodológicos, históricos, sociales o culturales 

en la cual se puede acceder a artículos de revistas científicas, li-

bros, monografías y otros documentos, incluso materiales no publi-

cados, cuyos contenidos han sido evaluados previamente por un 

comité de expertos. 

• ENFISPO: base de datos  que incluye todos los artículos que reci-

ben en la biblioteca de Escuela Universitaria de Enfermería, Fisio-

terapia y Podología de la Universidad Complutense de Madrid. 

• CINAHL: base de datos internacional que permite el acceso a lite-

ratura de interés para enfermería, fisioterapia y terapia ocupacional 

principalmente. 

• SCOPUS: es la mayor base de datos de resúmenes y referencias 

bibliográficas revisadas por especialistas, permitiendo asegurar un 

contenido actualizado gracias a sus actualizaciones semanales. 
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• BDENFERM: es una base de datos bibliográficos específica de en-

fermería del Centro Latinoamericano y del Caribe de Información 

de Ciencias en Salud. 

A continuación en la Tabla II, se exponen los resultados encontrados 

en cada base de datos. 

Tabla II: resumen resultados de búsqueda de artículos originales 

BASE DE DATOS RESULTADOS 

Medline 85 

CINHAL 37 

ENFISPO 2 

SCOPUS 27 

ISI Web of Knowledge 47 

CUIDEN 2 

BDENFERM 3 

En el anexo III se incluyen los resultados completos expuestos en la 

Tabla II. 

Se  han obtenido 155 artículos, una vez excluidas las referencias duplica-

das. De todos ellos sólo cumplen los criterios de inclusión 6 documentos. 

La inclusión de los estudios se puede encontrar en el anexo IV. 

3.4.3. Gestión de la bibliografía  

Tras realizar la búsqueda bibliográfica, los resultados fueron exportados 

Al gestor de referencias EndNote para eliminar los documentos duplica-

dos. 

Para adaptar los resultados al tema de estudio se seleccionaron los do-

cumentos según los criterios de inclusión primero por título, luego tenien-

do en cuenta el resumen, siendo necesario acceder al texto completo en 

algunos casos.  

Los resultados de esta selección están reflejados en el anexo IV. 
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3.4.4. Extracción de datos y síntesis 

La extracción de datos se realizó siguiendo una metodología sistemática y 

en tablas de extracción de resultados diseñadas específicamente para la 

realización de este estudio. 
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4. RESULTADOS 

La búsqueda inicial en bases de datos de revisiones, no ofreció ningún 

resultado coincidente con los criterios establecidos para este trabajo. 

Con la búsqueda en bases de datos de artículos originales, se obtuvieron 

un total de 6 estudios que cumplían los criterios de inclusión. 

4.1  Análisis de las variables de estudio 

4.1.1 Tipos de estudio y tamaño muestral 

El tipo de estudios seleccionados han sido de naturaleza cualitativa.  

A continuación en la Tabla III, podemos observar los tipos de estudio y la 

muestra de cada uno, que varía entre 6 y 123 cuidadores 

Tabla III: Tipo y tamaño muestral 

AUTOR TIPO DE ESTUDIO MUESTRA 

González EW, Po-

lansky M, Lippa CF, 

Walker D, Feng D 

Entrevista en profundidad  121 cuidadores 

Mittelman MS, Bar-

tels SJ 

Encuesta y entrevista 123 cuidadores 

Ruiz de Alegria 

Fernández de Retana 

B, Lorenzo Urien E, 

Basurto Hoyuelos S. 

Entrevista en profundidad  6 cuidadores 

Vellone E, Piras G, 

Talucci C, Cohen MZ 

Entrevista abierta 32 cuidadores 

 

Se incluyeron dos revisiones sitemáticas: 

A continuación en la Tabla IV, podemos observar el número de estudios 

analizados en cada revisión sistemática seleccionada. 
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Tabla IV: Estudios incluídos en las revisiones sistemátcas  

AUTOR NÚMERO ESTUDIOS 

Martin -Carrasco M, 

Martin MF, Valero CP, 

Millan PR, Garcia CI, 

Montalban SR, et al. 

 

7 

Thinnes A, Padilla R.  

 

43 

 

 

4.1.2 Procedencia de los estudios 

El 50% de los estudios seleccionados proceden de Estados Unidos, aun-

que también se encuentra uno de España, Brasil e Italia, como se puede 

observar en la Tabla V. 

Tabla V: Procedencia de los estudios 

AUTOR PAÍS 

González EW, Polansky M, Lippa CF, 

Walker D, Feng D 

Estados Unidos (EE.UU) 

Martin -Carrasco M, Martin MF, Val e-

ro CP, Millan PR, Garcia CI, Montal-

ban SR, et al. 

Brasil  

Mittelman MS, Bartels SJ  EE.UU 

Ruiz de Alegria  Fernández de Retana 

B, Lorenzo Urien E, Basurto Hoyue-

los S. 

España 

Thinnes A, Padilla R.  EE.UU 

Vellone E, Piras G, Talucci C, Cohen 

MZ 

Italia 
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4.1.3 Intevenciones de enfermería 

Todos los estudios coinciden en que los problemas principales de los cui-

dadores de pacientes con Alzheimer son el estrés y la depresión, inclu-

yendo algunos, trastornos en el sueño, sobrecarga percibida por el cuida-

dor y la institucionalización del enfermo. 

Las intervenciones aportadas más comunes serían la valoración tanto del 

paciente como del cuidador y la aportación de información al cuidador. 

En la Tabla VI se recogen los problemas identificados en cada estudio y 

las intervenciones de enfermería propuestas para la solución de estos 

problemas, en relación con el perfil de cuidador de cada estudio. 

Tabla VI: Intervenciones de enfermería 

AUTOR PERFIL DEL 

CUIDADOR 

PROBLE-

MAS IDEN-

TIFICADOS 

INTERVENCIONES DE 

ENFERMERÍA 

González 

EW, Po-

lansky M, 

Lippa CF, 

Walker D, 

Feng D 

Familiar, mayor 

de 18 años. 

Estrés 

Depresión 

Carga percibida 

excesiva 

• Enseñanza de 

habilidades. 

• Implementación 

de programas 

de prevención 

de depresión. 

• Enseñanza de 

recursos comu-

nitarios. 

Martin-

Carrasco 

M, Martin 

MF, Valero 

CP, Millan 

PR, Garcia 

Experiencia de 

más de 2 años. 

Estrés 

Depresión 

Ansiedad 

Insatisfacción 

percibida 

• Programas de 

enseñanza so-

bre cuidados 

específicos en-

fermeros. 

• Implementación 



23 

 

Intervenciones de enfermería a los cuidadores principales de pacientes con  Alzheimer. 

 

 

CI, Montal-

ban SR, et 

al. 

de programas 

de seguimiento 

y atención a los 

cuidadores. 

• Control de los 

trastornos de 

conducta del 

paciente. 

• Instauración de 

programas 

educativos co-

lectivos. 

Mittelman 

MS, Bartels 

SJ 

Familiar, expe-

riencia mayor 

de 2 años. 

Estrés 

Depresión 

Riesgo de en-

fermedad física 

Riesgo de en-

fermedad men-

tal 

• Planificación de 

consultas de 

seguimiento pe-

riódicas indivi-

duales y fami-

liares. 

• Enseñanza de 

habilidades 

• Implementación 

de grupos de 

apoyo. 

• Dar la informa-

ción demanda-

da. 

• Implantación de 

programas de 

afrontamiento 

de los nuevos 

problemas. 

Ruiz de Esposa o hija Ansiedad • Dar consuelo. 
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Alegria 

Fernández 

de Retana 

B, Lorenzo 

Urien E, 

Basurto 

Hoyuelos 

S. 

cuidadora expe-

riencia mínima 

de un año.  

Depresión 

Insatisfacción 

percibida 

Falta de cono-

cimientos acer-

ca del cuidado 

• Dar apoyo psi-

cológico. 

• Educación 

acerca de la in-

formación re-

querida. 

• Reevaluación 

positiva de los 

cuidados. 

Thinnes A, 

Padilla R. 

Cuidador fami-

liar (hijos, nie-

tos, nueras) 

Institucionaliza-

ción temprana 

del enfermo 

Estrés 

Depresión 

Trastornos en el 

sueño 

• Educación so-

bre el cuidado 

preventivo pro-

pio y del enfer-

mo.. 

• Planificación de 

tiempos de 

ocio. 

• Reforzamiento 

del conocimien-

to de los cuida-

dores sobre la 

situación estre-

sante. 

• Enseñanza de 

los cuidados a 

medida que la 

enfermedad 

avanza. 

• Implementación 

de grupos de 

apoyo. 

• Enseñanza de 
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habilidades pa-

ra evitar el 

estrés. 

• Seguimiento del 

caso con pro-

gramas multi-

modales indivi-

duales. 

• Implementación 

de programas 

de manejo de 

casos. 

• Valoración de 

las condiciones 

del hogar. 

• Planificaión de 

consultas de 

seguimiento te-

lefónica sema-

nal. 

• Llamadas de 

relevo. 

• Enseñanza de 

recursos comu-

nitarios. 

Vellone E, 

Piras G, 

Talucci C, 

Cohen MZ 

Familiar o ami-

go (11 hombres, 

21 mujeres), 

experiencia 

mínima de 2 

años . 

Empeoramiento 

de la calidad de 

vida del cuida-

dor 

Estrés  

Depresión  

• Intervenciones 

encaminadas a: 

o Conse-

guir la 

salud 

óptima 

del pa-
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ciente 

con Alz-

heimer 

en su si-

tuación. 

o Aumen-

tar la in-

depen-

dencia 

del cui-

dador. 

o Ayudar 

en el 

cuidado. 

o Afrontar 

el estrés. 

 

4.2   Síntesis de resultados 

González EW, Polansky M, Lippa CF, Walker D, Feng D . El propósito 

de este estudio era examinar las características, la carga percibida, las 

actividades y los desafíos de los cuidadores de personas con diagnóstico 

de enfermedad de Alzheimer. Además este estudio pretendía ayudar a los 

profesionales de la salud a identificar las intervenciones adecuadas y es-

pecíficas en estos casos. 

Con los resultados se demostró el alto índice de estrés, angustia y depre-

sión al que están sometidos los cuidadores 

Martin-Carrasco M, Martin MF, Valero CP, Millan PR,  Garcia CI, Mon-

talban SR, et al.  Este estudio es una revisión bilbiográfica realizada en el 

2012 que incluye artículos originales desde enero de 1982 hasta diciem-

bre de 2011. El objetivo de esta revisión era analizar la eficacia de los 
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programas educativos y apoyo existentes para los cuidadores de perso-

nas con demencia que proporcionasen una reducción de la carga de cui-

dados, mediante un estudio sistemático de la bibliografía existente.  

Los estudios se seleccionaron mediante tres revisores consecutivamente, 

teniendo en cuenta los criterios de inclusión.  

Se extraen las intervenciones específicas para los cuidadores de perso-

nas con Alzheimer. 

Mittelman MS, Bartels SJ . Este estudio detalla la implantación del pro-

grama New York University Caregiver´s Intervention (NYUCI) en Minneso-

ta. Consistía en dos fases. La primera consistía en sesiones entre profe-

sionales y cuidadores individualmente y la segunda en un grupo de apoyo 

donde los profesionales pudiesen enseñar nuevas técnicas de cuidados, 

tratar nuevas necesidades o problemas tanto del cuidador como del pa-

ciente con Alzheimer o dar la información necesaria a medida que avanza 

la enfermedad. Además incorporaba un asesoramiento continuado por 

teléfono durante todo el programa. 

En este programa participaron entre el 1 marzo de 2008 y el 6 de mayo de 

2013 un total de 208 cuidadores de personas con Alzheimer, de los cua-

les sólo 123 lo completaron. 

La participación se asoció con una disminución de la depresión del cuida-

dor, del estrés y la carga; y la gravedad en las reacciones del cuidador en 

los cambios de comportamiento de la persona cuidada. Además manifes-

taron un aumento general de satisfacción con el apoyo y la asistencia so-

cial. Como se ha dicho anteriormente, con la reducción del estrés y los 

demás síntomas del cuidador se retrasó la institucionalización de la per-

sona con Alzheimer. 

Ruiz de Alegria Fernández de Retana B, Lorenzo Urie n E, Basurto 

Hoyuelos S. El objetivo de este estudio era dar a conocer las estrategias 
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que les sirvieron de ayuda a 6 mujeres para afrontar la exigencia del cui-

dado de un familiar mayor diagnosticado de Alzheimer.  

Se realizó utilizando el estudio de casos como método de indagación me-

diante entrevistas en profundidad. En estas entrevistas los cuidadores 

explican cómo afrontaron los problemas.  

Thinnes A, Padilla R. Este documento es una revisión de la literatura rea-

lizada en 2010, siendo una actualización de otra realizada por los mismos 

autores en 2007.  

El objetivo de este estudio era evidenciar la eficacia de las estrategias 

educativas y de apoyo en relación con el mantenimiento del rol de cuida-

dor de personas con Alzheimer. 

Los autores dividieron los resultados en 8 categorías de intervenciones 

que demostraron reducir los síntomas propios del rol de cuidador, aunque 

se destacó que las más eficaces eran los programas más intensivos que 

tienen en cuenta al cuidador, familia y paciente, y que se modifican según 

sus problemas y necesidades.  

Finalmente, se concluyó que todas las intervenciones deberían de estar 

destinadas hacia la educación del cuidador sobre la progresión de la en-

fermedad, el  apoyo emocional a ambos, la remisión a los recursos de la 

comunidad y el manejo de las reacciones ante los problemas de compor-

tamiento y cambios del enfermo. 

Vellone E, Piras G, Talucci C, Cohen MZ. Este estudio quiere dar a co-

nocer los factores que influyen en la calidad de vida del cuidador informal 

del paciente con  Alzheimer, y con ello, qué intervenciones y estrategias 

deben seguir los profesionales para ayudar a mejorarla o mantenerla. Pa-

ra esto, se siguió una metodología de corte cualitativo, siguiendo un dise-

ño fenomenológico hermenéutico.  
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Con los resultados de este estudio, los investigadores asociaron la calidad 

de vida percibida por el cuidador con la serenidad, tranquilidad, bienestar 

general, buena salud y buen estado financiero.  

Por lo tanto, destacaron la importancia de que los profesionales desarro-

llen intervenciones encaminadas a mejorar la salud del paciente, promo-

ver la independencia del cuidador y ayudar en el cuidado. 

A continuación en la Tabla VII se relacionan los resultados extraidos de 

los estudios incluidos.
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Tabla VII. Resultados estudios incluidos 

REFERENCIA TIPO DE 

ESTUDIO 

PERFIL DEL 

CUIDADOR 

PROBLEMAS 

IDENTIFICADOS 

INTERVENCIONES DE EN-

FERMERÍA 

González EW, Po-

lansky M, Lippa CF, 

Walker D, Feng D 

Estudio des-

criptivo 

cualitativo 

Familiar, mayor de 

18 años. 

• Estrés 

• Depresión 

• Carga per-

cibida exce-

siva 

• Enseñanza de habilida-

des. 

• Implementación de pro-

gramas de prevención de 

depresión. 

• Enseñanza de recursos 

comunitarios. 

Mittelman MS, Bar-

tels SJ 

Estudio de 

casos cuali-

tativo 

Experiencia mayor 

de 2 años 

 

• Estrés 

• Depresión 

• Riesgo de 

enfermedad 

física 

• Riesgo de 

enfermedad 

mental 

• Planificación de consultas 

de seguimiento periódicas 

individuales y familiares. 

• Enseñanza de habilidades 

• Implementación de grupos 

de apoyo. 

• Educación sobre la situa-

ción. 

• Implantación de progra-
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mas de afrontamiento de 

los nuevos problemas.. 

Ruiz de Alegria 

Fernández de Reta-

na B, Lorenzo Urien 

E, Basurto Hoyuelos 

S. 

Estudio de 

casos cuali-

tativo 

Esposa o hija, ex-

periencia mayor de 

1 año. 

• Síndrome 

del cuidador 

• Falta de co-

nocimientos 

ante las 

nuevas si-

tuaciones 

• Dar consuelo. 

• Dar apoyo psicológico. 

• Educación acerca de la in-

formación requerida. 

• Reevaluación positiva de 

los cuidados. 

Vellone E, Piras G, 

Talucci C, Cohen MZ  

Estudio cua-

litativo feno-

menológico 

hermenéuti-

co 

Familiar o amigo 

(11 hombres, 21 

mujeres), expe-

riencia mayor de 2 

años. 

• Mala cali-

dad de vida 

percibida 

por los cui-

dadores 

• Estrés  

• Depresión  

• Intervenciones encamina-

das a: 

o Conseguir la salud 

óptima del paciente 

con Alzheimer en 

su situación. 

o Aumentar la inde-

pendencia del cui-

dador. 

o Ayudar en el cuida-

do. 



32 

 

Intervenciones de enfermería a los cuidadores principales de pacientes con  Alzheimer. 

 

 

o Afrontar el estrés. 

Martin-Carrasco M, 

Martin MF, Valero 

CP, Millan PR, Gar-

cia CI, Montalban 

SR, et al. 

Revisión sis-

temática 

Experiencia mayor 

de 2 años. 

 

• Estrés 

• Depresión 

• Ansiedad 

• Consumo 

de medica-

mentos psi-

cotrópicos 

• Mala salud 

• Programas de enseñanza 

sobre cuidados específi-

cos enfermeros. 

• Implementación de pro-

gramas de seguimiento y 

atención a los cuidadores. 

• Control de los trastornos 

de conducta del paciente. 

• Instauración de programas 

educativos colectivos. 

Thinnes A, Padilla 

R. 

Revisión si-

temática 

Familiar (hijos, nie-

tos, nuera, nietos). 

• Instituciona-

lización 

temprana 

del enfermo 

• Estrés 

• Depresión 

• Trastornos 

en el sueño 

• Educación sobre el cuida-

do preventivo propio y del 

enfermo.. 

• Planificación de tiempos 

de ocio. 

• Reforzamiento del cono-

cimiento de los cuidadores 

sobre la situación estre-

sante. 
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• Enseñanza de los cuida-

dos a medida que la en-

fermedad avanza. 

• Implementación de grupos 

de apoyo. 

• Enseñanza de habilidades 

para evitar el estrés. 

• Seguimiento del caso con 

programas multimodales 

individuales. 

• Implementación de pro-

gramas de manejo de ca-

sos. 

• Valoración de las condi-

ciones del hogar. 

• Planificaión de consultas 

de seguimiento telefónica 

semanal. 

• Llamadas de relevo. 

• Enseñanza de recursos 
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comunitarios. 
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5. DISCUSIÓN 

El propósito de esta revisión fue examinar sistemáticamente la bibliografía 

sobre la aplicación de intervenciones de enfermería en el apoyo de los 

cuidadores principales de pacientes con Alzheimer.  

Por un lado, en la búsqueda inicial en bases de datos de revisiones no se 

encontró ninguna que se adaptase a los criterios de inclusión marcados. 

A la vista de los resultados se puede constatar que las limitaciones de 

este estudio han sido la inclusión exclusiva de demencia tipo Alzheimer y 

el descarte según el tipo de estudio. Con la gran cantidad de bibliografía 

sobre la demencia y  el impacto actual de la enfermedad de Azlheimer 

llama la atención el poco número de de estudios que se refieran específi-

camente a esta enfermedad. Además, de los artículos seleccionados sólo 

uno es de origen español, y la mitad del resto son de EE.UU. 

La gran mayoría de los artículos encontrados estudiaban el impacto de 

una intervención. Esto nos indica que sí hay un interés por parte de los 

investigadores en conocer el impacto de la implantación de intervenciones 

específicas para estos cuidadores informales. 

Otras limitaciones han sido no incluir intervenciones de enfermería o in-

cluir en ellas únicamente al paciente con Alzheimer. A pesar de que el 

número de pacientes con Alzheimer aumenta cada año, se calcula que en 

este año 35.6 millones de personas sufrirán demencia tipo Alzheimer18, y 

que la principal opción es el cuidado informal, las intervenciones de en-

fermería suelen contemplar sólo al paciente. En el estudio de González 

EW, Polansky M, Lippa CF, Walker D, Feng D, se denomina a los cuida-

dores informales como “pacientes ocultos”, y subraya que se enfrentan a 

un mayor riesgo de mortalidad que otras personas debido a los factores 

de estrés a los que están sometidos13. 

Los profesionales de enfermería deben entender qué aspectos afectan a 

la salud del cuidador para poder llevar a cabo las intervenciones específi-
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cas adecuadas13. Uno de los factores que afecta al cuidador, es el estado 

de salud del receptor de cuidados11,17. Así, los síntomas de comporta-

miento tales como agitación, disforia, apatía, irritabilidad, delirios, alucina-

ciones y desinhibición comúnmente observados en pacientes con demen-

cia tipo Alzheimer, o el empeoramiento del estado físico, hacen que el 

cuidador tenga una mayor carga en su rutina diaria11, lo que aumenta las 

tasas de depresión y estrés1,11,13,17.Por lo tanto, ciertos autores apoyan la 

idea de centrarse en el tratamiento de los trastornos de conducta del en-

fermo para mejorar la carga del cuidador11. 

Las intervenciones de enfermería propuestas en estos estudios se dirigen 

a la reducción del estrés y la carga percibida por el cuidador. Además in-

ciden en la importancia de la detección precoz de la depresión. Así, mien-

tras alguno examina la depresión como predictor de la salud física13,15, 

otros indican que tratar la carga y el estrés evita el desarrollo de la depre-

sión1,8,11,17.  

Por lo general, señalan la importancia del tratamiento grupal del cuidador 

y del receptor de los cuidados1,11,13,15,16.  

Thinnes A, Padilla R. señalan en su estudio que los cuidadores deben de 

ser educados en el manejo de la conducta y de las habilidades para hacer 

frente al estrés, en sesiones conjuntas con el receptor de cuidados1. Los 

estudios de Martin-Carrasco M, Martin MF, Valero CP, Millan PR, Garcia 

CI, Montalban SR, et al. y González EW, Polansky M, Lippa CF, Walker D, 

Feng D  y Mittelman MS, Bartels SJ refuerzan la idea de que las interven-

ciones deben adaptarse a los problemas y necesidades tanto del cuidador 

como del enfermo en cada etapa de la enfermedad11,13,15, aunque también 

indican que centrarse en los trastornos de conducta del paciente con Alz-

heimer mejora la situación del cuidador11.  

Sin embargo, las intervenciones extraídas del artículo de Ruiz de Alegria 

Fernández de Retana B, Lorenzo Urien E, Basurto Hoyuelos S. se centran 
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más en el apoyo social del cuidador de la persona, sin tener en cuenta al 

paciente con Alzheimer8. 

Cabe destacar la importancia dada al reforzamiento de la información 

acerca de la situación estresante1,8,11,11,13,17. Esta información se orientará 

a la etapa de la enfermedad del receptor de cuidados, lo que permitirá la 

resolución de ciertos problemas que puedan acontecer8, y a la gestión de 

las nuevas emociones o situaciones propias del cuidador, lo que le permi-

tirá afrontar estas situaciones con el mínimo estrés1. 

En relación al desarrollo actual de las nuevas tecnologías, es destacable 

el desarrollo de intervenciones mediadas por teléfono o por Internet. Thin-

nes A, Padilla R. incluye en sus intervenciones, la consulta de seguimien-

to telefónica semanal, que permite un asesoramiento y un seguimiento 

periódico. Demostró más alianza terapéutica que el asistir al centro médi-

co1. Mittelman MS, Bartels SJ incluyen la utilización de programas de 

consulta telefónica y de una web de atención continuada15. 

Cuando la demanda de cuidados excede las posibilidades físicas, psi-

cológicas y del entorno del cuidador, se decide ingresar al enfermo en una 

residencia. Con frecuencia la atención recibida no corresponde con las 

expectativas, lo que aumenta el estrés e incrementa el sentimiento de 

culpa8. En la revisión sistemática de Thinnes A, Padilla R., se da impor-

tancia a evitar o retrasar la institucionalización subrayando que el apoyo a 

los cuidadores es esencial para conseguirlo1. En el estudio de Mittelman 

MS, Bartels SJ se demuestra que las intervenciones para los cuidadores 

son efectivas tanto para producir mejoras significativas en su bienestar 

clínico y social y que además retrasa la institucionalización15. 

Por otro lado, quiero resaltar la prevalencia de cuidadoras informales mu-

jeres, generalmente hijas o esposas de estos enfermos. En el artículo de 

de Ruiz de Alegria Fernández de Retana B, Lorenzo Urien E, Basurto 

Hoyuelos S. se estudiaron únicamente a mujeres esposas o hijas de en-

fermos con demencia tipo Alzheimer.  
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Finalmente, resaltar que la principal línea de tratamiento a los cuidadores 

de pacientes con Alzheimer es el no farmacológico11, que está demos-

trando tasas elevadas de reducción del estrés y la carga percibida y mejo-

ras en el número de diagnósticos de depresión como se indica en los es-

tudios seleccionados. 
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6. CONCLUSIONES 

Tras la realización de esta revisión sistemática se puede concluir que: 

• Se ha constatado que existe evidencia científica acerca de inter-

venciones de enfermería para el apoyo al cuidador principal del pa-

ciente con Alzheimer, aunque el número de estudios es bajo.  

• Las intervenciones de enfermería son eficaces para la reducción 

del síndrome del cuidador.  

• Las intervenciones de enfermería evitan o retrasan la institucionali-

zación del enfermo con Alzheimer. 

• Las intervenciones de enfermería se centran en la visión global de 

paciente y cuidador. 

• Un apoyo profesional y social continuo desde los primeros momen-

tos de cuidado reduce significativamente los problemas del cuida-

dor principal. 

• Enfermería realiza consultas de seguimiento de la enfermedad, pe-

riódicas, individuales y familiares, para identificar nuevos proble-

mas y adaptar sus cuidados. 

• Proporcionar la información y el apoyo  preciso en cada momento 

de la enfermedad al cuidador, para que se enfrente de forma más 

adecuada y segura a las situaciones cambiantes. 

• La programación de grupos de apoyo con otros cuidadores en la 

misma situación mejora la gestión emocional de los cuidadores  y 

evita el aislamiento social. 

• La implantación de un programa de detección de la depresión en 

los cuidadores, permite un diagnóstico y tratamiento precoz.  

• Planificar tiempos de ocio para la satisfacción de las propias nece-

sidades del cuidador, ayuda a un mejor control de la situación y 

evita el aislamiento social. 

• Con el desarrollo tecnológico se han desarrollado intervenciones 

vía telefónica e Internet, eficaces que establecen una mayor alian-

za terapéutica que las asistenciales. 
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• El seguimiento de la evolución permite una evaluación positiva del 

cuidado realizado, lo que hace que el cuidador se sienta competen-

te. 
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ANEXO I. Estrategias de búsqueda de revisiones sist emáticas 

Tabla VIII: Estrategia de búsqueda de revisiones sistemáticas. 

BASE DE 

DATOS 

BÚSQUEDA LÍMITES RESULTADO 

 

Biblioteca 

Cochrane 

Plus (es-

pañol) 

 

(intervenciones de enfermería) AND (Alzheimer) 

AND (cuidador) AND (apoyo). 

 

 

 

 

2006-2016 

 

 

 

0 revisiones 

 

Biblioteca 

Cochrane 

Plus 

(inglés) 

 

(nursing intervention) AND (Alzheimer disease) 

AND (support) AND (caregiver). 

 

 

2006-2016 

 

 

5 revisiones Cochra-

ne 

 

CRD 

 

(nursing intervention) AND (Alzheimer disease) 

AND (caregiver). 

 

 

2006-2016 

Revisiones CRD 

 

0 revisiones 
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ANEXO II. Resultados de búsqueda de revisiones sist emáticas 

Tabla IX: Resultados de búsqueda de revisiones sistemáticas. 

REFERENCIA BIBLIOGRÁFICA INCLUSIÓN  MOTIVO DE EXLUSIÓN 

1. Jacqueline Birks, John Grimley 

Evans. Ginkgo biloba para el dete-

rioro cognitivo y la demen-

cia (Revision Cochrane traducida). 

En: Biblioteca Cochrane 

Plus 2009 Número 3. Oxford: Upda-

te Software Ltd. Disponible en: 

http://www.bibliotecacochrane.com

. (Traducida de The Cochrane Li-

brary, 2009 Issue 1 Art 

no. CD003120. Chichester, UK: 

John Wiley & Sons, Ltd.). 

 

 

No 

 

Tema: Evalúa el deterioro cognitivo y la demencia en 

general 
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2. Jacqueline Birks, John Grimley 

Evans, Vasso Iakovidou, Magda 

Tsolaki, Francesca E 

Holt. Rivastigmina para la enfer-

medad de Alzheimer (Revision 

Cochrane traducida). 

En: Biblioteca Cochrane 

Plus 2009 Número 3. Oxford: Upda-

te Software Ltd. Disponible en: 

http://www.bibliotecacochrane.com

. (Traducida de The Cochrane Li-

brary, 2009 Issue 2 Art 

no. CD001191. Chichester, UK: 

John Wiley & Sons, Ltd.). 

 

 

No 

 

Tema: Evalúa el tratamiento con Rivastigmina 

3. Sarada Krishnan, Ruth Cairns, Ro-

bert Howard. Canabinoides para el 

tratamiento de la demen-

cia (Revision Cochrane traducida). 

En: Biblioteca Cochrane 

 

No 

 

Tema: Evalúa el tratamiento con Canabinoides 
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Plus 2009 Número 3. Oxford: Upda-

te Software Ltd. Disponible en: 

http://www.bibliotecacochrane.com

. (Traducida de The Cochrane Li-

brary, 2009 Issue 2 Art 

no. CD007204. Chichester, UK: 

John Wiley & Sons, Ltd.). 

4. Angevaren Maaike, Aufdemkampe 

Geert, Verhaar HJJ, Aleman A , 

Vanhees Luc. Actividad física y op-

timización del estado físico para 

mejorar la función cognitiva en 

personas mayores sin deterioro 

cognitivo comprobado (Revisión 

Cochrane traducida). En: La Biblio-

teca Cochrane Plus, 2008 Número 

4. Oxford: Update Software Ltd. 

Disponible en: 

http://www.bibliotecacochrane.com

 

 

 

 

No 

 

 

El título no tiene relación con el tema a estudio 
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. (Traducida de The Cochrane Li-

brary, 2008 Issue 3. Chichester, 

UK: John Wiley & Sons, Ltd.). 

5. Mistiaen P, Poot E. Seguimiento te-

lefónico iniciado por un profesio-

nal de la salud en el ámbito hospi-

talario para problemas posteriores 

al alta en pacientes que regresan a 

su domicilio (Revisión Cochrane 

traducida). En: La Biblioteca Coch-

rane Plus, 2008 Número 4. Oxford: 

Update Software Ltd. Disponible 

en: 

http://www.bibliotecacochrane.com

 

 

 

 

No 

 

 

El título no tiene relación con el tema a estudio 
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. (Traducida de The Cochrane Li-

brary, 2008 Issue 3. Chichester, 

UK: John Wiley & Sons, Ltd.). 
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ANEXO III: Estrategia de búsqueda de artículos orig inales 

Tabla X: Estrategia de búsqueda de artículos originales. 

BASE DE 

DATOS 

BÚSQUEDA LÍMITES RESULTADOS 

Medline  ("Nursing Process"[Mesh] OR (("nursing"[Subheading] OR 

"nursing"[All Fields] OR "nursing"[MeSH Terms] OR "nur-

sing"[All Fields] OR "breast feeding"[MeSH Terms] OR 

("breast"[All Fields] AND "feeding"[All Fields]) OR "breast 

feeding"[All Fields]) AND ("Intervention (Amstelve-

en)"[Journal] OR "intervention"[All Fields] OR "Interv Sch 

Clin"[Journal] OR "intervention"[All Fields])) AND "Caregi-

vers"[Mesh]) AND "Alzheimer Disease"[Mesh] 

 

Año de publica-

ción: 2006 – 2016. 

Idioma: español, 

inglés o portu-

gués. 

 

 

85 

CINHAL  nursing intervention AND alzheimer disease AND support 

AND caregivers 

Año de publica-

ción: 2006 - 2016. 

Idioma: inglés o 

español. 

Que contenga el 

 

37 
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texto completo. 

 

ENFISPO (cuidadores) and (alzheimer)  

2006 - 2016 

2 

SCOPUS nursing intervention AND principal caregiver AND alzhei-

mer disease AND support. 

Año de publica-

ción: 2006 – 2016.  

Tema: enfermería 

y psicología. 

Idioma: inglés, 

español o portu-

gués. 

 

 

27 

ISI Web 

of Know-

ledge  

TOPIC: (nursing intervention) AND TOPIC: (alzheimer di-

sea-

se) AND TOPIC: (caregivers)AND TOPIC: (psychosocial 

support) 

Año de publica-

ción: 2006 – 2016. 

Idioma: inglés o 

español. 

 

 

47 

CUIDEN (intervenciones de enfermería) OR (nursing intervention) 

AND (alzheimer) AND (cuidador) OR (caregiver). 

2006 – 2016  

3 
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BDEN-

FERM 

(intervenciones de enfermería) OR (nursing intervention) 

AND (alzheimer) AND (cuidador) OR (caregiver). 

2006 – 2016  

3 
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ANEXO IV: Tabla X: Resultados de la búsqueda de art ículos origina-

les 

Tabla XI: Inclusión de los resultados de búsqueda de artículos originales. 

REFERENCIA INLUSIÓN MOTIVO DE EXLU-

SIÓN 

1. Allen AM. Identifying Ne-

eds Of Older Adults With 

Alzheimer's Disease And 

Related Dementias In A 

Rehabilitation Setting: 

Perceptions Of Formal 

And Informal Caregivers: 

Arizona State University; 

2014. 

 

 

No 

 

Compara los cuidados 

percibidos por los cui-

dadores profesionales 

y no profesionales 

2. Applebaum AJ, Farran 

CJ, Marziliano AM, Pas-

ternak AR, Breitbart W. 

Preliminary study of 

themes of meaning and 

psychosocial service use 

among informal cancer 

caregivers. Palliative and 

Supportive Care. 

2014;12(2):139-48. 

 

 

No 

 

Trata de los cuidado-

res de personas con 

cáncer en Cuidados 

Paliativos 

3. Barton C, Merrilees J, 

Ketelle R, Wilkins S, Mi-

ller B. Implementation of 

 

 

No 

Evalúa una interven-

ción enfermera en el 

paciente con demen-
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advanced practice nurse 

clinic for management of 

behavioral symptoms in 

dementia: a dyadic inter-

vention (innovative prac-

tice). Dementia (London). 

2014;13(5):686-96. 

 

cia 

4. Beard RL, Fetterman DJ, 

Wu B, Bryant L. The Two 

Voices of Alzheimer's: 

Attitudes Toward Brain 

Health by Diagnosed In-

dividuals and Support 

Persons. Gerontologist. 

2009;49. 

 

No No incluye interven-

ciones de enfermería 

5. Beaudet L, Ducharme F. 

Living with moderate-

stage parkinson disease: 

Intervention needs and 

preferences of elderly 

couples. Journal of Neu-

roscience Nursing. 

2013;45(2):88-95. 

 

 

No 

 

Trata del Parkinson 

6. Bekhet AK, Zauszniewski 

JA. Psychometric as-

sessment of the depres-

sive cognition scale in 

caregivers of persons 

with dementia. Issues in 

 

No 

 

Estudio de cohortes 
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Mental Health Nursing. 

2013;34(9):678-84. 

 

7. Bhattacharya S, Vogel A, 

Hansen ML, Waldorff FB, 

Waldemar G. Generic 

and disease-specific 

measures of quality of li-

fe in patients with mild 

Alzheimer's disease. 

Dement Geriatr Cogn 

Disord. 2010;30(4):327-

33. 

 

 

No 

 

No aporta intervencio-

nes de enfermería 

8. Brodaty H, Mittelman M, 

Gibson L, Seeher K, 

Burns A. The effects of 

counseling spouse care-

givers of people with 

Alzheimer disease taking 

donepezil and of country 

of residence on rates of 

admission to nursing 

homes and mortality. Am 

J Geriatr Psychiatry. 

2009;17(9):734-43. 

 

 

No 

 

Evalúa la acción de la 

toma de un fármaco 

9. Bunn F, Goodman C, 

Pinkney E, Drennan VM. 

Specialist nursing and 

community support for 

the carers of people with 

 

No 

 

No especifica demen-

cia 
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dementia living at home: 

an evidence synthesis. 

Health & Social Care in 

the Community. 

2016;24(1):48-67. 

 

10. Bunn F, Goodman C, 

Sworn K, Rait G, Brayne 

C, Robinson L, et al. 

Psychosocial Factors 

That Shape Patient and 

Carer Experiences of 

Dementia Diagnosis and 

Treatment: A Systematic 

Review of Qualitative 

Studies. Plos Medicine. 

2012;9(10). 

 

 

 

No 

 

No trata la demencia 

tipo Alzheimer 

 

11. Burns A, Mittelman M, 

Cole C, Morris J, Winter 

J, Page S, et al. Transcul-

tural Influences in De-

mentia Care: Observa-

tions from a Psychoso-

cial Intervention Study. 

Dementia and Geriatric 

Cognitive Disorders. 

2010;30(5):417-23. 

 

 

No 

 

No incluye interven-

ciones de enfermería 

para el cuidador 

12. Cabin WD. Medicare   
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Constrains Social Wor-

kers' and Nurses' Home 

Care for Clients with Alz-

heimer's Disease. Social 

Work. 2015;60(1):75-83. 

 

No Trata de cuidadores 

profesionales 

13. Carson VB, Smarr RR. 

Becoming an Alzheimer's 

whisperer: responding to 

challenging behaviors. 

Home Healthc Nurse. 

2007;25(10):628-36. 

 

 

No 

 

No trata a los cuidado-

res de personas con 

Alzheimer 

14. Cheng ST, Lau RW, Mak 

EP, Ng NS, Lam LC. Be-

nefit-finding intervention 

for Alzheimer caregivers: 

conceptual framework, 

implementation issues, 

and preliminary efficacy. 

Gerontologist. 

2014;54(6):1049-58. 

 

 

No 

 

Estudio de casos y 

controles 

15. Chiatti C, Rimland JM, 

Bonfranceschi F, Masera 

F, Bustacchini S, Casset-

ta L. The UP-TECH pro-

ject, an intervention to 

support caregivers of 

Alzheimer's disease pa-

tients in Italy: preliminary 

findings on recruitment 

 

No 

 

Ensayo clínico 
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and caregiving burden in 

the baseline population. 

Aging & Mental Health. 

2015;19(6):517-25 9p. 

 

16. Connor KI, McNeese-

Smith DK, Vickrey BG, 

van Servellen GM, Chang 

BL, Lee ML, et al. Deter-

mining care management 

activities associated with 

mastery and relationship 

strain for dementia care-

givers. J Am Geriatr Soc. 

2008;56(5):891-7. 

 

 

No 

 

Trata de cuidadores 

profesionales 

17. Cooper C, Katona C, 

Orrell M, Livingston G. 

Coping strategies, anxie-

ty and depression in ca-

regivers of people with 

Alzheimer's disease. Int J 

Geriatr Psychiatry. 

2008;23(9):929-36. 

 

 

No 

 

Evalúa el impacto de 

las estrategias de 

apoyo 

18. Coulehan MB, Rossie 

KM, Ross AJ. Developing 

a novel Internet-based 

psychoeducational inter-

vention for dementia ca-

regivers. AMIA  Annual 

Symposium proceedings 

 

No 

 

Artículo de periódico 
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/ AMIA Symposium AMIA 

Symposium. 2008:915-. 

 

 

19. Curtin AJ. Individualized 

Skills Training Program 

for Community-Dwelling 

Adults with Mild Alzhei-

mer's Disease. Journal of 

Gerontological Nursing. 

2011;37(10):20-9 10p. 

 

 

No 

 

No trata de los cuida-

dores de las personas 

con Alzheimer 

20. Czaja SJ, Gitlin LN, 

Schulz R, Zhang S, Bur-

gio LD, Stevens AB, et al. 

Development of the risk 

appraisal measure: a 

brief screen to identify 

risk areas and guide in-

terventions for dementia 

caregivers. J Am Geriatr 

Soc. 2009;57(6):1064-72. 

 

 

No 

 

Expone la demencia 

en general 

21. Czaja SJ, Loewenstein D, 

Schulz R, Nair SN, Per-

domo D. A Videophone 

Psychosocial Interven-

tion for Dementia Care-

givers. American Journal 

of Geriatric Psychiatry. 

2013;21(11):1071-81. 

 

 

No 

 

Expone la demencia 
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