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RESUMEN

La finalidad del presente estudio es determinar la relacion entre apoyo social
percibido y sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro
autista (TEA) en un centro psicologico y terapeutico de Lima sur 2025, para el
desarrollo de esta investigacion se planteé un disefio no experimental de tipo
basico, descriptivo-correlacional empleando un muestreo no probabilistico.

La muestra involucro un total de 234 madres de nifios con trastorno del
espectro autista, cuyas edades oscilan entre 25 y 45 anos. Los instrumentos que se
utilizaron fueron el Cuestionario de Apoyo Social Percibido y la Escala de
sobrecarga del cuidador de Zarit.

Los resultados obtenidos evidenciaron una correlacion negativa alta y
significativa entre el apoyo social percibido y la sobrecarga del cuidador (rho = -
0.936; p < 0.001). Esto indica que, a mayor percepciéon de apoyo social, menor es
la sobrecarga experimentada por las madres de nifios con trastorno del espectro

autista (TEA).

Palabras clave: apoyo social percibido, sobrecarga del cuidador, madres, autismo.
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ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the relationship between
perceived social support and caregiver burden among mothers of children with
Autism Spectrum Disorder (ASD) in a psychological and therapeutic center located
in South Lima, 2025. For the development of this research, a non-experimental,
basic, descriptive-correlational design was employed, using a non-probabilistic

sampling method.

The sample consisted of 234 mothers of children diagnosed with ASD, whose
ages ranged from 25 to 45 years. The instruments used were the Perceived Social

Support Questionnaire and the Zarit Caregiver Burden Scale.

The results showed a high and significant negative correlation between
perceived social support and caregiver burden (rho = -0.936; p < 0.001). This
indicates that higher levels of perceived social support are associated with lower
levels of caregiver burden among mothers of children with Autism Spectrum

Disorder (ASD).

Keywords: perceived social support, caregiver burden, mothers, autism.
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INTRODUCCION

Segun MINSA (2024) en Peru se han atendido alrededor de 77 678 casos de
infantes diagnosticados con el Trastorno del Espectro Autista (TEA) mostrando un
aumento sostenido en el ultimo afo, lo que genera gran incertidumbre, temor y
confusion en las familias que no poseen algun conocimiento previo sobre esta
condicion del neurodesarrollo. Del mismo modo, la busqueda de intervenciones
terapéuticas basadas en evidencia, la negativa de las instituciones publicas y/o
privadas en admitir estudiantes con TEA en sus aulas, la exposicion a situaciones
estigmatizantes a través de actos discriminatorios en espacios publicos ante las
conductas desreguladas de los nifios, representan factores estresores en los
apoderados, y como consecuencia generando en ellos situaciones de estrés

cronico, ansiedad y depresion.

Por lo tanto, el presente estudio tiene como propésito reforzar la importancia
del bienestar psicoemocional de los cuidadores debido a la influencia directa que
presenta en el desarrollo integral de los nifios bajo su cuidado, asi como, contribuir
en la mejora de futuros programas de intervencién que afronten dicha problematica
y brindar informacion actualizada a proximos investigadores que deseen

antecedentes de ambas variables.

De tal manera que, este estudio de investigacion busca conocer cual es el
nivel de relacion entre el apoyo social percibido y sobrecarga del cuidador en
madres de nifios con autismo. Si bien, los ascendientes directos o colaterales
desempenfian un rol significativo en el bienestar del menor, esta investigacién tiene
como objetivo determinar el nivel de relacién entre el apoyo social percibido y la

sobrecarga en madres como cuidadoras primarias.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es considerado una condicion del
neurodesarrollo el cual se caracteriza por la alteracién en la comunicacion y en la
interaccién social. Asimismo, la Organizacion Mundial de la Salud - OMS (2023),
estima que 1 de cada 100 nifios en el mundo presenta este diagndstico y en Peru
se atendieron alrededor de 77 678 casos en el ultimo afio (MINSA, 2024). Mientras
gue en Estados Unidos se considera que la prevalencia de TEA es en un 47%
mayor en nifios de madres solteras en comparacion con aquellos que crecen en
hogares con padres casados (Kogan et al., 2018), lo que plantea retos
significativos tanto para las personas con autismo como para sus familiares. En
particular, las madres, quienes suelen asumir el rol principal de cuidadoras, lo que
impacta negativamente en sus actividades cotidianas y su calidad de vida,
generando una sobrecarga emocional, fisica y mental al centrarse plenamente en

el cuidado del menor.

En ese sentido, la sobrecarga del cuidador que experimentan las madres,
quienes desempefian este rol de forma primaria en el contexto de esta
investigacion, puede generar diferentes consecuencias negativas en su bienestar
en general, entre ellas estan expuestas a desarrollar problemas relacionados con
el estrés, agotamiento y aislamiento social, debido a la falta de interaccion con
amigos o familiares (Rios et al., 2022). Por ello, estudios como el de Periche y
Pantoja (2022), sefalan que el 83% de las madres de nifios con autismo presentan
sintomas significativos de estrés, lo cual evidencia la gran sobrecarga que

enfrentan. Si bien, el diagnostico puede afectar a todo el entorno del sujeto, la



persona mas afectada es aquella que adquiere el rol de cuidador primario porque
adquirir una mayor responsabilidad modifica de manera drastica el estilo de vida
del cuidador y puede, en consecuencia, generar problemas de salud a corto o

largo plazo.

Asimismo, los cuidadores de nifios con autismo, en su mayoria las madres,
suelen experimentar una baja realizacion personal y un agotamiento emocional,
un 97.6% sufre el riesgo de desarrollar el sindrome de burnout, ademas de
presentar despersonalizacion (Arias et al., 2019). De tal manera que, esta
situacion incrementa la vulnerabilidad de estas madres a padecer diferentes
trastornos psicologicos que afectan significativamente distintos ambitos

personales y emocionales.

Por otro lado, los nifios con TEA necesitan de diversas intervenciones,
como las terapias de lenguaje, ocupacionales, conductuales y otros, las cuales
suelen llevarse a cabo en centros especializados. No obstante, la falta de
continuidad o acceso a estas terapias puede generar alteraciones en los nifios, lo
gue a su vez incrementa las dificultades y la sobrecarga en los padres (Lira et al.,

2022).

En este contexto, el apoyo social percibido se vuelve un recurso
fundamental para enfrentar las dificultades de estas situaciones, por lo que la
presencia de servicios comunitarios, o el apoyo de familiares o amigos, no solo
contribuyen a la reduccion del estrés y aligerar las cargas emocionales vy fisicas
asociadas al cuidado, sino que también actian como un factor protector frente a
otros problemas de salud mental y promueve un ambiente mas saludable para las

madres cuidadoras de nifios con autismo (Flores y Villanueva, 2024).



Por otro lado, el Instituto Nacional de Salud del Nifio (2024) ha reportado
un aumento considerable en las atenciones por TEA en los Ultimos afios,
proyectandose que se reciban a 4000 nifios aproximadamente, lo cual refleja la
gran demanda que tienen los centros especializados y la necesidad de fortalecer

los recursos disponibles para esta poblacion.

Por ello, el Estado peruano promulgé el Plan Nacional para las personas
con Trastorno del Espectro Autista (TEA) 2019 — 2021 con el objetivo de que
puedan ejercer sus derechos en igualdad de condiciones y de priorizar el
diagndstico precoz, atencion y tratamiento de las personas autistas (CONADIS,
2019). Sin embargo, la efectividad de este plan se ha visto limitada por diferentes
factores, ya que su implementacién ha presentado desafios significativos como la
falta de capacitacion de los gobiernos regionales y locales acerca de sus
responsabilidades frente al Plan TEA (CONADIS, 2023). Por lo que también ha
limitado la integracién al mercado laboral y la deteccién temprana de este grupo

de la poblacion para recibir una atencioén oportuna (MIMP, 2020).

Asimismo, existen organizaciones que se enfocan en abordar las
necesidades de las personas con autismo, entre los cuales se destacan ASPAU
Perd, Fundaciéon ConecTEA, MADI Perq, De la Mano Del Autismo entre otros, los
cuales tiene el fin de ofrecer servicios de apoyo y orientacion tanto a las personas
con TEA como a sus familiares para mejorar su calidad de vida, ademas,
promueven el desarrollo de habilidades y estrategias de afrontamiento para aliviar
la carga emocional que ellos enfrentan. Sin embargo, estas organizaciones se ven
afectadas por la falta de politicas publicas efectivas que respalden sus esfuerzos

y la baja sensibilizacion publica respecto a este diagnadstico.



Ademas, el desconocimiento sobre el autismo puede generar una exclusion
social y conductas estigmatizantes, lo cual provoca que las personas con TEA 'y
sus familias sean victimas de los perjuicios creados por la sociedad. Es por ello
gue, se enfrentan a ser objeto de discriminacién y a la privacion injusta de servicios
de salud y educacion, incluso a oportunidades para relacionarse con su entorno
(OMS, 2023). En ese sentido, la sociedad cumple un rol muy importante en la
consolidacion de las habilidades emocionales de los autistas, puesto que, el apoyo
social y emocional les permite enfrentar las dificultades propias de esta condicion

(Escobar et al., 2024).

De este modo, se destaca la importancia del apoyo social percibido para
una proteccion integral tanto para los nifios con autismo como para sus familiares,
puesto que este tipo de apoyo no solo ayuda a sobrellevar las barreras sociales,
sino que permiten la disminucion de la carga emocional, fisica y mental que

enfrentan las madres en su rol de cuidadoras (Flores y Villanueva, 2024).

El presente estudio tiene como objetivo analizar la relacién entre las
variables, apoyo social percibido y la sobrecarga del cuidador en madres de nifios
y nifias con autismo. Si bien es cierto, la sobrecarga que experimentan estas
mamas es debido a la atencion constante que requieren sus hijos, ello puede
aumentar o disminuir de acuerdo al nivel de apoyo que presenten en el contexto

social familiar o comunitario (Lopez y Ushifiahua, 2022).



1.2.

1.21.

1.2.2.

FORMULACION DEL PROBLEMA

GENERAL

¢ Cual es el nivel de relacion entre el apoyo social percibido y sobrecarga
del cuidador en madres de nifilos con trastorno del espectro autista en un
centro psicolégico y terapéutico de Lima sur, 20257

ESPECIFICOS

PE1: ¢ Cual es el nivel de sobrecarga del cuidador en madres de nifios con
trastorno del espectro autista en un centro psicologico y terapéutico de Lima
sur, 20257

PE2: ;Cual es el nivel de apoyo social percibido en madres de nifios con
trastorno del espectro autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima
sur, 20257

PE3: ¢ Cual es el nivel de relacion entre la dimensién afectiva y sobrecarga
del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro autista en un
centro psicolégico y terapéutico de Lima sur, 20257

PE4: ;Cual es el nivel de relacion entre la dimensidon emocional y
sobrecarga del cuidador en madres de nifilos con trastorno del espectro
autista en un centro psicologico y terapéutico de Lima sur, 20257

PE5: ;Cual es el nivel de relacion entre la dimension instrumental y
sobrecarga del cuidador en madres de nifos con trastorno del espectro
autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 20257

PEG6: ¢;Cual es el nivel de relacion entre la dimension interactiva vy
sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro

autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 20257



1.3. JUSTIFICACION

A nivel tedrico, debido los cambios en las dinamicas familiares, sociales y
ambientales, la interaccion de los nifios y el cuidado requiere de mayor
preparacion por parte de los cuidadores. Es por ello que, con este estudio se
pretende ampliar el conocimiento sobre el apoyo social y la sobrecarga que
presentan las madres. De esta manera servira como base para futuras

intervenciones en esta linea.

A nivel practico, permitira mejorar las intervenciones de los especialistas,
ya que permitiran realizar planes de atencidn no solo para los nifios, quienes son
los principales usuarios de los centros de salud, sino también para las madres,
realizando psicoeducacion y soporte emocional, y no solamente una sesidn

informativa de los avances de las terapias de los nifios.

A nivel social, aumentara la sensibilidad y visibilidad de esta poblacion,
tanto para los servicios educativos y de salud, ya que existen pocos estudios al
respecto. Por lo que los resultados seran una fuente de informacion para realizar
intervenciones psicoeducativas y brindar una atencién especial no solo a los nifios

con autismo, sino también a las madres.

A nivel metodoldgico, se justifica por el uso de prueba validadas en el
contexto peruano, quienes cumplen con los criterios de validez y confiabilidad.

Asimismo, la poblacion sera exclusivamente con madres de nifios con autismo.

1.4. DELIMITACION DEL AREA DE ESTUDIO

En relacién a la delimitacion sobre el contexto social, el presente estudio se

realizara con madres que cumplen el rol de cuidadoras de sus nifios con



diagnostico de autismo. A nivel espacial, la investigacion se llevara a cabo en 3

sedes de un centro psicoldgico de Lima Sur durante el segundo trimestre del 2025.

1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

En referencia a las limitaciones en la investigacion, tenemos la escasez de
investigaciones actuales sobre las variables apoyo social percibido y sobrecarga
del cuidador en relacion a los nifios con diagnostico del espectro autista, lo cual
limita las alternativas para recopilar informacién. Sin embargo, dentro de los pocos
estudios nacionales se logré6 conseguir antecedentes relevantes que aportan
significativamente en la investigacion.

La presente investigacion tiene como linea de investigacion: Salud global,
segun la Resolucion de Consejo Universitario N° 104-2024-CU de la Universidad
Privada San Juan Bautista (UPSJB) la presente linea de investigacidén se encarga
de estudiar dificultades que impactan a diversas poblaciones y abordar sus
problematicas. No solo en el ambito médico, sino también en aspectos sociales,
politicos y econdmicos que influyen directa o indirectamente a la salud, y requieren
un enfoque practico e interdisciplinario.

En cuanto al objetivo de responsabilidad social, segun la Organizacion de
las Naciones Unidas - ONU (2018), el presente estudio se suma al tercer objetivo
de desarrollo sostenible: “Salud y bienestar” y los planes de la UNICEF que
propone la importancia del cuidador primario en los nifios, ya que en los primeros

anos de vida se presenta el mayor desarrollo, psicologico y biolégico.



1.6.

1.6.1.

1.6.2.

OBJETIVOS

GENERAL

Determinar el nivel de relacidn entre el apoyo social percibido y sobrecarga
del cuidador en madres de nifilos con trastorno del espectro autista en un
centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

ESPECIFICOS

OE1: Determinar el nivel de sobrecarga del cuidador en madres de nifios
con trastorno del espectro autista en un centro psicolégico y terapéutico de
Lima sur, 2025.

OE2: Determinar el nivel de apoyo social percibido en madres de nifios con
trastorno del espectro autista en un centro psicolégico y terapéutico de Lima
sur, 2025.

OE3: Determinar el nivel de relaciéon entre la dimension afectiva y
sobrecarga del cuidador en madres de nifilos con trastorno del espectro
autista en un centro psicologico y terapéutico de Lima sur, 2025.

OE4: Determinar el nivel de relacién entre la dimensién emocional y
sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro
autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

OES5: Determinar el nivel de relacién entre la dimension instrumental y
sobrecarga del cuidador en madres de nifilos con trastorno del espectro
autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

OEG6: Determinar el nivel de relacion entre la dimension interactiva y
sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro

autista en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.



1.7 HIPOTESIS
1.7.1 GENERAL
— La relacion entre el apoyo social percibido y sobrecarga del cuidador es
significativa e inversa, es decir, a mayores niveles de apoyo social menor
nivel de sobrecarga en madres de nifios con trastorno del espectro autista

en un centro psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

1.7.2 ESPECIFICOS

HE1: Existe una relacién inversa entre la dimensién afectiva y sobrecarga
en madres de nifios con trastorno del espectro autista en un centro
psicologico y terapéutico de Lima sur, 2025.

— HEZ2: Existe una relacion inversa entre la dimension emocional y sobrecarga
en madres de nifios con trastorno del espectro autista en un centro
psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

— HES3: Existe una relacién inversa entre la dimension instrumental y
sobrecarga en madres de nifios con trastorno del espectro autista en un
centro psicolégico y terapéutico de Lima sur, 2025.

— HEA4: Existe una relacion inversa entre la dimensién interactiva y sobrecarga

en madres de nifios con trastorno del espectro autista en un centro

psicoldgico y terapéutico de Lima sur, 2025.

1.8 PROPOSITO

La investigacion tiene como propodsito generar conciencia sobre la
relevancia que tiene la salud mental de los cuidadores primarios y como influye
tanto en su bienestar personal, como en la calidad de cuidado que brindan.

Asimismo, contribuir en la mejora de futuros programas de intervencion que



afronten dicha problematica y brindar informacion actualizada a proximos

investigadores que deseen antecedentes de ambas variables.
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CAPITULO IlI: MARCO TEORICO
21 ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS

Antecedentes Nacionales

Flores & Villanueva (2024) desarrollaron su investigacién en instituciones
educativas para infantes con habilidades diferentes en Lima. Dicho estudio tuvo
como objetivo determinar la relacion entre la sobrecarga y el apoyo social del
cuidador primario de nifios y nifias con habilidades diferentes. Este estudio es de
tipo cuantitativo y con disefio no experimental, en ese sentido la técnica utilizada
fue la encuesta, siendo asi se aplicd dos instrumentos (cuestionarios) a una
muestra de 113 cuidadores primarios. Los resultados reflejaron una correlacion
negativa y significativa entre el apoyo social y la sobrecarga del cuidador primario
(Rho=-0.427, p=0.000). Por ultimo, se pudo concluir que de acuerdo con la
informacion analizada hubo predominio del nivel bajo en el nivel de apoyo social
a los cuidadores, y que, a un mayor nivel de apoyo social, existe un menor nivel

de sobrecarga del cuidador primario de nifios con habilidades diferentes.

Torres (2024) realizé una investigacion con la finalidad de determinar el
nivel de sobrecarga de los cuidadores primarios de nifios y niflas con TEA
(Trastorno del Espectro Autista) de 3 a 12 afios en una institucion civil en
Chorrillos, Lima. El estudio tuvo un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo, en el
cual se aplicé un cuestionario basado en la Escala de Sobrecarga del cuidador —
Zarit a una muestra de 52 cuidadores. De acuerdo con el analisis de datos, se
obtuvo como resultado que, el 50% de la poblacién no presenta sobrecarga y el
42.3% evidencio sobrecarga leve. Ademas, se pudo identificar que con respecto a
la dimensién Impacto del cuidado el 63.5% del total no presenta sobrecarga. Por
lo tanto, el investigador concluyé que se acepta la hipotesis nula en la que se
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menciona que los cuidadores de nifios con TEA, en su mayoria, no presentan

sobrecarga.

Brolrzovich (2023) desarrolld6 una investigacion que tuvo como obijetivo
determinar la relacion entre la calidad de vida y estrategias de afrontamiento al
estrés en madres de nifios con TEA. Para lograr dicho fin, el estudio mantuvo un
enfoque cuantitativo y correlacional, en el cual participaron 50 madres de nifios
con TEA pertenecientes a un centro educativo de Lima, a quienes se les aplico el
cuestionario de afrontamiento al estrés (COPE) y la Escala de calidad de vida
elaborada por Olson y Howard en 1982. Los resultados mostraron que hay una
correlacion positiva y significativa entre la calidad de vida y los estilos de
afrontamiento al estrés (Rho=0.411, p<0.05). Por lo tanto, se concluy6 que la
hipbtesis planteada era correcta, y ademas al analizar las dimensiones de los
estilos de afrontamiento del estrés (Estilo de afrontamiento orientado al problema,
orientado a la emocidn y otros estilos adicionales) con la calidad de vida hubo una

relacion positiva y significativa con cada una de ellas.

Lopez & Ushinahua (2022) decidieron realizar su estudio enfocandose en
determinar la relacidn entre el estrés parental y el apoyo social percibido en padres
de familia de hijos con TEA en Lima. Dicha investigacion es de tipo cuantitativa y
correlacional — descriptiva, para ello se aplicd un cuestionario a una muestra que
estaba constituida por 50 padres de familia (37 de género femenino y 13 de género
masculino). Los resultados revelaron que hay una relacion inversa y significativa
estadisticamente entre el estrés parental y el apoyo social percibido (p<0.001,
Rho=-0.545) y se encontré que el 74% de los padres de familia presentaron alto

estrés parental y el 30% tuvo un alto apoyo percibido amigos. En conclusion, se
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confirmé que el apoyo social funciona como una estrategia de afrontamiento que

ayuda en la moderacion del estrés parental de los padres de hijos con TEA.

Francisco (2022) realizaron un estudio que tuvo como propdsito determinar
la relacion entre las competencias y estrés parental en padres de hijos con TEA
que estudian en instituciones educativas privadas de Lima. Para ello, la
investigacion tuvo un enfoque cuantitativo y fue de tipo correlacional, en el cual
participaron 115 padres y madres, quienes respondieron a cuestionarios
adaptados y validados. Como resultado se obtuvo que, hay una correlacion
positiva, moderada y significativa entre las competencias y el estrés parental
(Rho=0.389, p<0.01). En conclusion, mientras mayores sean las competencias

parentales, sera mayor el nivel de estrés parental.

Antecedentes Internacionales

Papadopoulos et al. (2024 ) desarrollaron una investigacién en Grecia, cuyo
objetivo fue investigar como las madres perciben y afrontan el TEA de sus hijos y
los déficits centrales en la comunicacién en el tiempo inicial después del
diagndstico y el impacto de estos factores en la calidad de vida familiar y los
cambios observados después de un afo. El estudio es de tipo cuantitativo y
prospectivo, para ello se tuvo una muestra de 53 madres, a quienes se les aplico
un cuestionario aprobado por el hospital infantil de procedencia. De acuerdo con
los resultados, se evidencio que la calidad de vida se correlaciond positivamente
con el apoyo emocional de los demas (p<0.05). A partir de ello, se concluyé que
las madres del estudio tenian una calidad de vida familiar moderada incluso un

ano después del diagnédstico y que utilizaron estrategias de afrontamiento
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adaptativas como planificacion, aceptacion, apoyo emocional e informativo,

replanteamiento positivo y afrontamiento activo.

Pardo-Salamanca et al. (2024) se propusieron explorar las implicaciones
del apoyo social (apoyo confidente y afectivo) y las caracteristicas del nifio
(problemas emocionales, conductuales y de suefio) en el estrés parental en TEA
y TDAH en Espana. Ademas, se examinaron las diferencias entre madres de nifios
con TEA, TDAH y TD respecto de las variables antes mencionadas. Con este fin,
se aplicaron cuestionarios a una muestra de 120 madres. En cuanto a los
resultados, estos evidenciaron estadisticamente significativas entre los grupos
clinicos y el grupo TD sin diferencias significativas entre grupos clinicos en
referencia a la variable de apoyo social (p<0.001). Asimismo, determinaron que
hay una correlacion negativa y significativa entre el estrés parental con apoyo
confidente (r=-0.75, p<0.01) y el apoyo afectivo (r=-0.67, p<0.01) en el grupo de
TEA. En conclusion, en cuanto mayor sea cualquiera de las dos dimensiones

evaluadas del apoyo social, el estrés parental sera menor.

Wasay & Khan (2023) realizaron un estudio en Pakistan enfocado en
determinar la relacién entre el estigma percibido, el apoyo social, la carga de
cuidado y el ajuste marital entre las madres que tienen hijos diagnosticados con
TEA. El estudio es de tipo cuantitativo y correlacional, en el cual participaron 100
madres entre 24 y 55 afos, ademas se utilizé cuestionarios basados en la escala
de Likert. Como resultado se obtuvo que, hay una relacion significativamente
positiva entre el apoyo de otras personas importantes (r=0.39), el apoyo familiar
(r=0.49) y el apoyo de los amigos (r=0.31) con el ajuste marital. Por otro lado, hay
una relacion significativamente negativa entre autoestigma percibido (r=-0.30) y la
carga del cuidador (r=-0.37) con el ajuste marital. Al elaborar el modelo de
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regresion teniendo en cuenta la carga del cuidador, ocupacion, el estigma y el
apoyo social como variables predictoras resulté ser significativo (r=0.39, p<0.001).
En conclusion, se determind que el bajo apoyo social y la alta carga de cuidado
estaban significativamente relacionados con el bajo ajuste marital entre las
madres, y ademas se determin6 que dos dimensiones del apoyo social (familia y
amigos) y la carga de cuidado constituyeron predictores significativos del ajuste

marital.

Khan et al. (2022) realizaron una investigacion en Pakistan con el objetivo
de comprobar la relacion entre el locus control, el apoyo social y la calidad de vida
de las madres de nifios con TEA y comparar dichas variables entre madres de
nifios de la comunidad y madres de nifios con TEA. Para ello, una muestra de 200
madres (100 de nifios con TEA, 100 nifios convencionales) completé un
cuestionario basado en la Escala de Locus Control de Rotter, la Escala
multidimensional de apoyo social percibido, y la Escala de Calidad de Vida WHO.
Entonces, los resultados evidenciaron una diferencia significativa entre las
puntuaciones de apoyo social percibido por las madres de nifios con TEA y las
madres de nifios convencionales (p<0.01). Ademas, se demostré que hay una
relacion significativamente positiva entre el apoyo social percibido y la calidad de
vida de las madres de nifios con TEA (r=0.37, p<0.01). Por ultimo, se concluyo que
las madres de niflos con TEA tienen un bajo nivel de apoyo social percibido, un
locus control externo y una baja calidad de vida en comparacion con las madres

de nifios convencionales.

Hussein & Mohammed (2021) decidieron realizar su investigacion en la
ciudad de Al-Nasiriyah, Iraq. Dicho estudio tuvo el propdsito de determinar la
influencia del apoyo social percibido en el bienestar psicolégico de madres de
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nifos con autismo. Siendo asi, se desarrollé mediante un disefio descriptivo
correlacional, en el cual 100 madres de nifios con TEA respondieron a un
cuestionario. Los resultados mostraron que el apoyo social percibido tiene un
fuerte impacto positivo en el bienestar psicologico de las madres que tienen hijos
con TEA (B=0.881, p=0.001). En conclusion, cuanto mayor sea el apoyo social

percibido se tendra un bienestar psicolégico mejor.

2.2 BASES TEORICAS
Para el desarrollo de esta investigacion, se ha considerado pertinente

definir las siguientes teorias:

2.2.1. Trastorno del espectro autista

En un principio, Kanner (1943, como se cita en (McDougle, 2016) enfatizé
en que la condicidn autista era congénita y estaba constituida por dos
caracteristicas principales: el aislamiento social extremo y la necesidad de
uniformidad (intolerancia al cambio) en un mundo no social. Las personas con
dicha condicion, suelen presentar la necesidad de mantener la homogeneidad en
su entorno y actividades diarias, esto puede manifestarse como una adherencia

estricta a una rutina o una preferencia por la repeticion de ciertas actividades.

Por otro lado, Aguilar & Igualada (2019) definen al trastorno del espectro
autista como un conjunto de trastornos del desarrollo complejos de origen
neurobioldgico que se caracterizan por deficiencias persistentes en la
comunicacion e interaccion social, esto incluye las dificultades para iniciar o
mantener una conversacion, no comprender ciertos matices como el sarcasmo o
las metaforas, y por patrones de comportamiento restrictivos y repetitivos, como

las hiperfijaciones. Estos intereses pueden ser inusuales en términos de
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intensidad o especificidad, y la persona puede dedicar largas horas explorando de

forma detallada aquellos intereses

Dicho esto, segun comenta Lopez (2017) la Teoria Sociocultural de
Vygotsky tiene como idea principal que el proceso de aprendizaje logra
desarrollarse mediante la interaccion social y cultural. Esto implica que el individuo
adquiere nuevos conocimientos a través de interacciones dinamicas con los
miembros de su entorno. Esta teoria es crucial para comprender como los infantes
con Trastorno del Espectro Autista (TEA) logran desarrollar habilidades cognitivas
y sociales. Vygotsky en esta teoria destacaba la Zona de Desarrollo Proximo
(ZDP) como el espacio donde las instrucciones de un tercero son necesarias para
que el individuo pueda avanzar mas alla de su capacidad actual. Esto se relaciona
con las intervenciones terapéuticas (conductuales, linguisticas y/o ocupacionales)
en un nifio con TEA y como gradualmente el menor después de ello va

aumentando ciertas habilidades dentro de su ZDP.

2.2.2. Apoyo social

Uchino (2004) menciona que la definicion usual de apoyo social incluye
ambos: las estructuras de una vida social individual y de manera mas explicita las
funciones que podrian atender a ello. Cada persona forma parte de una red que
incluyen a la familia, amigos, compafieros de trabajo, y otros. En conjunto, estas
relaciones son lo que se llama “la estructura social del individuo”. Esta estructura

varia mucho dependiendo de la situacion en la que se encuentre.

Por otra parte, Albrecht & Adelman (1987, como se cita en (LAM, 2019)
conceptualizan al apoyo social como la comunicacién verbal y no verbal entre

receptores y proveedores que reduce la incertidumbre sobre la situacion, el yo, el
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otro o la relacion, y funciona para mejorar la percepcion de control personal en la
propia experiencia de vida. Cuanto mas claro y coherente sea el mensaje en
ambos niveles de comunicacion, menor sera la confusion y mayor la confianza en

la situacion.

Cohen et al. (2000) consideran que el apoyo social esta referido a cualquier
proceso a través del cual las relaciones sociales pueden promover salud y
bienestar. Es decir, como interviene la red de apoyo en el individuo en situaciones

de incertidumbre o dificultades emocionales.

Mientras que, Caplan & Killilea (1976, como se cita en (Liu, 2019)) definen
al apoyo social como el conjunto de vinculos entre individuos o grupos que ayudan
a mejorar la competencia adaptativa para afrontar crisis y transiciones vitales a
corto plazo, asi como desafios, factores estresantes y privaciones a largo plazo.
Superar desafios se vuelve mas llevadero con un grupo de apoyo fuerte y
confiable que brinde un correcto respaldo emocional, practico y psicolégico.
Cuando una persona cuenta con estas formas de respaldo emocional, se puede
observar una mayor capacidad para mantenerse en un estado mas equilibrado, lo

que repercute en su estabilidad en su desempefio cotidiano.

2.2.3. Sobrecarga

American Pshychological Association (2018) define a la sobrecarga como
una condicion psicolégica en las que las situaciones y experiencias son tan
estimulantes cognitiva, perceptual y emocionalmente que ponen a prueba o
incluso supera la capacidad del individuo para procesar la informacion entrante.
Se refieren a un estado de saturacion que puede generar respuestas

desproporcionadas, afectando el juicio, la conducta adaptativa y la autorregulacion
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emocional del individuo, debido a una acumulacion excesiva de estimulos internos

y externos que exceden su capacidad de procesamiento emocional.

2.3 MARCO CONCEPTUAL

Variable 1: Apoyo social percibido

Definiciéon operacional

Para valorar el apoyo social, es decir los recursos disponibles para el
cuidador en las distintas areas como social, familiar y ambiental se plantea un
proceso interactivo en el cual se plantea 4 dimensiones: afectiva, emocional,

instrumental e interactiva. Considerando 20 items. Los puntos de corte son:

Apoyo social: 19 a 95 puntos.

Apoyo afectivo: 3 a 15 puntos.

Apoyo emocional: 8 a 40 puntos.

Apoyo instrumental: 4 a 20 puntos.

Apoyo interactivo de 4 a 20 puntos.

Variable 2: Sobrecarga del cuidador

Definicion operacional

Para operacionalizar y comprender la sobrecarga, es decir para medir las
repercusiones, tanto fisicas, emocionales y sociales como consecuencia del
cuidado de los nifios con autismo se evaluaran mediante 22 preguntas de forma

unidimensional.

Los niveles son:

Puntaje total: 22 a 110 puntos
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Ausencia de sobrecarga: < 46 puntos

Sobrecarga ligera: 47 a 55 puntos

Sobrecarga intensa: > 56 puntos
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CAPITULO lil: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1 DISENO METODOLOGICO
El presente estudio esta basado en un disefio no experimental, debido a
gque no se manipulan variables, ni intervencion del investigador, por lo que se

utilizara la observacion para analizar y mostrar los datos (Neil y Cortez, 2017).

3.1.1 TIPO DE INVESTIGACION

En relacién al tipo de investigacion es basica, ya que se pretende aportar
nuevas evidencias empiricas y cientificas para mejorar la comprension de un
constructo determinado que presentan un problema social. Es decir, no se busca

una aplicacién en el entorno de estudio (Hernandez y Mendoza, 2018).

3.1.2 NIVEL DE INVESTIGACION

El estudio sera de nivel descriptivo correlacional, porque los datos seran
obtenidos de su entorno natural, para realizar una descripcion de las
caracteristicas, asimismo es correlacional, ya que se busca conocer la relacion de
dos fendmenos latentes, ya sea de forma directa o inversa (Hernandez y Mendoza,

2018).

3.2 VARIABLES

V1: Apoyo social

Definiciéon conceptual

Segun Sherbourne y Stewart (1991) es la percepcion sobre el apoyo social
disponible para la persona, ya sea en situaciones de peligro o enfermedad. Este
apoyo no solamente es real o tangible, sino la conviccidon de que existe recursos
disponibles como amigos, familiares o redes sociales, a quienes la persona puede

acudir.
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Dimensiones

Dimensién afectiva. Se entiende como expresiones de amor, carifio,

afecto que brinda y/o recibe el individuo. (Herrera et al, 2021)

Dimensién emocional. Se define como el soporte emocional, la posibilidad
de rodearte de personas a quienes contarles tus problemas y recibir consejos u

orientaciones de comprension. (Herrera et al, 2021)

Dimensién instrumental. Apoyo de caracter fisico en situaciones de

necesidad o urgencia. (Herrera et al, 2021)

Dimensidn interactiva. Se define como la disponibilidad que tiene tu red

de contactos para reunirse y hacer cosas divertidas. (Herrera et al, 2021)

V2: Sobrecarga del Cuidador

Definiciéon conceptual

Segun Zarit et al. (1998) define como la tension fisica, psicoldgica y
emocional que experimentan los cuidadores primarios que se encuentran a cargo
de un familiar con problemas de salud crénicas o discapacidad. Ademas, se
entiende que la sobrecarga no solo esta relacionada con la cantidad de tareas,

sino también con la percepcion de como impacta esas tareas en el bienestar.
Dimensién
Unidimensional. Se define por un conjunto de items que miden un solo

rasgo o constructo. Es decir, que las respuestas a las preguntas dadas, lo hacen

basandose en un solo atributo. (Hattie, 1985 citado por Burga, 2006)
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3.3. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS

V1: Apoyo social percibido

Definiciéon operacional

Para valorar el apoyo social, es decir los recursos disponibles para el
cuidador en las distintas areas como social, familiar y ambiental se plantea un
proceso interactivo en el cual se plantea 4 dimensiones: afectiva, emocional,

instrumental e interactiva. Considerando 20 items. Los puntos de corte son:

Apoyo social: 19 a 95 puntos.

Apoyo afectivo: 3 a 15 puntos.

Apoyo emocional: 8 a 40 puntos.

Apoyo instrumental: 4 a 20 puntos.

Apoyo interactivo de 4 a 20 puntos.

V2: Sobrecarga del cuidador

Definicion operacional

Para operacionalizar y comprender la sobrecarga, es decir para medir las
repercusiones, tanto fisicas, emocionales y sociales como consecuencia del
cuidado de los nifios con autismo se evaluaran mediante 22 preguntas de forma

unidimensional.

Los niveles son:

Puntaje total: 22 a 110 puntos

Ausencia de sobrecarga: < 46 puntos
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Sobrecarga ligera: 47 a 55 puntos

Sobrecarga intensa: > 56 puntos

3.4. POBLACION Y MUESTRA

Poblacion

La poblacién estara conformada por 600 madres de nifios con diagnostico
del espectro autista que son atendidas en diferentes sedes del centro psicoldgico
ubicadas en Lima Sur. Cuyas edades se encuentran entre 25 y 45 afos. La
poblacién es un conjunto de elementos que forman el ambito global del estudio,
donde se pretende inferir y generalizar los resultados (Lopez y Fachelli, 2017). De
tal manera que, se puede definir como un universo total de elementos que
comparten caracteristicas especificas y sobre los cuales se desea tener

informacion.

Muestra

El tamafio de la muestra estara constituido por 234 madres de nifios con
autismo, cuyas edades oscilan entre 25 y 45 afios. La muestra es una porcion
significativa de la poblacion, donde se realiza el recojo de informacion para
analizarlos (Lépez y Fachelli, 2017). Este subconjunto representa a la poblacion
para la obtencidon de datos, poder analizarlos y sacar conclusiones sobre un tema
en especifico, con la idea de que aquellos resultados puedan generalizar a toda la

poblacion.
Muestreo
El muestreo es no probabilistico por conveniencia, ya que se aplicaron los

cuestionarios a las madres que cumplan con los criterios de inclusion y exclusion,
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ademas la investigadora solicitara el apoyo de los participantes de forma

personalizada.

3.5. CRITERIOS DE SELECCION

Criterio de inclusion

- Madres mayores de edad.
- Madres asistentes de forma regular al centro psicoldgico.
- Madres con nifios diagnosticados con autismo.

- Madres que decidan participar libremente en la investigacion.

Criterio de exclusion

- Madres menores de edad.

- Madres que presenten algun impedimento fisico o mental para completar
los cuestionarios.

- Madres con nifios con otros diagnosticos que asisten al centro

psicologico.
3.6 INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
Técnica

La técnica empleada para el recojo de informacién sera la encuesta, ya
que se aplicara pruebas de autorreporte que seran completadas por las

participantes.

Instrumentos de recoleccion de datos

Variable 1: Apoyo Social Percibido MOS

- Titulo: Cuestionario de Apoyo Social Percibido

- Autor: Sherbourne y Steward
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- Tipo de instrumento: Cuestionario de autoinforme.

- Ano: 1991.

- Pais de creacioén: Estado Unidos.

- Tipo de aplicacién: Individual y colectivo.

- Tiempo de aplicacion: 5 — 10 minutos.

- Cantidad de items: 20 preguntas.

- Dimensiones: Apoyo emocional, Apoyo instrumental, Apoyo

afectivo y Apoyo interactivo.

El cuestionario de apoyo social percibido (MOS), evalua el apoyo social que
perciben las personas cuando las situaciones se asocian con su salud. Esta
conformado por 20 items con escala tipo Likert de 5 opciones de respuesta
(Nunca, casi nunca, a veces, casi siempre y siempre) donde la calificacion es de
forma directa con puntuacién de 1 a 5 puntos. Los resultados se obtienen sumando

cada pregunta, siendo 19 la puntuacion minima y 95 la puntuacién maxima.
Validez y confiabilidad

El instrumento fue creado por Sherbourne y Stewart en el ano 1991. Un
estudio realizado por Baca (2016) en el Peru, report6é una validez de 0.86 — 0.97.
El analisis de confiabilidad reporté un alfa de Cronbach de 0.94, el cual indica
adecuado nivel de consistencia interna. Asimismo, Rojas et al. (2023) en su
estudio evaluaron el AFC obteniendo adecuados indices de ajuste (x2= 448;
gl=148, TLI= 0.91, CFl= 0.92; RMSEA= 0.103, SRMR= 0.0394) para una
estructura de 4 dimensiones, la validez convergente fue positivas con el indice de
Calidad de Vida. Ademas, la confiabilidad fue con un alfa de Cronbach de 0.86 y

0.96; y un omega de 0.87 y 0.96.
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Variable 2: Sobrecarga del cuidador

- Titulo: Escala de sobrecarga del cuidador de Zarit

- Autor: Steven H. Zarit, KE Reever, y J. Bach-Peterson.
- Tipo de instrumento: Cuestionario de autoinforme.

- Aino: 1998.

- Pais de creacion: Estado Unidos.

- Tipo de aplicacién: Individual y colectivo.

- Tiempo de aplicacion: 10 — 15 minutos.

- Cantidad de items: 22 preguntas.

- Dimensiones: Unidimensional.

La escala de sobrecarga del cuidador de Zarit, tiene como objetivo medir el
nivel de sobrecarga del cuidador del paciente. Cuenta con 22 items tipo Likert con
5 opciones de respuesta, que oscila entre Nunca y Casi nunca. Las puntuaciones
van de 1 a 5 puntos, obteniendo un puntaje total entre 22 y 110, donde < 46
representa “ausencia de sobrecarga”; entre 47 y 55 “sobrecarga ligera” y > 56

“sobrecarga intensa”.

Validez y confiabilidad

Este instrumento fue traducido al idioma espanol y es aplicado en diversos
contextos. Ademas, cuenta con adecuadas propiedades psicométricas. Tiene una
validez de constructo de 0.51 con una confiabilidad de 0.81. En el Peru fue
validado por Ascencios-Ortiz et al. (2023) donde la validez de contenido por criterio
de jueces fue aceptada, asimismo presento una confiabilidad de 0.98 y 0.90, de la
misma forma Li-Quiroga (2015) report6 una confiabilidad de 0.93. Para el presente

estudio se empleo la validez por Boluarte-Carbajal et al. (2022), quienes evaluaron
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la estructura interna obteniendo un modelo unidimensional y una confiabilidad de

0.871

3.7. PROCEDIMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Procedimientos

Para la ejecucidon del estudio, en primer lugar, se realizaran los tramites
administrativos correspondientes con la institucion donde se realizara la
recoleccion de datos. Para ello se asegurara la formalidad y trasparencia de los

datos.

Luego de la aprobacion de la institucién, se procedera a realizar
coordinaciones de horarios, sedes y disponibilidad de los encargados para

garantizar el cuidado de todo el proceso.

Posterior a ello se verificaron los instrumentos y se prepararan los
materiales necesarios, como las pruebas, lapiceros, y consentimientos

informados.

Asimismo, se solicitara el apoyo en el llenado de las encuestas a las madres
que asisten al centro psicologico. Para ello, se realizara la presentacion de la
investigadora y se explicara el objetivo del estudio, asimismo se dara a conocer

sobre sus derechos como participantes, esto para garantizar los aspectos éticos.

Después de la recoleccion de datos se creara una base de datos, donde se
registrara la informacion de los cuestionarios, ademas se creara un libro de

cédigos para guardar la confidencialidad.

28



Analisis de datos

Con la base de datos y el libro de codigos listos se procedera a realizar el
analisis estadistico y dar respuesta a los objetivos. Para ello se empleara hojas de

Excel y el programa SPSS v.25 para procesar los datos.

Primero, se realizara la evaluacion de la normalidad mediante la prueba de
Kolmogorov-Smirnov, ya que la muestra es mayor a 50 datos. De acuerdo a los
resultados obtenidos, se elegiran estadisticos paramétricos o0 no paramétricos.
Para el analisis inferencial, si la prueba es no paramétrica se utilizaran Chi
cuadrado o Rho de Spearman. Para el analisis descriptivo se emplearan
frecuencias y porcentajes y se presentaran en tablas o graficos de acuerdo a la

naturaleza de la variable.

3.8. ASPECTOS ETICOS

Durante todo el proceso de recoleccion y analisis de datos se cumpliran con
los principios éticos de una investigacion, para garantizar el respeto a los derechos
y la dignidad de los participantes, asi como promover la calidad cientifica e
integridad de los resultados (Solorzano & Velasquez, 2024). Es por ello que se
cumplira con los principios de: Autonomia, mediante el cual se respetara la libertad
de decision para participar en el estudio. La beneficencia, plantea aportar
beneficios para la poblacion, en base a ello los resultados y la psicoeducaciéon
después de las aplicaciones de los cuestionarios, permitiran cumplir con este
principio. La no maleficencia, sostiene que no se debe causar o reducir los danos,
de acuerdo a ello, el estudio estda basado en aplicaciones de pruebas

psicométricas, las cuales no son invasivas ni representa dafio para los
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participantes. Finalmente, se presenta la justicia, el cual busca la igualdad de trato

y participacion de los encuestados.

Este estudio se sometera a la evaluacion y aprobacién del Comité de Etica
de la Universidad Privada San Juan Bautista, antes de su ejecucion. Esta
aprobacion garantiza que la presente investigacion cumple con los estandares
éticos necesarios exigidos por la normativa institucional, asegurando asi la

integridad ética del estudio en todas sus etapas.

En concordancia con estos principios, se ha considerado fundamental
aplicar los lineamientos promovidos en el curso Biomedical Responsible Conduct
of Research, el cual permitira reforzar el compromiso durante cada una de las
etapas de esta investigacion. Entre los aspectos abordados destacaron la
proteccion de la privacidad de los participantes, lo cual implica garantizar la
confidencialidad de la informacidén recolectada. Asimismo, se enfatizd en la
transparencia de la presentacion de los resultados y la prevencion de practicas
cuestionables como el plagio o la manipulacién de los resultados. De este modo,
este estudio ha sido desarrollado en estricto apego a las normas éticas y

cientificas que se rigen en una investigacion responsable.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

4.1 RESULTADOS

En primer lugar, se presenta la prueba de normalidad de las variables
utilizadas en esta investigacion. Luego, se presentaran las tablas que demuestran
el abordaje del objetivo general y los objetivos especificos.
Tabla 1

Prueba de normalidad

Variable  Kolmogorov-Smirnov* Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Apoyo_social ,073 234 ,004 ,972 234 ,000
Emocional  ,085 234 ,000 974 234 ,000
Afectiva ,115 234 ,000 ,962 234 ,000
Instrumental ,091 234 ,000 ,972 234 ,000
Interactiva ,091 234 ,000 974 234 ,000
TOTAL ,095 234 ,000 ,957 234 ,000

* Correccion de significacion de Lilliefors

En este estudio, debido al tamafio de muestra (n = 234), se utiliz6 la prueba
de Kolmogorov-Smirnov para evaluar la normalidad de los datos. En la Tabla 1 se
presentan los resultados de la prueba de normalidad aplicada a las variables del
estudio. Los valores de significancia obtenidos fueron menores a 0.05 en todas las
dimensiones del apoyo social (afectiva, emocional, instrumental e interactiva) y en
la variable general de apoyo social, lo que indica que los datos no siguen una
distribucion normal. En consecuencia, se optd por el uso de pruebas estadisticas
no parameétricas, especificamente el coeficiente de correlacion Rho de Spearman,
para el anadlisis de la relacion entre el apoyo social percibido y la sobrecarga del

cuidador en las madres de nifios con trastorno del espectro autista.
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Tabla 2
Nivel de relacion entre el apoyo social percibido y sobrecarga del cuidador en

madres de nifios con trastorno del espectro autista

Sobrecarga
Rho de Spearman Apoyo social Coeficiente de correlacion -,936
Sig. (bilateral) ,000
N 234

En la Tabla 2 se presenta el coeficiente Rho de Spearman obtenido para la
relacién entre las variables principales, el cual fue de —0.936 con un nivel de
significancia de p = 0.000, lo cual evidencia una correlacion negativa y altamente
significativa entre el apoyo social percibido y la sobrecarga del cuidador. Esto
implica que, a medida que las madres perciben mayor apoyo social, su nivel de
sobrecarga tiende a disminuir considerablemente, confirmando la hipdtesis

principal del estudio.

Tabla 3

Nivel de sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro

autista

Item Frecuencia Porcentaje
Ausencia de sobrecarga 129 55,1
Sobrecarga ligera 23 9,8
Sobrecarga intensa 82 35,0
Total 234 100,0
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Grafico 1

Frecuencias del nivel de sobrecarga

Categoria_sobrecarga

G0

Porcentaje

Ausencia de sobrecarga Sobrecarga ligera Sobrecarga intensa

Categoria_sobrecarga

En la Tabla 3 y Grafico 1 se observa que, el 55.1% de las madres no
presenta sobrecarga, mientras que el 9.8% experimenta sobrecarga ligera y el
35.0% sobrecarga intensa. Estos resultados indican que, aunque mas de la mitad
de las participantes no se sienten sobrecargadas, existe un porcentaje importante
que manifiesta niveles elevados de tension fisica y emocional asociados al
cuidado de sus hijos con TEA, lo que refleja la presencia de factores que

demandan atencion e intervencién psicosocial.
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Tabla 4

Nivel de apoyo social percibido en madres de nifios con trastorno del espectro

autista

ltem Frecuencia Porcentaje
Apoyo minimo 75 32,1
Apoyo moderado 87 37,2
Apoyo alto 72 30,8
Total 234 100,0
Grafico 2

Frecuencias de apoyo social
Categoria apoyo social
40

30

20

Porcentaje

Apoyo minimo Apoyo moderado Apoyo alto

Categoria apoyo social
Con respecto a la variable apoyo social, en la Tabla 4 y Grafico 2 se
muestra que, el 37.2% de las madres presenta un nivel moderado, el 32.1% un
nivel minimo y el 30.8% un nivel alto. Esto demuestra que la mayoria de las
participantes perciben contar con redes de apoyo en un grado intermedio, aunque
una proporcion significativa percibe un apoyo limitado, lo que puede influir
directamente en el incremento de su carga emocional y fisica.
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Tabla 5
Nivel de relacion entre la dimension afectiva y sobrecarga del cuidador en

madres de nifios con trastorno del espectro autista

Afectiva
Rho de Spearman Sobrecarga  Coeficiente de correlacion -,864
Sig. (bilateral) ,000
N 234

Tal como se observa en la Tabla 5, los resultados evidencian que hay una
correlacion negativa y altamente significativa (Rho = -0.864, p = 0.000) entre la
dimension afectiva del apoyo social y la sobrecarga. Esto sugiere que las madres
que reciben expresiones de carifilo, comprensién y afecto por parte de su entorno
presentan menores niveles de sobrecarga, destacando la importancia del apoyo
emocional cercano en el afrontamiento del rol de cuidadora.

Tabla 6
Nivel de relacion entre la dimension emocional y sobrecarga del cuidador en

madres de nifios con trastorno del espectro autista

Emocional

Rho de Spearman Sobrecarga  Coeficiente de correlacion -,905

Sig. (bilateral) ,000
N 234

La Tabla 6 muestra el coeficiente de Spearman, en donde se observa que
el resultado (Rho = -0.905, p = 0.000) evidencia una fuerte correlacion negativa y

estadisticamente significativa entre el apoyo emocional y la sobrecarga, indicando
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que el contar con personas con quienes compartir preocupaciones, recibir
orientacidon o consejos contribuye significativamente a reducir la tension y el

agotamiento en las madres cuidadoras.

Tabla 7
Nivel de relacion entre la dimension instrumental y sobrecarga del cuidador en

madres de nifios con trastorno del espectro autista

Instrumental
Rho de Spearman Sobrecarga Coeficiente de correlacion -,881
Sig. (bilateral) ,000
N 234

A partir de la Tabla 7, se puede identificar que el coeficiente (Rho = -0.881,
p = 0.000) demuestra una relacién inversa y significativa entre el apoyo
instrumental y la sobrecarga, lo que implica que las madres que reciben ayuda
practica o fisica en el cuidado de sus hijos experimentan un menor nivel de
sobrecarga. Este hallazgo resalta el valor del apoyo tangible en el bienestar del

cuidador.

Tabla 8
Nivel de relacion entre la dimension interactiva y sobrecarga del cuidador en

madres de nifios con trastorno del espectro autista

Interactiva

Rho de Spearman Sobrecarga  Coeficiente de correlacion -,891

Sig. (bilateral) ,000
N 234
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Por ultimo, tal como se observa en la Tabla 8, se encontrdé una correlacion
negativa significativa (Rho = —0.891, p = 0.000) entre el apoyo interactivo y la
sobrecarga, lo que sugiere que la posibilidad de compartir momentos recreativos
o sociales con otras personas disminuye notablemente los niveles de estrés y

fatiga, favoreciendo el equilibrio emocional de las madres participantes.
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CAPITULO V: DISCUSION, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 DISCUSION

Los resultados evidenciaron una correlacién negativa alta y significativa
entre el apoyo social percibido y la sobrecarga del cuidador (rho = -0.936; p <
0.001). Esto indica que, a mayor percepcidon de apoyo social, menor es la
sobrecarga experimentada por las madres de nifios con trastorno del espectro
autista (TEA). Este hallazgo coincide con lo reportado por Flores & Villanueva
(2024), quienes senalaron que el soporte social actia como un factor protector
frente al estrés y la fatiga del rol de cuidador. Asimismo, concuerda con lo expuesto
por Lopez & Ushifiahua (2022), quien menciono que el estrés parental tiene una
relacion inversa con el apoyo social percibido. Por tanto, se confirma que el apoyo
social cumple una funcion amortiguadora ante la carga fisica y emocional que

conlleva el cuidado de un hijo con TEA.

En cuanto al nivel de sobrecarga del cuidador, se encontré que el 55,1% de
las madres no presenta sobrecarga, el 9,8% muestra una sobrecarga ligera y el
35% evidencia una sobrecarga intensa. Esto sugiere que, si bien mas de la mitad
de las participantes logran manejar adecuadamente las exigencias del cuidado,
un porcentaje considerable experimenta niveles elevados de tension. Resultados
similares fueron obtenidos por Torres (2024), quien reportd que el 42.3% de su
muestra presentaba sobrecarga leve. Este hallazgo reafirma la necesidad de
fortalecer estrategias de afrontamiento y apoyo institucional para prevenir la

sobrecarga cronica.

Respecto al apoyo social percibido, se observo que el 37,2% de las madres

reporta un nivel moderado, el 32,1% un nivel minimo y el 30,8% un nivel alto. Esto
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indica que, aunque la mayoria percibe contar con cierto grado de apoyo, existe

una proporcién relevante que percibe escaso respaldo de su entorno.

En relacion con la dimension afectiva del apoyo social, se evidencié una
correlacion negativa alta con la sobrecarga del cuidador (rho = -0.864; p < 0.001).
Esto sugiere que la expresion de carino, comprension y acompafiamiento
emocional contribuye significativamente a reducir el impacto del cuidado. Estos
resultados coinciden con los de Pardo-Salamanca et al. (2024), quienes
encontraron que hay una correlacién negativa entre el estrés parental de nifios
con TEAYy el apoyo afectivo. De este modo, se resalta la importancia de promover

vinculos afectivos solidos dentro del entorno familiar y social.

En cuanto a la dimension emocional, se observd también una correlacion
negativa alta (rho = -0.905; p < 0.001), lo cual confirma que el apoyo emocional
(escucha, empatia, contencion) influye directamente en la disminucién del estrés
percibido. Este resultado guarda coherencia con Papadopoulos et al. (2024),
quienes sefalan que la calidad de vida se relaciona positivamente con el apoyo
emocional. Por tanto, se evidencia que la contencidon emocional es una de las

dimensiones mas influyentes en la reduccion de la sobrecarga.

En relacién con la dimensidn instrumental, se hallé una correlacion negativa
alta y significativa con la sobrecarga (rho = -0.881; p < 0.001). Esto refleja que el
apoyo practico o material, como ayuda en tareas domésticas o cuidado temporal
del nifio, contribuye de manera decisiva a aliviar la carga del cuidador. Este
resultado concuerda con Hussein & Mohammed (2021), quien afirma que el apoyo
social percibido impacta positivamente en el bienestar psicolégico de madres que

tienen hijos con TEA.
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Por ultimo, la dimension interactiva también presentd una correlacion
negativa alta con la sobrecarga (rho = -0.891; p < 0.001), lo que demuestra que la
posibilidad de interactuar socialmente y mantener redes de comunicacion externas
influye positivamente en la reduccion del estrés del rol. Este hallazgo es
congruente con lo planteado por Pérez (2019), quien subraya que la interaccién
como el apoyo de amigos influye positivamente en el ajuste marital. Asi, se
evidencia que mantener vinculos sociales activos es un factor relevante para el

bienestar de las madres cuidadoras.

5.2 CONCLUSIONES
A partir de los resultados obtenidos y considerando las hipétesis planteadas se

concluye lo siguiente:

PRIMERO: Para la hipétesis general, se determina que existe una
correlacion negativa muy alta y significativa entre el apoyo social percibido y la
sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del espectro autista en
un centro psicoldgico y terapéutico de Lima Sur, 2025 (p =-0.936; p < 0.001). Esto
indica que, a mayor nivel de apoyo social percibido, menor es la sobrecarga del
cuidador, demostrando que el acompafnamiento social y emocional constituye un

factor protector frente al agotamiento fisico y psicoldgico.

SEGUNDO: Se determind que existe una correlacion negativa muy alta y
significativa entre la dimension afectiva del apoyo social y la sobrecarga del
cuidador (p =-0.864; p < 0.001), lo que demuestra que las expresiones de afecto,
carifio y comprension tienen un efecto directo en la reduccion del estrés y la

tension emocional de las madres cuidadoras.
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TERCERO: Se hall6é una correlacion negativa muy alta y significativa entre
la dimensién emocional del apoyo social y la sobrecarga (p =-0.905; p < 0.001).
Esto evidencia que la posibilidad de compartir preocupaciones y recibir apoyo
emocional contribuye de manera decisiva a disminuir el impacto psicolégico que

implica el cuidado prolongado de un hijo con TEA.

CUARTO: En la dimension instrumental, se evidencié una correlacién
negativa muy alta y significativa con la sobrecarga (p = -0.881; p < 0.001). Este
resultado refleja que la ayuda practica o tangible, como la colaboracién en tareas
diarias o el respaldo econémico, reduce considerablemente la carga que asumen

las madres en su rol de cuidadoras.

QUINTO: Finalmente, la dimension interactiva del apoyo social también
presenta una correlaciéon negativa muy alta y significativa con la sobrecarga del
cuidador (p = -0.891; p < 0.001). Esto demuestra que la posibilidad de socializar,
compartir actividades recreativas o mantener contacto con otros actua como un

mecanismo de alivio y bienestar emocional frente a las demandas del cuidado.

5.3 RECOMENDACIONES
Segun los resultados se confirman las hipotesis planteadas, sin embargo,

a partir de la investigacién surgieron algunas recomendaciones:

PRIMERO: Se recomienda implementar programas de fortalecimiento del
apoyo social dirigidos a las madres cuidadoras, promoviendo redes de ayuda entre
familias, grupos de apoyo emocional y espacios de interaccion social. Estas
acciones contribuirian a reducir los niveles de sobrecarga detectados en una parte

importante de las participantes.
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SEGUNDO: Dado que mas de la mitad de las madres presentaron ausencia
de sobrecarga, se sugiere mantener y reforzar las estrategias que actualmente
favorecen el equilibrio emocional y fisico de las cuidadoras, tales como

acompafamiento psicoldgico continuo y orientacion familiar.

TERCERO: Respecto al nivel de apoyo social percibido, se aconseja
desarrollar talleres de sensibilizacion que fortalezcan los vinculos familiares, la
comunicacion y la empatia en el entorno inmediato de las madres, ya que un

mayor apoyo de su red social podria seguir reduciendo el riesgo de sobrecarga.

CUARTO: Considerando que la dimension afectiva mostré una relacion
significativa e inversa con la sobrecarga, se recomienda fomentar espacios de
contencién emocional donde las madres puedan expresar sus sentimientos y
recibir afecto, promoviendo la conexién emocional con otras madres que

atraviesan experiencias similares.

QUINTO: En relacién con la dimension emocional, se sugiere incluir
intervenciones psicoldgicas enfocadas en el manejo del estrés, la regulacién
emocional y el desarrollo de habilidades de afrontamiento positivas, con la

finalidad de fortalecer el bienestar psicoldgico de las cuidadoras.

SEXTO: Debido a la fuerte relacion encontrada entre la dimension
instrumental y la sobrecarga, se propone gestionar apoyos materiales y logisticos
(como orientacidbn en recursos comunitarios, asesorias, 0 descansos

programados) que alivien la carga fisica y practica del cuidado diario.

SEPTIMO: Respecto a la dimensién interactiva, se recomienda promover

actividades recreativas y sociales inclusivas que permitan a las madres compartir
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tiempo de calidad fuera del entorno de cuidado, fortaleciendo su red social y

reduciendo la sensacion de aislamiento.

OCTAVO: Finalmente, se sugiere que futuras investigaciones amplien la
muestra e incluyan variables como afrontamiento, resiliencia o calidad de vida,
para profundizar en la comprensién del impacto del apoyo social en la salud mental

de las madres cuidadoras de nifios con TEA.
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ANEXO 1. MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: RELACION ENTRE EL APOYO SOCIAL PERCIBIDO Y LA SOBRECARGA DEL CUIDADOR EN MADRES DE NINOS
CON TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA EN UN CENTRO PSICOLOGICO Y TERAPEUTICO DE LIMA SUR, 2025.

Problemas Objetivos Hipoétesis D|sen’o_ AR R 5 Variables TR ES JE
metodolégico muestra pruebas

PG: ;/Cual es el OG: Determinarla | HG: La | Enfoque Poblacion: Variable 1: Técnica:

nivel de relacion relacion entre el relacion entre | Cuantitativo, no N =800 Apoyo social Encuesta

entre el apoyo apoyo social el apoyo | experimental de percibido

social percibido y percibido y social corte Tamafio de Instrumentos

sobrecarga del sobrecarga del percibido y | transversal muestra: Dimensiones:

cuidador en cuidador en sobrecarga n=260 Apoyo Afectivo Variable 1:

madres de nifios madres de nifios del cuidador | Nivel: Apoyo Cuestionario

con trastorno del con trastorno del es Descriptivo Muestreo: No Emocional de Apoyo

espectro autista en | espectro autista significativa e correlacional probabilistico por Apoyo Social

un centro en un centro inversa, es conveniencia. Instrumental Percibido

psicolégico y psicolégico y decir, a Tipo de Apoyo

terapéutico de terapéutico de mayores Criterios de Interactivo Variable 2:

Lima sur, 20257 Lima sur, 2025. niveles de Investigacion: Inclusion: Escala de
apoyo social - Madres Variable 2: sobrecarga

PE 1: ;Cual es el OE 1: Determinar | menor nivel Basica mayores de Sobrecarga del cuidador

nivel de el nivel de | de sobrecarga edad. del cuidador de Zarit

sobrecarga  del sobrecarga  del | en madres de - Madres

cuidador en cuidador en | nifios con asistentes de Dimensiones:

madres de nifios madres de nifios | trastorno del forma regular Unidimensional

con trastorno del con trastorno del | espectro al centro

espectro autista espectro autista | autista en un psicolégico.

en un centro en un centro | centro - Madres con

psicolégico y psicolégico y | psicologico vy nifios

terapéutico  de terapéutico de | terapéutico de diagnosticados

Lima sur, 20257 Lima sur, 2025. Lima sur, con autismo.

PE 2: ;Cual es el 2025. - Madres que

nivel de apoyo OE 2: Determinar decidan

social percibido el nivel de apoyo | HE1: Existe una participar

en madres de

social percibido

relacion inversa

libremente en
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nifos con
trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico  de
Lima sur, 20257

PE 3: ;Cudl es el
nivel de relacion

entre la
dimension

afectiva y
sobrecarga  del
cuidador en

madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico  de
Lima sur, 2025?

PE 4: ;Cual es el
nivel de relacion

entre la
dimensién

emocional y
sobrecarga  del
cuidador en

madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico  de
Lima sur, 20257

PE 5: ;/Cual es el
nivel de relacion

en madres de
nifos con
trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.

OE 3:
Determinar el
nivel de relacién

entre la
dimension
afectiva y

sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno
del espectro
autista en un
centro

psicolégico vy
terapéutico de
Lima sur, 2025.

OE 4: Determinar
el nivel de
relacion entre la
dimensioén
emocional y
sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro

entre la
dimension

afectiva y
sobrecarga del
cuidador en

madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico  de
Lima sur, 2025.

HE 2: Existe una
relacion inversa

entre la
dimension

emocional y
sobrecarga del
cuidador en

madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.

HE 3: Existe una
relacion inversa
entre la
dimension

instrumental vy
sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno del

la
investigacion.

Criterios de
Exclusion:

Madres menores
de edad.

Madres que
presenten algln
impedimento fisico
o mental para
completar los
cuestionarios.
Madres con nifios
con otros
diagnosticos que
asisten al centro
psicolégico.
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entre la
dimension
instrumental y
sobrecarga  del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 20257
PE 6: ;Cual es el
nivel de relacion

entre la
dimension

interactiva y
sobrecarga  del
cuidador en

madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico  de
Lima sur, 20257

psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.
OE 5: Determinar
el nivel de
relacion entre la
dimension
instrumental y
sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.

OE 6:
Determinar el
nivel de relacién
entre la
dimensién
interactiva y
sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno
del espectro
autista en un
centro
psicolégico vy
terapéutico de
Lima sur, 2025.

espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.

HE 4: Existe una
relacion inversa
entre la
dimension
interactiva y
sobrecarga del
cuidador en
madres de nifios
con trastorno del
espectro autista
en un centro
psicolégico y
terapéutico de
Lima sur, 2025.

52




ANEXO 2. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

TiTULO: RELACION ENTRE EL APOYO SOCIAL PERCIBIDO Y LA SOBRECARGA DEL CUIDADOR EN MADRES DE NINOS
CON TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA EN UN CENTRO PSICOLOGICO Y TERAPEUTICO DE LIMA SUR, 2025.

Variable Definicién Definiciéon Tipo de Escala Indicador Unidad de | Instrumento/
1 Conceptual Operacional Variable medida fuente
Apoyo Es la percepcion Para valorar el Cuantitativa | Ordinal Apoyo Puntos en | Cuestionario
social sobre el apoyo social | apoyo social, es social: 19 a | escala de Apoyo
percibido | disponible para la decir los recursos 95 puntos. likert 1-5 Social
persona, ya sea en disponibles para el ADOY_O Percibido
situaciones de cuidador en las afectivo: 3 a
peligro o distintas areas 15 puntos.
enfermedad. Este como social, familiar Apqu ]
. emocional: 8
apoyo no solamente |y ambiental se a 40 puntos.
es real o tangible, plantea un proceso Apoyo
sino la conviccion de | interactivo en el cual instrumental:
que existe recursos | se plantea 4 4a20
disponibles como dimensiones: puntos.
amigos, familiares o | afectiva, emocional, Apoyo
redes sociales, a instrumental e interactivo
quienes la persona interactiva. de4a?20
puede acudir. Considerando 20 puntos.

items.
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Variable 2 Definiciéon Definicién Tipo de Escala Indicador Unidad de | Instrumento/
Conceptual Operacional Variable medida fuente
Es producto de la Para Cuantitativa | Ordinal Puntaje Puntos en | Escala de
tension fisica, operacionalizar y total entre | escala Sobrecarga
psicoldgica y comprender  la 22y 110, | likert 0-4 del cuidador
emocional que sobrecarga,  es ausencia de Zarit
experimentan los decir para .medlr de
cuidadores las repercusiones, sobrecarga
. . tanto fisicas, <46
primarios que se :
emocionales y sobrecarga
encuentralnl acargo | gociales como ligera entre
de un familiar con consecuencia del 47y 55
Sobrecarga problemas de salud | cyidado de los sobrecarga
del cronicas o nifos con autismo intensa >
cuidador discapacidad. se evaluaran 56
Ademas, se mediante 22
entiende que la preguntas de
sobrecarga no solo | forma

esta relacionada con
la cantidad de
tareas, sino también
con la percepcion de
como impacta esas
tareas en el
bienestar.

unidimensional.
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Intellectual disability leads to a loss of autonomy and a high level of dependence,
requiring support from another person permanently. Therefore, it is necessary to
incorporate the assessment of caregiver burden in healthcare actions, to avoid putting
the health of caregivers and patients at risk. In this sense, the study aimed to analyze
the internal structure of the Zarit Burden Interview (ZBI) in a sample of caregivers of
people with intellectual disabilities, to provide convergent and discriminant evidence
with a measure of the risk of maltreatment, and to estimate the reliability of the scores
from the Classical Test Theory and the Rasch Measurement Theory. The study was
instrumental. The sample consisted of 287 Peruvian informal primary caregivers of
persons diagnosed with intellectual disabilities. To collect validity evidence, the internal
structure (confirmatory factor analysis, CFA) and the relationship with other variables
(convergent and discriminant evidence) were used, while reliability was estimated
through the omega coefficient and Rasch analysis. The internal structure of the ZBI
corroborated a unidimensional structure. In terms of convergent and discriminant

Copyright © 2022 Boluarte-Carbajal, Paredes-Angeles y Tafur-Mendoza. Este es un
articulo de acceso abierto distribuido bajo los términos de la Licencia Creative
Commons Atribucion (CC BY) . Se permite su uso, distribucion y reproduccion en
otros foros, siempre que se cite al autor original v al titular de los derechos de autor, y
se cite la publicacion original en esta revista, de acuerdo con la practica academica
aceptada. No se permite ningun uso, distribucidn ni reproduccion que no cumpla con

estos terminos.

*Correspondencia: Alicia Boluarte-Carbajal, aliciabolucar@gmail.com
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Permiso para utilizar cuestionario fedides « =

Valeria Manrique maniquevaleriali@gmal. coms dom, 3abr, 10:5pm. (hace 5 las) vy @ q !

para aliciabolucar@qgmail.com v

Buenas noches Dra. Alicia Boluarte, [a saluda Valerya Manrique Varona, bachiller en Psicologia. Mi mensaje es para solicitarle permiso de poder utilizar el cuestionario Sobrecarga del cuidador
da Zart, ya que estoy realizando una investigacion ftulada "APOYO SOCIAL PERCIBIDO Y SOBRECARGA DEL CUIDADOR EN MADRES DE NINGS CON AUTISMO, 2025". Me despido de
Usted esperando su pronta respuesta favorable para poder emplear el instrumento

Gracias.

alicia holuarte ety 64dpm. heceddas) ¢y @ & !
parami ¥

Estimada Valerya Manrique Varona:
Reciba un cordial saludo. Agradezco su mensaje y el interés en utlizar el Cuestionario de Sobrecarga del Cuidador de Zarit versidn peruana.

Le otorgo el permiso para hacer uso del instrumento con fines académicos. Asimismo, me parece muy interesante [a temafica que esta abordando, y silo considera pertinente, me gustaria
conversar con usted sobre [a posibilidad de acceder ala base de datos de su estudio con fines de analisis y futura publicacidn conjunta.

Quedo atenta a su respuesta

Cordialmente,
Dra. Alicia Boluarte Carhajal
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Propiedades Psicométricas del Cuestionario
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cumpla con los términos de la licencia.
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Atribucion : Debe otorgar el crédito correspondiente , proporcionar un enlace
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debes distribuir tus contribuciones bajo la misma licencia que el original.

Sin restricciones adicionales : no puede aplicar términos legales ni medidas
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ANEXO 4: PROTOCOLOS DE LOS INSTRUMENTOS (TIPEADOS)

CUESTIONARIO APOYO SOCIAL PERCIBIDO MOS

1. Aproximadamente, ; cuantos amigos intimos o familiares cercanos tiene
usted?
(Personas con las que se encuentra a gusto y puede hablar acerca de todo lo

que se le ocurre)

Numero de amigos intimos y familiares cercanos:

La gente busca a otras personas para encontrar compaiiia, asistencia u
otros tipos de ayuda.

¢ Con qué frecuencia dispone usted de cada uno de los siguientes tipos de
apoyo cuando lo necesita?

(Marque con una cruz una opcién por fila)
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N.°

1 2
Item Pocas
Nunca veces

Alguien que le ayude

cuando tiene que estaren o i
la cama

Alguien con quien puede

contar cuando necesita i i
hablar

Alguien que le aconseja o 0
cuando tiene problemas

Alguien que le lleva al a
médico cuando lo necesita

Alguien que le muestra a

amor y afecto
Alguien con quien pasar un o

buen rato .
Alguien que le informa y le

ayuda a entender una i |
situacion
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3

Algunas La mayoria

veces

4

de veces

5

Siempre



) 1 2 3 4 5
N.° Item Pocas Algunas La mayoria
Nunca veces veces de veces Siempre

Alguien en quien confiar o con

9 quien hablar de si mismoy sus O i | | i
preocupaciones

10 Alguien que le abrace O o o o |
Alguien con quien pueda

19 MU q P o o | i
relajarse

Alguien que le prepare la

12 . . o o o |
comida si no puede hacerlo
Alguien cuyo consejo

13 9 y ) O o | o i
realmente desee
Alguien con quien hacer cosas

14 que le sirvan para olvidar sus o m m m m
problemas
Alguien que le ayude en sus

15 tareas domésticas si esta m m m m O
enfermo
Alguien con quien compartir

16 sus temores y problemas mas o m m m O
intimos
Alguien que le aconseje como

17 resolver sus problemas m m m m m
personales

18 Alguien con quien divertirse i o | | i
Alguien que comprenda sus

19 9 9 P o o o o
problemas
Alguien a quien amar y hacerle

20 N9 9 y o o o O

sentirse querido
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ESCALA SOBRECARGA DEL CUIDADOR ZARIT

A continuacion, se presenta una lista de afirmaciones, en las cuales se refleja como
se sienten, a veces, las personas que cuidan a otra persona.
Después de leer cada afirmacion, debe indicar con qué frecuencia se siente usted
asi: nunca, raramente, algunas veces, bastante a menudo y casi siempre.
A la hora de responder, piense que no existen respuestas acertadas o
equivocadas, sino tan solo su experiencia.

Escala de respuestas:
Nunca = 0 Rara vez = 1 Algunas veces = 2 Bastantes veces = 3 Casi
siempre = 4

1. ¢Piensa que su familiar le pide mas ayuda de la que realmente necesita?
Oo 10 20 3o 4o

2. ¢Piensa que debido al tiempo que dedica a su familiar no tiene suficiente
tiempo para ud.?
Oo 10 20 3o 4o

3. ¢ Se siente agobiado por intentar compatibilizar el cuidado de su familiar
con otras responsabilidades (trabajo, familia)?
Oo 10 20 3o 4o

4. ;Siente verguenza por la conducta de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

5. ¢ Se siente enfadado cuando esta cerca de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

6. ¢Piensa que el cuidar de su familiar afecta negativamente a la relacion que
usted tiene con otros miembros de su familia?
Oo 10 20 3o 4o

7. ¢ Tiene miedo por el futuro de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

8. ¢Piensa que su familiar depende de ud.?
Oo 10 20 3o 40

9. ¢ Se siente tenso cuando esta cerca de su familiar?
Oo 10 20 3o 40

10. ¢ Piensa que su salud ha empeorado debido a tener que cuidar de su
familiar?
Oo 10 20 3o 4o
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11. ¢ Piensa que no tiene tanta intimidad como le gustaria debido a tener que
cuidar de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

12. ¢ Piensa que su vida social se ha visto afectada negativamente por tener
que cuidar a su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

13. ¢, Se siente incomodo por distanciarse de sus amistades debido a tener
que cuidar de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

14. s Piensa que su familiar le considera a usted la unica persona que le
puede cuidar?
Oo 10 20 3o 4o

15. ¢ Piensa que no tiene suficientes ingresos econémicos para los gastos de
cuidar a su familiar, ademas de sus otros gastos?
Oo 10 20 3o 4o

16. ¢ Piensa que no sera capaz de cuidar a su familiar por mucho mas tiempo?
Oo 10 20 3o 40

17. ¢ Siente que ha perdido el control de su vida desde que comenzé la
enfermedad de su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

18. ¢ Desearia poder dejar el cuidado de su familiar a otra persona?
Oo 10 20 3o 40

19. ¢, Se siente indeciso sobre qué hacer con su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

20. ¢ Piensa que deberia hacer mas por su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

21. ¢ Piensa que podria cuidar mejor a su familiar?
Oo 10 20 3o 4o

22.Globalmente, ¢qué grado de “carga” experimenta por el hecho de cuidar a
su familiar?
Oo 10 20 3o 4o
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ANEXO 5. CALCULO DE LA MUESTRA

B .I'l.':EI}:pqnq
S dis(N—-1)+Zxpsg

It

Donde:

N: 600

Z:1.95

p: Proporciéon esperada 0.5
q: 1-p

d: Margen de error 5%

n: 234

63



ANEXO 6. AUTORIZACION PARA OBTENER LA MUESTRA

"Afio de la recuperacién y ®
consolidacién de la economia ‘e’
peruana” g Centro psicologico y terapéutico

LIMA, 30 DE SETIEMBRE DE 2025

ASUNTO: AUTORIZACION PARA OBTENER LA MUESTRA

SRES.

COORDINACION DE INVESTIGACION DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE
PSICOLOGIA UPSJB.

Yo, KATHERYN ABENDANO MIRANDA, directora del Centro Psicolégico 'y
Terapéutico KIMI, dejo constancia de haber recibido en mi oficina la Carta N.” 2006-
2025-CIEI-UPSJB, con fecha 26 de setiembre de 2025.

Mediante la presente, autorizo a la bachiller VALERYA ALHEXANDRA MANRIQUE
VARONA a realizar la obtencién de la muestra para el desarrollo de su trabajo de
investigacion titulado:

“APOYO SOCIAL PERCIBIDO Y SOBRECARGA DEL CUIDADOR EN MADRES
DE NINOS CON TRASTORNO DEL ESPECTRO AUTISTA EN UN CENTRO
PSICOLOGICO Y TERAPEUTICO DE LIMA SUR, 2025".

La autorizacion comprende la aplicacién de los instrumentos que la investigadora
considere pertinentes, garantizando la confidencialidad, el anonimato y el uso
exclusivo de la informacion con fines académicos.

Se expide la presente para los fines correspondientes.

S5 Katheryn J. Abendeno * -anda
{ PSICOLOGA
Vv CPsPN* 3.
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ANEXO 7. CONSENTIMIENTO Y ASENTIMIENTO INFORMADO

El propodsito de este estudio es determinar la relacidén entre el apoyo social
percibido y la sobrecarga del cuidador en madres de nifios con trastorno del
espectro autista en un centro psicolégico y terapéutico de Lima sur, 2025. Todos
los participantes completaran un cuestionario demografico y se les realizaran
preguntas del instrumento de Escala de Apoyo Social Percibido (MOS) y de la
Escala de Sobrecarga del cuidador de Zarit. Su participacion en el estudio se dara
en un solo momento y es VOLUNTARIA, nadie puede obligarlo a participar si no lo
desea. Debe también saber que toda la informacion que brinde sera guardada
CONFIDENCIALMENTE, es decir, solo sera conocida por las personas autorizadas
que trabajan en este estudio y por nadie mas.

Si usted decide participar en este estudio y brinda su consentimiento, se
llevaran a cabo los siguientes pasos:

Para esta investigacion, todas las preguntas seran presentadas de forma
fisica para que usted mismo las responda, lo que significa que podra responderlas
simplemente leyéndolas.

Se garantiza la maxima confidencialidad en el manejo de la informacion
proporcionada. Su nombre no sera utilizado en ningun informe o publicacion
resultante de este estudio. Se le solicitara completar sus datos personales como
nombre, edad, numero de teléfono o correo electronico (en caso de
proporcionarlos) estaran guardados y se mantendra la confidencialidad.

Es posible que algunas preguntas generen incomodidad; sin embargo, tiene
la libertad de no responderlas y puede interrumpir la encuesta en cualquier
momento.

Usted tiene la opcion de no participar en este estudio. No se ofrecera
compensacion econoémica por su participacion en ninguno de los tests realizados,
y su participacién no conlleva ningun costo para usted.

Al finalizar este consentimiento, se le preguntara si desea recibir informacion
sobre los resultados del estudio, como publicaciones o presentaciones en eventos
cientificos.

La unica informacién que conoceran acerca de su participacion sera
exclusivamente conocida por los miembros del equipo de investigacion. La
informacioén proporcionada durante el estudio no sera compartida con nadie sin su
consentimiento por escrito, a menos que sea necesario por motivos legales y bajo
su conocimiento.
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Por favor, marque la opcion correspondiente si desea recibir informacién
general sobre los hallazgos del estudio.

[ ] Si, deseo recibir informacion general sobre los hallazgos del estudio.
[ 1 No deseo recibir ninguna informacién.

Si tiene alguna pregunta, comuniquese con los investigadores del presente
estudio, Manrique Varona Valerya Alhexandra, al teléfono 922 112 389 o al correo
electronico valerya.manrigue@upsjb.edu.pe. Al participar en este estudio, no estas
renunciando a ninguno de los derechos. Si tienes preguntas sobre tus derechos
como participante en la investigacion, puedes contactarte con el Comité
Institucional de Etica en Investigacion de la UPSJB que se encarga de la proteccion
de las personas en los estudios de investigacion. Alli te puedes contactar con el
Dr. Luis Alberto Barboza Zelada, Presidente del Comité Institucional de Etica en
Investigacion de la Universidad Privada San Juan Bautista al correo
ciei@upsjb.edu.pe, o acudir a la oficina del Vicerrectorado Académico y de
Investigacion, Campus UPSJB, Av. Juan Antonio Lavalle S/N (Ex hacienda Villa),
Chorrillos, Lima.

FIRMA DEL PARTICIPANTE

He leido (o alguien me ha leido) la informacién provista arriba. He tenido la
oportunidad de hacer preguntas y todas mis preguntas han sido contestadas
satisfactoriamente. He recibido una copia de este consentimiento, ademas de una
copia de los Derechos de los Participantes en la Investigacion.

AL FIRMAR ESTE FORMATO, ESTOY DE ACUERDO EN PARTICIPAR EN
FORMA VOLUNTARIA EN LA INVESTIGACION QUE AQUI SE DESCRIBE.

Nombre del Participante

Firma del Participante Fecha
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