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RESUMEN
Esta investigación tuvo como objetivo examinar las intervenciones 
cognitivo-conductuales aplicadas a cuidadores entre 2012 y 2022 para 
el manejo de las emociones. Se realizaron búsquedas en bases de datos 
Scielo, Scopus, WOS entre febrero-marzo 2023. De 397 artículos, se 
seleccionaron 18 para el análisis final. Los estudios, principalmente 
ensayos controlados aleatorizados, se centraron en intervenciones 
individuales, presenciales y de corta duración. Se observaron mejoras 
significativas en variables como depresión, ansiedad, bienestar emocional, 
estrés y carga del cuidador. Las técnicas más utilizadas incluyeron 
resolución de problemas, estrategias de afrontamiento y ejercicios de 
respiración. Las intervenciones virtuales fueron las más comunes. Las 
intervenciones cognitivo-conductuales han demostrado ser efectivas, 
con participación activa de cuidadores. Las modalidades virtuales 
complementan las tradicionales; las técnicas de regulación emocional 
y resolución de problemas son particularmente eficaces; y es necesaria 
mayor investigación para perfeccionar estas intervenciones y mejorar el 
bienestar de cuidadores.
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ABSTRACT 
This research aimed to examine cognitive-behavioral interventions applied 
to caregivers between 2012 and 2022 for the management of emotions. 
Scielo, Scopus, and WOS databases were searched between February 
and March 2023. Of 397 articles, 18 were selected for final analysis. 
The studies, mainly randomized controlled trials, focused on individual, 
face-to-face, short-term interventions. Significant improvements were 
observed in variables such as depression, anxiety, emotional well-being, 
stress, and caregiver burden. The most commonly used techniques 
included problem-solving, coping strategies, and breathing exercises. 
Virtual interventions were the most common. Cognitive-behavioral 
interventions have proven to be effective, with the active participation 
of caregivers. Virtual modalities complement traditional ones. Emotional 
regulation and problem-solving techniques are particularly effective. 
More research is needed to refine these interventions and improve 
caregiver well-being.
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INTRODUCCIÓN

Los cuidadores, ya sean formales o informales, se enfrentan a desafíos emocionales que pueden afectar su bienestar y 
calidad de vida (Cohen et al., 2020; Pérez et al., 2024). Como práctica social, el cuidado implica la realización de tareas 
diversas que demandan del cuidador esfuerzo, energía y actividades que vulneran su propia salud (Biliunaite, Dumarkaite, 
et al., 2021; Luichies et al., 2021; Sabo y Chin, 2021).

El impacto de las emociones negativas sobre la calidad de vida y bienestar psicológico del cuidador se describe como uno 
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de los principales efectos del rol acompañado del desgate físico, que puede provocar enfermedades crónicas, físicas 
y psicológicas. En este contexto, las intervenciones cognitivo conductuales surgen como una opción prometedora 
para el manejo emocional en la población cuidadora (Fossey et al., 2021; Han et al., 2020; Verreault et al., 2021).

Este enfoque se centra en desarrollar habilidades para identificar y modificar pensamientos negativos o 
distorsionados, así como patrones de comportamiento perjudiciales. Al respecto, las técnicas de reestructuración 
cognitiva, el entrenamiento en habilidades sociales, la exposición gradual y la resolución de problemas han 
demostrado alta efectividad. Con este tipo de intervenciones se pretende promover cambios positivos en la forma 
en que las personas piensan, sienten y se comportan (Brown et al., 2020; Rico-Blázquez et al., 2021).

Varios investigadores señalan que la implementación de las intervenciones dirigidas al bienestar de cuidadores 
familiares tributa a la reducción de la carga, a l mejoramiento de la funcionalidad familiar, establecimiento de 
límites, metas, compromisos en la familia y disminución de alteraciones emocionales en el cuidador (Martínez et 
al., 2022).

Recientes investigaciones han evaluado el papel de las intervenciones cognitivo-conductuales en el manejo 
emocional de la población cuidadora (Losada et al., 2015; Kwon et al., 2017). Estos estudios han demostrado 
resultados alentadores, evidenciando que dichas intervenciones pueden tener un efecto positivo en la reducción 
del estrés, la depresión y la ansiedad de los cuidadores, así como en el fortalecimiento de las habilidades de 
afrontamiento.

A pesar de los avances en la comprensión de las intervenciones cognitivo conductuales para el manejo emocional 
en población cuidadora, aún existen áreas que requieren mayor investigación. Para ello, es preciso proveer de 
mejores condiciones para el cuidado, ofrecer apoyos para la atención al enfermo dependiente y cuidadores. Hasta 
el momento, existe una carencia de herramientas metodológicas que permitan sistematizar, compilar y analizar 
de manera integral los estudios disponibles sobre las intervenciones cognitivo conductuales en esta población. La 
presente revisión sistemática tiene como objetivo describir las intervenciones cognitivo-conductuales empleadas 
en cuidadores, entre 2012-2022 para el manejo emocional.

METODOLOGÍA

La presente investigación se sustenta en una revisión sistemática. Las revisiones sistemáticas se distinguen 
como estudios teóricos de alta calidad científica, por emplear métodos explícitos y sistemáticos que limitan el sesgo 
y proporcionan resultados más fiables (Stern et al., 2021).

Criterios de elegibilidad

De acuerdo con la literatura, los criterios de elegibilidad establecen claramente las características de los 
participantes, intervenciones, comparadores y resultados que se incluirán en la revisión (Helbach et al., 2023). Se 
emplea el acrónimo PICO para determinar la población de estudio (cuidadores), la intervención o tratamiento que 
se evalúa (intervention), la comparación de esa intervención (cognitivo-conductual) y los resultados (outcomes) 
(Cumpston et al., 2020). 

En la siguiente tabla se declaran cada uno de los criterios y fuentes asumidas para la revisión 

Tabla 1. 
Criterios de elegibilidad
Criterios Descripción
Bases de datos Scopus, WOS, Scielo
Descriptores Intervención, Cuidador, Emociones, TCC
Ubicación de los descriptores Artículo, título, resumen o palabras claves
Temporal 2012-2022 / 20 de febrero a 28 de marzo 2023
Áreas de investigación Psicología
Tipo de documento Artículo de investigación original
Idioma Español / inglés
Criterio de salida Efecto de solapamiento del artículo

Fuente: elaboración propia
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Proceso de búsqueda 
Se empleó una secuencia de búsqueda por los componentes título, resumen, palabras claves, utilizando la 

ecuación (cuidadores OR cuidador) and (cognitivo conductual) and (emociones OR emociones) and (programa OR 
intervención). La definición de los descriptores dio inicio al proceso de búsqueda, selección y análisis de datos para 
un total de 397 artículos. 

Figura 1.
Proceso de selección de artículos para la revisión

Fuente: elaboración propia

Proceso de extracción y análisis de datos 

Los artículos seleccionados se analizaron cualitativamente, a través del análisis de contenido y por dimensiones. 
Se establecieron indicadores para el procesamiento de los datos y además la construcción de tablas, gráficos y 
matrices. 

RESULTADOS

Descripción de las intervenciones cognitivo conductuales empleadas 

La tabla 2 muestra la descripción de las intervenciones y se organiza a partir del tipo de terapia desarrollada, 
sesiones, tareas terapéuticas, modalidad y tiempo de duración. 

Como resultado del análisis, se evidencia que para la intervención psicológica se emplearon como alternativas la 
modalidad virtual mediante Internet, página web y aplicación móvil, lo que constituye una condición metodológica 
novedosa. Los estudios de Wilz et al. (2018) y Wilz, G., y Soellner, R. (2016) realizaron intervenciones psicológicas 
por teléfono, mientras que Glueckauf et al. (2012) combinó esta modalidad con la intervención cara a cara. El 
uso de las intervenciones psicológicas grupales es otro importante aporte, donde se destaca la combinación de 
esta modalidad con las intervenciones individuales declaradas solo en la descripción interna de los programas. 
Particularmente, los estudios de Applebaum et al. (2018) y Ferré-Grau et al. (2014) utilizaron Terapia de Regulación 
Emocional y Terapia de Resolución de Problemas como parte de sus intervenciones; terapias como una alternativa 
eficaz para el tratamiento y manejo emocional en población cuidadora.

Martínez Rodríguez et al.
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Tabla 2.
Descripción de las intervenciones
Autor y año Tipo de intervención Descripción de la intervención
Applebaum et al., 
(2018) 

Terapia de Regulación 
Emocional para cuidadores 
de pacientes con cáncer 
(TRE-C) 

8 sesiones con una frecuencia semanal de una duración de 1 hora; se 
realiza de forma individual. Los ejercicios de tarea se asignan después 
de cada sesión para facilitar el aprendizaje y la consolidación de las 
habilidades de TRE-C. 

Banningh et al., 
(2013). 

Intervención psicológica 
grupal 

10 sesiones grupales semanales de 2 horas cada una. Cada grupo 
contaba de 5 a 8 pacientes acompañados con su pareja, hijo, pariente 
o amigo cercano. En los primeros 90 minutos, pacientes y cuidadores 
trabajaban en grupos separados. En los otros 30 minutos se reunían. 

Biliunaite et al., 
(2021) 

Intervención psicológica por 
Internet (ICBT) 

Programa de ICBT con 8 módulos, uno para cada tema. Duración de 
8 semanas. 

Boele et al., 
(2013) 

Intervención psicológica Se realizaron sesiones individuales y completamente protocolizadas 
de un psicólogo con los cuidadores cada dos semanas, durante un 
máximo de 6 sesiones de una hora. 

Chauhan et al., 
(2021) 

Intervención psicológica 
individual 

Sesiones de 45 minutos dos veces por semana, durante 8 semanas. 

Chiu et al., 
(2015) 

Intervención psicológica 
individual 

Se administró en el hogar de los clientes en tres sesiones, con una 
duración de 3 y 4 semanas 

Ferré-Grau et al., 
(2014) 

Intervención con Terapia de 
Resolución de Problemas 

5 sesiones. Fue realizado por enfermeras en su visita habitual de la 
semana al hogar del cuidador y el enfermo. 

Fidika et al., 
(2015) 

Intervención basada en la 
web 

Una vez a la semana, se debía completar una tarea de escritura dentro 
de un estándar de tiempo de 45 minutos con el tema. Los cuidadores 
proporcionaban sus respuestas escritas a nueve tareas de escritura 
estandarizadas y recibían comentarios individualizados de cada 
entrega por parte de su terapeuta, dentro de las 48 horas siguientes. 

Franta et al., 
(2018) 

Intervención psicológica 
grupal 

Se adaptó el material de El nuevo método Maudsley‖, como una 
intervención terapéutica de 8 semanas para uso con cuidadores de 
niños y adolescentes 

Fuller - 
Tyszkiewicz et al., 
(2020) 

Intervención a través de una 
aplicación móvil 

Intervención StressLess, autodirigida y de 5 semanas a través de 
una aplicación móvil. Se proporciona psicoeducación y ejercicios 
interactivos. 

Gallego-Alberto 
et al., (2021) 

Intervención psicológica 
grupal 

8 sesiones grupales de un aproximado de 2 horas. 

Kwok et al., 
(2014) 

Intervención psicológica 
online 

De forma individual, a través de un sitio web creado para esta 
intervención, ADCarer.com. Durante 9 semanas. Fue a través de 
mensajes de ida y vuelta entre el consejero y los sujetos individuales. 

Meichsner et al., 
(2019) 

Intervención psicológica 
online 

A través de la plataforma Tele.TAnDem.online. Por mensajes escritos 
entre el terapeuta y el cuidador. Durante 8 semanas. 

van Groenestijn 
et al., (2015) 

Intervención psicológica Se realizó con pacientes y sus cuidadores. Fueron sesiones de 1 
hora con frecuencia de 5 a 10 sesiones dentro de un período de 16 
semanas. Dependiendo de los problemas percibidos por los pacientes 
y cuidadores, las sesiones se realizaron de forma individual (paciente 
o cuidador) o en pareja (paciente y cuidador). 

Vázquez et al., 
(2016) 

Intervención psicológica 
grupal 

5 sesiones semanales de 90 minutos, con grupos de 5 personas. 

Wilz et al., 
(2018) 

Intervención psicológica por 
teléfono 

Intervención a través de Tele.TAnDem. 12 sesiones de terapia 
individual en 6 meses. Las primeras 4 sesiones con frecuencia 
semanal, las otras 6 con frecuencia quincenal y las últimas 2, mensual. 

Wilz, G., y 
Soellner, R. 
(2016) 

Intervención psicológica por 
teléfono 

Intervención a través de Tele.TAnDem. Las primeras cuatro sesiones 
se realizaron semanalmente, las sesiones 5 a 6 quincenalmente y la 
sesión 7 un mes después, con una duración total de la intervención 
de tres meses. La primera sesión se realizó de forma presencial en 
el domicilio del cuidador. Todas las siguientes sesiones se llevaron a 
cabo por teléfono. 

Fuente: elaboración propia
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Respecto al tamaño de la muestra, osciló de 4 a 273 participantes; en 12 de los artículos era inferior a 100 y 
6 superaron esa cifra. Solamente la investigación de Wilz et al., (2018) alcanzó una muestra superior a los 200 
cuidadores. Desde el análisis de los participantes, se determinó que 14 estudios definen grupo de intervención 
y grupo de control como requisitos para su intervención. En 6 de las investigaciones consultadas, los grupos de 
intervención tienen una muestra superior al grupo de control, y en 3 es inversa.

El diseño metodológico de mayor empleo fue el ensayo controlado aleatorizado para 9 de las investigaciones 
seleccionadas. La investigación de Applebaum et al. (2018) responde a un ensayo abierto, que redujo 
significativamente variables como la ansiedad y la depresión y mejoró las habilidades de regulación emocional. 
Por su parte, Banningh et al., (2013) a partir de un diseño pragmático no aleatorizado, redujo los niveles de estrés, 
incremento del conocimiento, la percepción y las habilidades de afrontamiento. Por su parte, el trabajo de Chauhan 
et al. (2021) destaca por su estudio experimental, mejorándose significativamente las estrategias de afrontamiento 
y disminución de la ansiedad.

Adicionalmente, el estudio de Chiu et al., (2015) se destaca por su diseño de cohorte emparejado, que muestra 
mejoras significativas en el afrontamiento, dominio, carga y estrés. Hacia otros vórtices, Fidika et al., (2015) 
desarrolló un estudio de intervención de un solo grupo, que logró reducir la ansiedad y aumentó la calidad de vida. 
En tanto que Kwok et al., (2014) realizó un diseño pretest-postest que permitió controlar los síntomas conductuales 
y psicológicos de la demencia de los cuidadores y reducción de la angustia.

Se evidencian otros estudios piloto, con ensayo controlado aleatorizado y de diseño pre-post. Para 9 de 
las investigaciones, la selección de la muestra se realizó de modo aleatorio; algo que constituye una condición 
metodológica de importancia. Este procedimiento le ofrece al investigador la seguridad de que las variables 
desconocidas no afectaran los resultados del estudio y le asegura la equivalencia entre los grupos (Little et al., 
2020).

Acerca de los grupos de control, 7 intervenciones no lo definieron; ello constituye una importante limitación 
para los estudios. Dos estudios no recibieron atención y en 4 se emplea la atención habitual que ofrece el centro de 
salud al cuidador. Tres de las intervenciones se desarrollan mediante lista de espera y otro par asume la estrategia 
de intervención con algunas modificaciones diferentes al grupo experimental. Para estas investigaciones se ofrece 
un apoyo mínimo, se realiza con otra muestra o se implementa una tarea más sencilla. Los grupos experimentales 
constituyen la alternativa metodológica por excelencia para la aplicación de los programas de intervención diseñados.

Los hogares de los familiares y cuidadores se establecen como el contexto de implementación de mayor empleo 
entre los estudios analizados. Se reconocen además las intervenciones desarrolladas en clínicas y centros de salud. 
Banningh et al., (2013) trabajaron con los cuidadores de pacientes que se encontraban hospitalizados, así como 
Biliunaite et al., (2021), Fidika et al., (2015), Fuller-Tyszkiewicz et al., (2020), Kwok et al., (2014) y Meichsner et al., 
(2019) emplearon medios tecnológicos como sitios web, aplicaciones de móvil y plataformas digitales.  

Efectividad de las intervenciones cognitivo conductuales

En cuanto al diseño del programa de intervención, se muestra una amplia diversidad y se identificaron un total 
de 9 intervenciones que asumen una denominación genérica en relación a la alternativa psicológica a implementar. 
Como intervenciones de terapia de regulación emocional se declaran los estudios de Applebaum, et al., (2018), 
Gallego-Alberto et al., (2021) y Vázquez et al., (2016). Empleando las tecnologías mediante sitios web se destacaron 
Fidika et al., (2015), Kwok et al., (2014), Meichsner el al., (2019), y mediante Tele.TAnDem se encuentran las 
intervenciones de Wilz, G., y Soellner, R. (2016) y Wilz et al., (2018).

El estudio de Fuller-Tyszkiewicz, et al., (2020) se sustentó mediante una aplicación móvil. Se identifican 6 
intervenciones cognitivo-conductuales, de tipo multicomponente, biopsicosocial y con técnicas de resolución 
de problemas. Las estrategias terapéuticas responden a la terapia culturalmente informada; terapia cognitivo-
conductual; manual de autoayuda guiada, basado en terapia cognitiva conductual; terapia de regulación emocional 
y terapia de resolución de problemas.

 
De forma general, los objetivos de los programas de intervención se orientaron a reducir la ansiedad, la depresión, 

el estrés, sentimientos de culpa, riesgos de desarrollar trastornos mentales y sobrecarga a través del desarrollo de 
habilidades y estrategias de afrontamiento. Estos recursos permitirían mejorar el bienestar emocional, la calidad de 
vida del cuidador, promover una vida proactiva, mejorar la capacidad física-emocional, así como el aumento de las 
capacidades para hacer frente a las demandas. 

Martínez Rodríguez et al.
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Se identifica que 11 de los artículos seleccionados declaran las técnicas psicoterapéuticas empleadas durante la 
intervención, cosa que permite su revisión y ajuste para otras intervenciones similares. Se evidencia que diversas 
investigaciones revisadas emplean como técnicas específicas para la población cuidadora aquellas de resolución 
de problemas, relajación, respiración, de gestión de pensamientos, estrategias de afrontamiento, juegos de roles y 
ejercicios de escritura y meditaciones (Fernández-Puerta et al., 2022; Mosley et al., 2021).

 
Las técnicas psicoterapéuticas de mayor empleo en 4 de las investigaciones consultadas fueron las de resolución 

de problemas, estrategias de afrontamiento y respiración. Además, el empleo de técnicas de restructuración cognitiva, 
juego de roles, gestión de pensamientos y relajación se denominan como otro grupo de técnicas psicoterapéuticas 
valiosas.

 
De las 18 investigaciones consultadas, solo la de Vázquez et al., (2016) precisa la variable independiente de 

estudio, pero no la dependiente. En 3 de las publicaciones se delimitan resultados primarios y secundarios, mientras 
que solo en Wilz et al., (2018) se delimitan los secundarios. Fidika et al., (2015) definen variable principal y Franta, 
C et al., (2018) delimita las variables para cuidadores y pacientes. En el siguiente Gráfico se evidencia que los 
síntomas de depresión, la carga del cuidador, los niveles de ansiedad y bienestar emocional resultan ser las variables 
emocionales de mayor frecuencia entre la población cuidadora. En torno a la dimensión afectivo-emocional, al 
menos 14 estudios se enfocaron en el estado de ánimo, la expresión, regulación y carga emocional, las emociones 
positivas, negativas y autoconscientes como la culpa.

Figura 2. 
Distribución de frecuencia de variables evaluadas

Fuente: elaboración propia

Con respecto a la duración de las intervenciones se reconoce que 11 mantuvieron una duración de 2 a 3 meses, 
el mínimo de tiempo fue 3 y 4 semanas y el máximo 5 meses. El formato más empleado fue el individual, en 11 
de los trabajos; la modalidad presencial fue la de mayor aplicación y en solo 5 estudios se realizaron de manera 
no presencial. La intervención más corta tuvo una duración mínima de 3 y 4 semanas, con 3 sesiones de 1hora, 
realizada por Chiu et al., (2015) y el número máximo de sesiones logrado fue de 20 sesiones por Meichsner et al., 
(2019).

 
En el figura 2 se evidencian intervenciones con una distribución de 3 a 20 sesiones, mientras que las 

investigaciones de Boele, et al. (2013), Fidika, A et al. (2015), Fuller-Tyszkiewicz et al. (2020), Kwok, et al., (2014), 
Wilz et al., (2018) y Wilz, et al., (2016) no precisan la cantidad de sesiones alcanzadas. El análisis de frecuencia 
permitió identificar que 7 estudios desarrollaron sus sesiones una vez a la semana y solo Chauhan et al., (2021) lo 
realizó 2 veces por semana. El resto de los estudios no precisan la frecuencia de las sesiones por semana. Solo 6 
investigaciones precisaron temporalmente su duración para cada sesión. 
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Todas las intervenciones implementadas tuvieron dos momentos de medidas, una previa a la aplicación y la 
otra posterior a ella, con excepción de Boele et al. (2013), Kwok et al. (2014), Meichsner et al. (2019) y Vázquez, 
F et al., (2016), que no declararon los procedimientos. Solo van Groenestijn et al., (2015) planteó la duración del 
seguimiento del estudio, con un periodo de 4 y 10 meses después, de finalizada la intervención.

 
La siguiente tabla muestra los efectos de los programas de intervención empleados en cada artículo, teniendo en 

cuenta las reducciones significativas, mejoras y efectos

Tabla 3. 
Descripción de los efectos de los programas de intervención
Estudio Efectos
Applebaum, et al. et al., 
(2018) 

Reducciones significativas en la sintomatología depresiva y ansiosa, PNT, y déficits de 
regulación emocional. Mejoró las habilidades de regulación emocional. 
No hubo reducciones significativas de carga del cuidador. 

Banningh, et al., (2013) No hubo efectos estadísticamente significativos sobre el sentido de competencia, ni sobre 
el bienestar, la angustia, y cogniciones de enfermedad y alerta a los cambios de memoria. 
Cualitativamente se informó sobre reducción de los niveles de estrés, y de ganancias en 
el conocimiento, la percepción y las habilidades de afrontamiento. 

Biliunaite et al., (2021) Se encontraron tamaños de efecto moderados entre y dentro de los grupos en la reducción 
de la carga del cuidador en el grupo de intervención. Se observaron reducciones 
significativas posteriores al tratamiento para las subescalas de salud física y desarrollo. 

Boele et al., (2013) La intervención ayudó a los cuidadores a mantener un nivel estable de calidad de vida y 
mejoró la sensación de dominio del cuidador durante un período de 8 meses. 

Chauhan et al., (2021). Mejoró significativamente las estrategias de afrontamiento, reducción estadística 
significativa de la ansiedad, el afrontamiento de evitación, y el afrontamiento centrado 
en la emoción.  

Chiu et al., (2015) Los cuidadores en el grupo de intervención mostraron una mejora significativa en 
el afrontamiento, el dominio y la competencia orientados a la tarea y una reducción 
significativa del afrontamiento, la carga y el estrés orientados a la emoción. 

Ferré - Grau et al., (2014) Hubo reducción de los síntomas de ansiedad, depresión o malestar emocional percibidos 
en los cuidadores familiares. La TRP es costo-eficiente. 

Fidika et al., (2015). Se redujo la ansiedad de forma clínicamente significativa. Aumentó la calidad de vida. No 
se encontraron efectos significativos sobre el afrontamiento. 

Franta, C., Philipp et al., 
(2018) 

No se declaran resultados en función de las variables. 

Fuller-Tyszkiewicz et al., 
(2020) 

El grupo de intervención experimentó mejoras en los resultados primarios de estrés, 
depresión, ansiedad y bienestar subjetivo durante el período de intervención, a pesar de 
usar solo una pequeña cantidad de los módulos de tratamiento ofrecidos, y se observaron 
mejoras adicionales en la salud mental y las perspectivas en el seguimiento a los 3-4 
meses. 

Gallego-Alberto et al., 
(2021) 

Se logró que 3 de los 4 participantes tuvieran cambios clínicamente significativos en la 
reducción de los sentimientos de culpa, niveles de depresión y ansiedad. 

Glueckauf et al., (2012) Se redujo la carga del cuidador y la depresión, se aumentó el apoyo asistencial, en los 
cuidadores en modalidad presencial y no presencial. El efecto sobre los síntomas físicos 
fue menor que sobre las otras medidas. 

Kwok et al., (2014) Fue efectiva para ayudar a controlar los síntomas conductuales y psicológicos de 
la demencia de los cuidadores, se sintieron menos angustiados y disminuyeron 
significativamente su gravedad. 
No mejoró la autoeficacia de forma significativa. 

Meichsner et al., (2019). Se encontraron efectos de tratamiento significativos con tamaños de efecto medianos 
para hacer frente a la muerte anticipada del receptor de la atención y la utilización de 
recursos psicosociales al final del período de intervención. No hubo efectos significativos 
para la depresión y la carga de la atención. El bienestar emocional aumentó linealmente 
con el tiempo. 
La satisfacción general con el tratamiento fue excelente. 
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van Groenestijn et al., 
(2015) 

Para los cuidadores, se encontraron efectos significativos de la intervención en dos 
medidas de resultado, el SF-36-MCS y el CSI. 
La calidad de vida mental de los cuidadores pareció mejorar en el grupo de ensayo, pero 
se deterioró en el grupo de control. Los cuidadores en el grupo de control experimentaron 
una cantidad cada vez mayor de carga para el cuidador, pero la carga de los cuidadores 
en el grupo de ensayo no cambió, lo que sugiere influencias positivas de la intervención 
de TCC. 
El efecto sobre la angustia psicológica no fue significativo. 

Vázquez et al., (2016). Los efectos preventivos de la intervención fueron mantenidos durante un año después 
de la finalización de la intervención. A los 12 meses de seguimiento hubo una menor 
incidencia de episodios depresivos mayores en el grupo de intervención, en comparación 
con el grupo de control y aproximadamente se previene un nuevo caso de depresión 
por cada cinco cuidadores tratados con esta intervención. Reducción significativa de los 
síntomas depresivos en el grupo de intervención que se mantuvo durante los 12 meses 
de seguimiento con un tamaño del efecto grande. 
La intervención fue más beneficiosa para los cuidadores más jóvenes. 
El cambio en los pensamientos depresivos (pretest-postest) facilitó la reducción de la 
sintomatología depresiva. 

Wilz et al., (2018) Los cuidadores del grupo de intervención mostraron mejoras con respecto a su bienestar, 
síntomas de depresión, síntomas físicos y capacidad para hacer frente a la carga del 
cuidado y el comportamiento desafiante del receptor del cuidado. 
No se encontraron diferencias entre los grupos con respecto a la carga de la atención. 

Wilz, G., y Soellner, R. 
(2016) 

Los cuidadores del grupo de intervención mostraron mejoras en el bienestar en 
comparación con ambos grupos de control. Los cuidadores del grupo de ensayo 
informaron una reducción en las molestias corporales (medida global) y el agotamiento 
en comparación con la condición de control no tratada. 
En el seguimiento de 6 meses, surgieron mejoras en la salud percibida para los del grupo 
de ensayo, en comparación con la condición de control no tratada. Los participantes del 
grupo PMR informaron un aumento de los síntomas depresivos en comparación con el 
grupo de ensayo. 

Fuente: elaboración propia

Figura 3. 
Efectos alcanzados en las investigaciones

Fuente: elaboración propia
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En la figura 3 se expone la frecuencia de los efectos que tuvieron las 18 investigaciones. Con respecto a las 
reducciones significativas, se observa que los efectos se asociaron con la reducción de la depresión, la ansiedad y 
aumento del bienestar emocional con una representación de 5 estudios cada uno. Por su parte, en las investigaciones 
de Fuller-Tyszkiewicz et al. (2020); Vázquez et al. (2016) y Wilz et al. (2018) se evidencian mejoras significativas 
en la depresión; solo 1 en la ansiedad y el bienestar emocional, en 4 de los artículos. La reducción de los niveles de 
estrés se logró en las investigaciones de Banningh, et al. (2013) y Chiu et al. (2015), donde se constataron cambios 
significativos.

 
Se manifiesta una frecuencia de 3 investigaciones (Biliunaite et al., 2021; Chiu et al., 2015; Glueckauf et al., 

2012) que muestran disminuciones significativas en cuanto a la carga del cuidador. Con respecto al afrontamiento, 
6 estudios destacan reducciones significativas y mejoras para esta variable. Applebaum, et al. (2018) y Ferré - Grau 
et al. (2014) demuestran reducciones significativas del malestar emocional y solo para Banningh, et al. (2013) y 
Groenestijn et al. (2015) no se refieren efectos sobre la angustia. Solo 2 de las investigaciones (Boele et al., 2013 y 
Chiu et al., 2015) muestran mejoras relevantes en el dominio del cuidador; particularmente, en las variables calidad 
de vida y salud con una frecuencia de 2 cada una.

Análisis de las técnicas psicoterapéuticas empleadas

Por su parte, el figura 3 muestra las variables evaluadas con mayor frecuencia y las técnicas psicoterapéuticas. 
Se observa que las variables emocionales más evaluadas fueron la depresión y la ansiedad, con una representación 
por investigaciones de 12 y 10, respectivamente. La Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresión (HADS), Escala 
de Depresión Geriátrica, Cuestionarios de ansiedad y depresión de Goldberg, Escala de Depresión del Centro 
de Estudios Epidemiológicos, Beck‐II e Inventario Estado‐Rasgo-Ansiedad se destacan como los principales 
instrumentos empleados en la evaluación de la ansiedad y depresión.

 
Figura 4. 
Frecuencia de las variables evaluadas por los instrumentos y técnicas

Fuente: elaboración propia

Como instrumentos que evaluaron la salud del paciente se declaran el Cuestionario de Salud del Paciente-9 
(PHQ-9), Encuesta de salud breve de 36 ítems MOS (SF-36), Cuestionario de Salud General-12, así como el 
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Cuestionario de Calidad de Vida Relacionada con la Salud para Niños y Adolescentes. Entre los instrumentos 
centrados en la reacción del cuidador como la tensión, la culpabilidad, el miedo, la impotencia, se destacan la 
Evaluación de la reacción del cuidador (CRA), el Cuestionario de Miedo a la Progresión para cuidadores de jóvenes 
con FQ (FoP-QC) y el Cuestionario de Culpabilidad del Cuidador.

 
Con respecto al estrés, los instrumentos que destacan son el Inventario de afrontamiento para situaciones 

estresantes (CISS), la Escala de Estrés Percibido-14 (PSS-14) y la Escala de estrés percibido. Para la evaluación 
de la competencia del cuidado, se evidenciaron dos, a saber, el Cuestionario de Sentido de Competencia y la Escala 
de competencia de cuidado. Por otro lado, la Escala de bienestar emocional (Nursing Outcomes Classification – 
NOC), Índice de Bienestar de la Organización Mundial de la Salud-Cinco (WHO-5), Subescala de Funcionamiento 
emocional (EF) del Cuestionario de evaluación ALS (ALSAQ-40), se enfocaron en el bienestar emocional.

DISCUSIÓN

Se constató que, en comparación con otras formas de tratamiento psicológico empleadas en estudios previos, la 
TCC se caracteriza por ser más directiva, estar orientada a objetivos, centrarse en la modificación de cogniciones o 
conductas y por utilizar frecuentemente prácticas repetidas de habilidades aprendidas (Sun et al., 2022; Vlachou et 
al., 2022). Estas características hacen que sea un instrumento muy útil y eficaz, ya que promueven la participación 
activa de los cuidadores (Norris et al., 2023).

Además, la modalidad que más prevalece de las intervenciones cognitivo conductuales actualmente es la 
virtual, con apoyo de Internet, basada en la web y a través de una aplicación móvil. Se valora como una condición 
metodológica significativa, ya que surge como una modalidad alternativa para la reducción de estados emocionales 
negativos o displacenteros en la población cuidadora. Asimismo, se destacan otras de las modalidades, como las 
intervenciones psicológicas grupales, individuales y la combinación de ambas modalidades (Kwok et al., 2014; Fidika 
et al., 2015; Meichsner el al., 2019).

 
La Terapias de Regulación Emocional y la Terapia de Resolución de Problemas se destacan por su efectividad 

como herramientas prácticas dentro de la intervención psicológica para el manejo emocional en población cuidadora 
(Ferré-Grau et al., 2014; Applebaum et al., 2018). Dado su alto grado de flexibilidad, ya que se adaptan a las 
necesidades específicas de cada persona, y permiten mayor flexibilidad en el abordaje de los problemas emocionales 
y conductuales, en la medida que proporcionan al individuo herramientas concretas y prácticas para gestionar 
sus emociones en la actividad de cuidado. Estos resultados concuerdan con los encontrados en los estudios de 
Livingston et al. (2020) y Özgül et al. (2023), que respaldan la efectividad de ambas terapias en el manejo emocional 
en población cuidadora. 

Es importante destacar que el diseño metodológico más abordado fue el ensayo controlado aleatorizado y la 
selección de la muestra se realizó de modo aleatorio; algo que constituye una condición metodológica de importancia. 
Estos datos resultan coincidentes con investigaciones que afirman la eficacia de intervenciones destinadas a mejorar 
la calidad de vida en población cuidadora, mediante el ensayo aleatorizado y la selección de la muestra de modo 
aleatorio (Losada et al., 2015; Duran et al., 2019). 

Se constató que los síntomas de depresión, la carga del cuidador y los niveles de ansiedad resultan ser las 
variables emocionales de mayor frecuencia entre la población cuidadora. Estas derivaciones resultan coincidentes 
con múltiples investigaciones en población cuidadora (Adashek y Subbiah, 2020; Mercedes y Rivera, 2018; Duran 
et al., 2019; Muñoz, 2019; Salazar-Barajas et al., 2019).

 
Las técnicas psicoterapéuticas de mayor empleo fueron las técnicas de resolución de problemas, estrategias de 

afrontamiento y respiración, así como el empleo de técnicas de restructuración cognitiva, juego de roles, gestión de 
pensamientos y relajación. Estos resultados se muestran coincidentes con otras investigaciones previas y afianzan 
nuestros resultados (Losada et al., 2015; Hurtado-Vega, 2021).

 
En cuanto al diseño del programa de intervención, se muestra una amplia diversidad y se identifica que la 

mayoría de las intervenciones asumen una denominación genérica en relación con la alternativa psicológica a 
implementar, y el formato más empleado fue el individual, con la modalidad presencial como la de mayor aplicación. 
Los resultados obtenidos por Machado y Barletta (2015), Lee et al. (2020) y Gómez et al. (2021), constituyen 
referentes que afirman también los alcanzados para la presente revisión.
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Propuesta de consideraciones metodológicas

A partir de los resultados obtenidos en la revisión, se proponen consideraciones teóricas y metodológicas 
para el diseño e implementación de intervenciones cognitivo - conductual en población cuidadora, para el 
manejo emocional:

 
	Desarrollar programas adaptados a las necesidades de los cuidadores.
	Concebir programas o estrategias de intervención con una orientación psicoterapéutica, en los que se 

proporcionen estrategias eficaces para el manejo emocional que supone la situación de cuidado. 
	Fundamentar teóricamente el modelo que sustenta el programa.
	Delimitar en los estudios los objetivos de la investigación y del programa, considerando que resultan 

diversos e inespecíficos. 
	Incorporar en los programas de intervención no solo a cuidadores emocionalmente afectados, pues eso 

puede hacer que se produzca un efecto suelo, que dificulte encontrar mejorías significativas.
	Asumir enfoques teóricos donde se valore la intervención cognitivo - conductual a partir de las 

modalidades específicas para el trabajo con cuidadores.
	Incorporar la modalidad virtual con apoyo de Internet, basada en la web y a través de aplicaciones 

móviles. 
	Emplear las modalidades de intervención grupal, individual y la combinación de ambas.
	Establecer un tamaño muestral representativo para la población de estudio. 
	Delimitar para el programa grupo de intervención y grupo de control. 
	Establecer los periodos de duración y sesiones, de acuerdo con las particularidades del cuidado. 
	Describir las particularidades de cada contexto de implementación de las intervenciones, sus recursos 

y medios para desarrollarla, así como las alternativas para el control de los avances. 
	Empleo de un muestreo aleatorizado, ensayo controlado aleatorizado, ensayo abierto y diseño 

pragmático no aleatorizado. 

CONCLUSIONES

Las intervenciones sustentadas en la terapia cognitivo-conductual han demostrado ser una opción destacada, 
caracterizada por su enfoque directivo y orientado a objetivos, centrada en la modificación de cogniciones y 
conductas, así como respaldada por la repetición práctica de habilidades aprendidas. Su efectividad se ve reforzada 
por la participación activa de los cuidadores, lo que la convierte en una herramienta valiosa en este contexto.

 
Asimismo, la creciente prevalencia de modalidades virtuales, basadas en la web o aplicaciones móviles, ofrece una 

alternativa significativa para mitigar estados emocionales negativos en los cuidadores, lo que a su vez complementa 
las intervenciones tradicionales, tanto grupales como individuales. Las terapias de regulación emocional y de 
resolución de problemas han demostrado ser particularmente efectivas en el manejo emocional de los cuidadores, 
en tanto destacan por su flexibilidad y adaptación a las necesidades individuales.

Los ensayos controlados aleatorizados, que constituyen el diseño metodológico más comúnmente empleado en 
estos estudios, subrayan la rigurosidad y validez de las intervenciones, coincidiendo con la literatura existente en 
su eficacia en la mejora de la calidad de vida de los cuidadores. Las variables emocionales más frecuentes en esta 
población, como los síntomas de depresión, la carga del cuidador y los niveles de ansiedad, reflejan una preocupación 
constante que ha sido ampliamente documentada en investigaciones previas. Las técnicas psicoterapéuticas más 
utilizadas, como la resolución de problemas, estrategias de afrontamiento y técnicas de respiración, junto con 
la reestructuración cognitiva y la relajación, coinciden con hallazgos previos, reafirmando su relevancia en este 
contexto.

Finalmente, se observa una diversidad en los diseños de los programas de intervención, con una tendencia 
predominante hacia las intervenciones individuales y presenciales. Estos hallazgos confirman la pertinencia de los 
resultados obtenidos en esta revisión, además de resaltar la necesidad de seguir explorando y perfeccionando estas 
intervenciones para mejorar el bienestar de los cuidadores.
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