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RESUMEN EJECUTIVO

El presente trabajo de Investigacion, pretende ser una reflexion sobre la situacion de las personas
de la tercera edad afiliados a la Asociacion del Adulto Mayor en la gestién 2015.Cuando se
plantea abordar el tema, se busca describir el estado de animo, el estado de salud y la atencion

dentro de la familia.

El objetivo principal de la Tesis es de establecer la situacion de abandono del adulto mayor y
para sustentar esta investigacion, se desarrolla un estudio en entorno a la tematica, la teoria del
adulto mayor, la teoria de la actividad, la teoria de los roles. En el disefio metodoldgico se utilizd
la investigacion descriptiva, asi como un enfoque cualitativo y cuantitativo; aplicando técnicas
como la entrevista, encuesta y la observacion, que esta fue dirigida a 92 adultos mayores

afiliados a la Asociacién del Adulto Mayor del Municipio de Cobija.

De los datos obtenidos se establece que la situacion de abandono, incide significativamente en
el estado emocional del adulto mayor, considerandose ademas que es una de las razones para

los cambios que se producen en su estado de animo.



INTRODUCCION

En la presente tesis titulada “Situacion de Abandono del Adulto Mayor en el Municipio de
Cobija” afiliados a la Asociacion del Adulto Mayor. El envejecimiento es un fendmeno
creciente y evidente en nuestra sociedad. Considerando ademas que la esperanza de vida ha ido
paulatinamente acrecentando y con esto necesariamente aumenta la dependencia de cuidados en

su estado emocional, salud, economico y social.

En los siguientes capitulos se pretende dar a conocer los antecedentes historicos del adulto
mayor, el proceso del envejecimiento, las situaciones que tienen que enfrentar, lo que implica

llegar a esta etapa de vida, conocer su vida en el aspecto fisico, psicoldgico y social.

Asimismo, se dara a conocer la forma de vida que tienen los usuarios, la situacion en la que se
encuentran las personas de la tercera edad; tomando como instrumento piloto a los afiliados a
la Asociacion, sin embargo, el abandono es el descuido por parte de los familiares hacia las
personas de la tercera edad, porque éstos ya han cumplido con su vida laboral Gtil, persona que
ya no es productiva, en términos econdémicos, para el grupo familiar al que pertenece; situacién
que se transforma en un rompimiento de relaciones humanas, la comunicaciéon y hasta la

afectividad.

Los adultos mayores en esta etapa de su vida: se enfrentan, no s6lo a cambios fisicos o0 a cambios
que involucran un deterioro cognitivo, sino que manifiestan un cierto sentimiento de abandono
0 soledad que podrian ser causados a raiz de que algunas veces sus familiares no los
comprenden, haciéndoles sentir como si fueran una carga para su familia. Dado esto se pudo
evidenciar que los adultos mayores que un 44,42% realiza trabajos forzosos; como la realizacion
de limpiado de canchones, lavandera, ayudantes de cocina, que estos trabajos hoy en dia los
ayudan a mantenerse en alimentacion, vivienda, vestimenta y para la compra de sus

medicamentos.

Por tal motivo, es importante realizar estudios de esta naturaleza para que se pueda generar
conciencia sobre esta situacion de abandono en todos los ambitos de nuestra sociedad,

existiendo esta problematica muy recurrente en los Adultos Mayores.



Consta en el presente trabajo de investigacion esta constituida por los cuatro capitulos iniciales,
dedicados a las consideraciones tedricas de la investigacion, donde surge la pregunta general de
la tesis; ¢Cual es la situacion de abandono de los afiliados en la Asociacion del Adulto Mayor
del Municipio de Cobija en la gestion 20157, es por esta razon que nace la necesidad de realizar
la investigacion, ya que es de importancia en las ciencias sociales, entonces para la consecucion
del trabajo se plantea el objetivo general que es: Establecer la situacion de abandono de las
personas de la tercera edad afiliados en la Asociacion del Adulto Mayor en el Municipio de
Cobija en la gestion 2015, para impulsar capacitaciones de sensibilizacion sobre las leyes y

politicas publicas en beneficio a las personas de la tercera edad.

El fin de la presente tesis, es conocer la situacion de abandono, donde se describira lo
relacionado al tema en los siguientes capitulos:

En el capitulo I.- Se abordara los antecedentes, la justificacién, el planteamiento del problema
relacionado con el tema propuesto.

En el capitulo 11- Se presenta a través del disefio metodoldgico, con un tipo de investigacion es
descriptivo que sirve para la recopilacion y andlisis de la informacion, ademas los instrumentos
y técnicas como la encuesta, entrevista y la observacion.

En el capitulo I11- EI marco tedrico esta sustentada por el marco legal; de las leyes y politicas
de proteccidn al adulto mayor, y conceptos cuyos contenidos tienen relacién con: concepciones
de la envejecimiento, abandono del adulto mayor, tipos de abandono, relacion con la familia 'y
sociedad; Teorias del envejecimiento, de la actividad, de los roles y el trabajo social en funcion
a la tercera edad y trabajo social en la educacion de adultos.

En el capitulo IV- Se da a conocer los resultados de la presente investigacion, describiendo el
analisis interpretativo de los resultados aplicados a los sujetos de estudio y conclusiones y

recomendaciones.



CAPITULO I
JUSTIFICACIC)N, PROBLEMA Y OBJETIVOS
1.1 Antecedentes

El envejecimiento de la poblacién no tiene precedentes en la historia de la humanidad; en la
actualidad el aumento del porcentaje de las personas mayores (60 afios y mas) estd acompafiado
por la disminucion del porcentaje de adolescentes (menores de 15 afios). Para el 2050, por
primera vez en la historia de la humanidad, la cantidad de personas mayores en el mundo
superara la cantidad de adolescentes. No es s6lo el crecimiento porcentual de este grupo etario,
también se produce el abandono o desplazamiento de la tercera edad a nivel internacional, este
porcentaje es del 43,9%, ya sea por la familia o decisién propia de ir a una casa de retiro,
institucion del Estado o abandono en la calle. (O.M.S., 2002)

En Bolivia, la cantidad de personas Adultos Mayores que se encuentran en situacion de
abandono y maltrato alcanza a una cifra de 33.474 personas, equivalente al 15,9% del total de
personas adultos mayores en el pais. Solo el 21% tiene sus necesidades basicas satisfechas, el
16% estan en el umbral de la pobreza y el 63% en pobreza. Durante la gestion 2013, se ha
registrado a nivel nacional, 3.243 casos de abandono y maltrato fisico, son personas o familias
que vulneran los derechos de las personas Adultas Mayores, de las cuales 1.391 se produjeron
por su condicion de tales, siendo el segundo grupo con méas denuncias después de las mujeres.
(Villena, 2013)

“Es preocupante esta situacion, porque en relacién a la gestion 2012, se evidencia un
incremento del 30% de las denuncias de abandono o maltrato fisico. Si a esto advertimos que
hay un nimero alto de denuncias que se reciben en los Centros de acogida de la persona de la
tercera edad, tenemos que admitir que se constituye en uno de los grupos con mas vulneraciones
de sus derechos en el pais”, sefialo el Defensor del Pueblo Rolando Villena (15-06-2013,

Jornanet.net).

Segun Miranda (2012), la poblacion de personas Adultos Mayores en estado de abandono o
pobreza, se identifica con un 7,6% en los departamentos de Potosi, Oruro, La Paz; en cambio

en las tierras bajas Beni, Pando y Santa Cruz, el porcentaje es de 4% de abandono en el adulto



mayor. En la actualidad esta identificando en estos departamentos y se pretende actualizar en la
gestion 2015 (Miranda, La Razén, 15-06-2012).

En el Gltimo censo (2012), segun el INE, uno de cada siete Adultos Mayores aun es jefe de
familia y mantiene aun a todos los miembros de su familia. EI 9% son abandonados, el 22% de
los adultos mayores son jubilados y el 32% no conoce sus derechos y, por ende, no tiene acceso
a un seguro de salud o renta dignidad, por lo tanto estan excluidos a los beneficios que ofrece el
Estado (INE, Censo 2012).

En el Municipio de Cobija, el Servicio de Gestion Social (SEDEGES) dependiente del Gobierno
Auténomo Municipal, cuenta con un albergue para personas de la tercera edad; los adultos
mayores son ingresados por denuncia, por cuenta propia o porque un familiar decide dejar al
cuidado del estado, comenta la directora del SEDEGES.

”Cuando se recibe una denuncia de abandono o maltrato, es en ese momento que se instruye
a la Trabajadora Social y Psicologa para que se hagan cargo, haciéndose presentes en el
lugar y verificar para la respectiva evaluacion, correspondiente, y dar paso al ingreso de la
persona que se encuentra en estado de abandono o maltrato”. El Hogar del Adulto mayor en
agestion 2015 contaba con 22 internos de sexo masculino y 1 interna de sexo femenino.
(Entrevista. Fabiola Justiniano, Directora del SEDEGES, 3-05-2015).

Asimismo, Justiniano sefiala que existe una demanda de personas adultos mayores; estos que no
son atendidos por la Institucion del SEDEGES, debido a que no cuenta con espacios suficientes
y mas al contrario el hogar del adulto mayor comparten infraestructura con el hogar de menores
(ONANFA). Dando prioridad a las denuncias o casos de maltratos que se recibe sobre un adulto

mayor.

En el Municipio de Cobija, de acuerdo a los datos censales, la poblacién de 65 afios 0 méas tuvo
un crecimiento en esta region, contando con un mayor numero de adultos mayores
correspondientes al 6%; esta realidad trae nuevos cambios, tanto a nivel del pais, departamental
en politicas publicas, es por esta razon que sé que se desea conocer la realidad de la situacion
de los adultos mayores pertenecientes a la Asociacion del Adulto Mayor; de cuél es la realidad
actual en su economia, alimentacion, estado emocional, salud, condiciones habitacionales, y si

existe maltrato dentro de su ndcleo familiar.(INE, Censo 2012).



1.2 Justificacion

La Universidad Amazodnica de Pando tiene como mision promover la investigacion cientifica,
por lo cual, el estudiante se involucra de forma estratégica dentro de los problemas de la realidad
social. La presente investigacion es de importante, porque sera un aporte para contribuir al
conocimiento de la realidad sobre el problema, para futuras estrategias de intervenciones o
construccion de politicas publicas en beneficio del Adulto Mayor en abandono, a partir de un

conocimiento sistematico.

La situacion de abandono del Adulto Mayor en Bolivia, es un problema que actualmente se ve
reflejado en todos los departamentos, tanto que en el lado oriente, este se va haciendo mas
notorio como no lo fue en afios anteriores; las personas de la tercera edad que son abandonados
por su familia es decir, un pariente, al ver que estos han cambiado en su forma de vida, de
relacionamiento con las personas que le rodean, hace que se descuide en la atencidn de estos,
ya que los hijo se van para su formacién profesional o formara su propia familia a la cual le

dedicaran mayor tiempo.

Es por eso que en este trabajo de investigacion se considera importante, conocer la realidad en
la que viven o se hallan, tanto en lo econémico, vivienda, salud, y en el estado emocional que
podrian encontrarse las personas de la tercera edad de 65 afios y méas que son afiliados a la

Asociacion del Adulto Mayor.

La gerontologia aborda todas las dimensiones de la vejez, incluyendo los aspectos biologicos
(biogerontologia), psicoldgicos (psicogerontologia), sociales y culturales, en tanto que la
geriatria, también conocida como gerontologia clinica, es la rama de medicina -que se

especializa en la atencion de las enfermedades prevalentes en la vejez. (Lilia Reyes, 2003).

Diversos factores explican el reciente desarrollo de este tipo de preocupaciones de una creciente
importancia que ha tomado el envejecimiento de la poblacién; a ello se suman las condiciones
de vida actuales de las personas mayores, que a diferencia de lo que ocurria anteriormente, lo
mas corriente es que ya no conserven unos vinculos familiares tan estrechos con su familia; de
este aislamiento resulta la necesidad de preocuparse por su autonomia econémica y por los
diferentes problemas vinculados al estado de creciente soledad en la edad en la que se

encuentran.



En la actualidad, el abandono del adulto mayor en el municipio de Cobija, es mas notorio que
en el pasado, por lo cual, es pertinente y viable realizar el estudio para promover la preocupacion
y que se hagan énfasis en la formacion de valores en las instituciones educativas y promover en
las instancias administrativas la necesidad de politicas publicas, para mejorar esta problematica.
(Entrevista, Rosa Zapata M.26-08-2015).

Las personas adultos mayores deben llevar una vida digna y tranquila, sin tomar en cuenta sus
defectos, siendo de vital importancia conocer los cambios que surgen en un adulto mayor y
cdmo se expresan en su conducta y sus sentimientos. Desafortunadamente como sociedad no se
comprende lo que implica llegar a esta etapa, por esta razon, es importante desarrollar una

investigacion que aborde el problema en forma integral.
1.3 Descripcion del Problema

“La jubilacién, es una de las causas de que el adulto mayor se sienta improductivo para
determinadas actividades productivas de la separacion de su trabajo y entorno social, de
mantenerse en ese estado de improductividad, lo llevara a un desplazamiento como ser social,
de relacionarse, perjudicando en gran medida en sus emociones, salud, sentimientos de relacion
y exclusion, requiriendo una mayor atencion de los hijos o familiares ”. (Entrevista, Rosa Zapata
M.26-08-2015).

Cabe aclarar que existe jubilacion por parte de las instituciones publicas o privadas para las
personas que ya han cumplido con su siclo laboral, sin embargo hay personas que no acceden a
este tipo de jubilacion; porque durante toda su vida laboral no han trabajado en estas entidades
publicas o privadas, esto se da a razon de que no pudieron tener un grado académico, o también
porque son muchos hermanos dentro de la familia a la que pertenece, lo cual impidio en su
formacion académica, llegando a ser un respaldo de poder ayudar a mantener a los mismos,
llevando a estas personas a no poder ahorrar o tener un seguro de vejez para una jubilacion

segura y digna.

Es en esta estructura social donde viven los adultos mayores, que al estar al margen de la
capacidad de realizar trabajos debido a su edad, este grupo de personas mayores se convertira
en carga para el Estado, dado que este adulto mayor no va a contribuir con sus aportes sociales,

convirtiéndose en dependientes (que reciben sin aportar nada, y hasta constituyen un gasto



social: pensiones de jubilacion), inclusive aun teniendo experiencia y dominio de determinado
oficio. De esta forma es facil comprender, como se activan conflictos en la persona mayor
cuando deja de ser independiente y sin quererlo va perdiendo el control de su propia vida. Asi
la manera de como esté estructurada la sociedad hoy en dia —y la concepcion que se tiene de un

adulto mayor- provocando problemas en el sujeto que envejece en todas sus dimensiones.

El abandono en un adulto mayor, es mayormente cuando este ha cumplido con su ciclo vital
de vida laboral util, es una persona no productiva para trabajar, mantenerse o cuidar de si mismo,
de sentirse improductivo con su familia, este sentird que se convierte en una carga para sus
familiares con los que convive y como muchos refieren, que por lo avanzado de su edad, ya no
tiene condiciones de mantener o cuidarlo, lo cual le llevara a este adulto mayor al aislamiento,
rompiendo la comunicacion, los lazos familiares o relaciones con su entorno social, y los

sentimientos pasaran al olvido.(L6pez G., 2010: 53).

“Los hijos se van del hogar para conformar una nueva familia; esto ocasiona que la convivencia
olas visitas se hagan cada vez menos frecuentes hasta llegar a un punto de ausencia, de sentirse
solo el adulto ocasionara una serie de consecuencias negativas sobre las capacidades
funcionales del adulto mayor, la fragilidad que reflejan estos acenttian ain mas en el grado en
que cada uno de los problemas los afectan, exponiéndolos a sufrir la pérdida de apoyo, la
pérdida de peso, carifio, memoria, enfermedades que se producen debido al desgaste fisico por
la edad avanzada que tiene y de la cual los familiares parecen no darse cuenta del dafio que les

hacen” (cometario de Rosa Zapata)

La estabilidad econdmica no es la misma de todos los que llegan a ser adultos mayores; hay
algunos que tendran que trabajar durante toda su vida para mantenerse de la forma que sea. En
cambio, hay familias que de generacion en generacion obtuvieron bienes, pasando éstos de uno

a otro miembro de la familia. . (Entrevista, Rosa Zapata M.26-08-2015).

Esta es una razén por lo que algunas familias que logran bienes materiales lo que significara
una estabilidad para el adulto mayor y su familia. Sin embargo, la herencia de bienes es una
causa de disputa entre los familiares cuando el adulto mayor ha envejecido y es duefio de éstos:
la ambicidn es una consecuencia que llevara a los hijos al extremo de abandono, maltrato fisico,

psicolégico y al mal uso de sus posesiones materiales, bloqueando el acceso al uso de su



patrimonio, como medida de presion para que firmen documentos, dejandolos como herederos
de todo sus bienes. Este patrimonio esta destinado a satisfacer las necesidades basicas del adulto
mayor y cuando se sienta ya en el lecho de su muerte es quien tiene la tltima decision de dejar
su herencia de los bienes conseguidos con el esfuerzo de trabajo durante toda su vida. (Centro

Interamericano, 1995).
1.3.1 Planteamiento del Problema

En esta tesis se aborda el problema del “Desconocimiento de la Situacion de Abandono al
Adulto Mayor”; en el Municipio de Cobija con adultos/as mayores pertenecientes a la
Asociacion del Adulto Mayor; “como seres crecemos, nos desarrollamos y declinamos, pero
que pasa cuando cursamos la etapa final de la vida, es comln que para algunos miembros de la
familia o la sociedad misma, las personas mayores son molestia porque no saben lo que dicen o
hacen y que son inactivos, sin darnos cuenta que estas forman parte de la familiay la sociedad,
como todos los demas, dejando a éstos en abandono por la familia, amigos, y la sociedad”.
(0.M.S., 2002).

Sin embargo, el hablar de los adultos mayores se debe considerar que sus condiciones son
distintas, ya que atraviesan por diferentes cambios, tanto fisico, psicoldgico y sociales, los cuales
son determinantes en la conducta y el estado de animo. Es frecuente que estos cambios no sean
favorables, y en muchos casos ocasionan el abandono de si mismo, llevandolos a la depresion e

incluso a la muerte.

El simple hecho de ser adulto mayor, aumentaran sus padecimientos fisicos y mentales, en
determinados casos se dara el alejamiento de a su familia en cierto modo y con cierta delicadeza

a deshacerse de él, al ingresarlo a un hogar dependiente del Estado. (Lilia Reyes., 2003: 16).

Por lo descrito anteriormente, se formula la siguiente pregunta de Investigacion:

¢Cual es la situacion de abandono del adulto mayor, inscritos en la Asociacion del Adulto Mayor

del Municipio de Cobija en la gestion 2015?

1.40BJETIVOS



1.4.1 Objetivo General de la Investigacion

Establecer la situacion de abandono de los adultos mayores inscritos en la Asociacion del Adulto
Mayor en el Municipio de Cobija en la gestion 2015, para impulsar capacitaciones de
sensibilizacion sobre las leyes y politicas publicas en beneficio a las personas de la tercera edad.

1.4.2 Objetivos Especificos

v Analizar los fundamentos tedricos relacionados con la permanencia y abandono del
adulto mayor.

v" Describir las causas y efectos que se destacan en el abandono del adulto mayor, en torno
a los componentes econdmicos, sociales y familiares.

v Impulsar la difusion y sensibilizacion en la poblacién de Cobija sobre politicas pablicas

de los adultos mayores y las normativas vigentes en su favor
1.5 Operacionalizacién de Variables
e Definicion nominal

La situacion de abandono se define como: “La falta de atencioén y cuidado por parte de los

familiares y la sociedad, que afectan en mayor parte en el aspecto psicoldgico y emocional.
e Definicién operacional

La situacion de abandono implica el descuido u omision en la realizacion de determinadas
atenciones o desamparo de una persona que depende de uno o tiene alguna obligacién legal o

moral del cuidado, el abandono puede ser intencionado o no intencionado.

¢ Cual es la situacion de abandono del adulto mayor, inscrito en la Asociacion del Adulto Mayor

del Municipio de Cobija en la gestion 2015?

VARIABLE CONCEPTO INDICADORES | TECNICAS INSTRUMENTOS
SITUACION DE mzzazrdiente' Se dice que es fa Atencion del Observacion | Guia de Observacién
ABANDONO P | “unidad de ser del | Aspecto Fisico




DEL ADULTO
MAYOR

Persona

individuo, consciente
de si mismo, como
unidad y como sujeto
con relacion a si
mismo, a los otros
hombres y la
(Ander-

Ezequiel.

naturaleza”

Egg,
1995:229).

Estado Emocional

Observacion

Guia de Observacién
Guia de encuesta

Ocupacion

Encuesta

Cuestionario

Ingresos
Econémicos

Entrevista

Guia de Entrevista

Variable
Independiente:

Relacion con
la familia

La familia es la unidad
social  primaria 'y
universal. El primer
ambiente social que
conoce el ser humano
es su familia.

La unién familiar
asegura a sus
integrantes estabilidad
emocional, social y
economica.

Relaciones
familiares

Entrevista

Guia de Entrevista

Atencion en
Vivienda

Entrevista

Cuestionario

Atencion en Salud

Encuesta

Cuestionario

Variable
Dependiente:

Relaciones
con la
sociedad

Multitud de
interacciones sociales,
reguladas por normas
sociales, entre dos o
mas personas,

teniendo cada una

posicién social las
relaciones sociales
estan mas avanzadas
que el
comportamiento, acto
social,
comportamiento
social,
contacto  social e

interaccién social

Tratos al adulto
mayor

Encuesta

Cuestionario

Beneficios

Encuesta

Cuestionario

Conocimiento de
sus Derechos

Encuesta

Cuestionario o Boletin

CAPITULO 11

DISENO METODOLOGICO




2.1 Tipo de investigacion

Fausto D. Gutiérrez sefiala que “Un estudio descriptivo es aquél en que la informacion es
recolectada sin cambiar el entorno (es decir, no hay manipulacién), en ocasiones se conocen

como estudios “de observacion.”

Asi mismo define un estudio descriptivo como “cualquier estudio que no es verdaderamente
experimental.” en investigacion humana, un estudio descriptivo puede ofrecer informacion
acerca del estado de salud, comportamiento, actitudes u otras caracteristicas de estas personas
en particular. Los estudios descriptivos también se llevan a cabo para demostrar

las asociaciones o relaciones entre las cosas en el entorno. (Fausto D., Gutiérrez., 2009:79).

El presente trabajo de investigacion es descriptivo porque permite describir la situacién de
abandono y el estado emocional del adulto mayor, donde se aplicé el método de la observacion.
Es decir que se investiga y describe el porqué de la situacién en la que se encuentra el adulto

mayor.
2.2 Enfoque de la Investigacion

Se trabajo con un enfoque cualitativo y cuantitativo, por las caracteristicas del planteamiento
del problema y los objetivos trazados. Taylor sefiala: “Cuando se aplican métodos cualitativos
y cuantitativos se miden caracteristicas o variables que pueden tomar valores numéricos y deben
describirse para facilitar la bisqueda de posibles relaciones mediante el anélisis estadistico”.

(Taylor Bogdan., 1986: 49)
Tomando en cuenta:

o Criterios de inclusion:
- Adultos mayores de diferentes edades (65 afios y mas)
- Adultos mayores en uso de sus facultades cognitivas.
e Criterios de exclusion
- Adultos mayores con demencia senil.

- Adultos mayores que se nieguen a participar de la entrevista para la investigacion.

2.3 Poblacién y Muestra


http://ori.hhs.gov/education/products/sdsu/espanol/res_des1.htm#two
http://ori.hhs.gov/education/products/sdsu/espanol/res_des1.htm#two

e Poblacion

Para la demografia, centrada en el estudio estadistico de las poblacion humana mundial, la
poblacion es un conjunto renovado en el que entran nuevos individuos por nacimiento o
inmigracion y salen otros por muerte 0 emigracion. La poblacidn total de un territorio o localidad

se determina por procedimientos estadisticos y mediante el censo de poblacién. (INE, Censo
2012).

La poblacidn de objeto de estudio son los adultos mayores inscritos en la Federacion del Adulto
Mayor del Municipio de Cobija, el cual estd conformado con 244 personas, se tomd en
consideracion que la investigacion tiene un enfoque de tipo cualitativo, por lo que las unidades
de muestra esta determinadas a través del muestreo: se realiz6 entrevistas consiguiendo toda

la informacidn necesarias, con mayores de sexo masculino y femenino, entre las edades de 65
y 79 afios de edad.

e Muestra

La muestra se aplico a 92 adultos mayores inscritos en la Asociacion; que fue el resultante de
aplicar la formula, para obtener una muestra probabilistica.

22xpxq X N

n=

(Nxe2)+ (Z2xpxQq)
n= Tamario de la muestra = X
Z = Nivel de confianza = 95% = 1.96
N = Poblacion de estudio = 244
e = Error de estimacion = 0.10
p = Probabilidad de éxito = 0.5
q = Probabilidad de fracaso = 0.5

(1.96) 2 X 0.5 XO.5 X 244


https://es.wikipedia.org/wiki/Demograf%C3%ADa
https://es.wikipedia.org/wiki/Estad%C3%ADstica
https://es.wikipedia.org/wiki/Poblaci%C3%B3n_mundial
https://es.wikipedia.org/wiki/Fecundidad
https://es.wikipedia.org/wiki/Mortalidad
https://es.wikipedia.org/wiki/Emigraci%C3%B3n
https://es.wikipedia.org/wiki/Censo_de_poblaci%C3%B3n

(244 x 0.02) + (1962 O.5x O.5)

3.8416 x 05 x 05 x 244

n =
(24.4) + (0.9604)
23.433.76
n =
25.360.4
n = 92

2.4 Tipo de Muestreo
La muestra se selecciono bajo el tipo de muestreo aleatorio simple.

Segun Ramirez Ivonne (2010), el muestreo aleatorio simple precisa tener identificados a todas
las personas y consientes en seleccionarlos una a una, mediante la utilizacion de tablas de
nameros aleatorios o programas de computos. Todas las personas seleccionadas, pasan a formar

parte de la muestra. (Ramirez, 2010:56)

Para la obtencion de la muestra se tomd a 92 adultos mayores, con los siguientes criterios: El
50% a mujeres y el 50% a hombres, que no presentaron deterioro fisico o cognitivo que dificulte

su habilidad de comunicacién.

2.5 Técnicas de Investigacion

Segln Arias B. (2006), “Las técnicas de recoleccion de datos, son estrategias que permiten al
investigador llevar a cabo el levantamiento de la informacion necesaria, con el fin de determinar

las condiciones existentes.



e Técnicas
Las técnicas aplicadas son:

Las técnicas que se emplearon para la recoleccion de datos, fueron la entrevista y encuesta, dado
que las apropiadas e indicadas cuando de respuestas individuales se trata, usandose para evaluar
la comprension de sentimientos, emociones, actitudes; Asi también la observacion dado que es

una técnica adecuada para observar el entorno del sujeto que se investigara.

e Laentrevista

La entrevista se reconoce como un recurso de intercambio de informacién entre una persona (el
entrevistador) u otra (entrevistados), donde se entrevista a un sujeto individualmente o en
conjunto, a través de preguntas y respuestas, se lograra una comunicacion y la construccion de

significados respecto a un tema de interaccion social

Segun Paradinas “El investigador formula preguntas a las personas capaces de aportarle datos
de interés, estableciendo un diadlogo peculiar, donde una de las partes busca recoger
informaciones y la otra es la fuente de esas informaciones”. (Paradinas 2005: 32)

e |aencuesta

Con esta técnica, los datos se obtienen mediante la formulacion de preguntas dirigidas al total

de la poblacion que se pretende analizar

Mediante esta técnica se recolecto los datos para analizar la situacion de abandono en la que se

encuentran los 92 adultos mayores afiliados a la Asociacion.

e Laobservacion

Es una de las técnicas que permitio estudiar la realidad del objeto de estudio, el investigador
debe ver las cosas, verlas u observar la situacion en la que puedan encontrarse los adultos

mayores, esta técnica que fue empleada, para analizar mediante la guia de observacion del lugar



donde viven y/o el estado de animo que tienen los adultos mayores, lo cual permitié dimensionar

de manera directa el accionar de los adultos mayores.

Segun Paradinas F. (2005) se entiende por observacion la expresion de la capacidad del sujeto

investigador, de ver la cosas, verlas u observar sin cambiar o distorsionar la realidad.

En una forma adicional, se trabajé en una revision bibliografica minuciosa, que permite contar

con informacidn para sustentar el trabajo.

CAPITULO 11l



MARCO REFERENCIAL
3.1 Marco Legal
3.1.1"Politicas Internacionales

La Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) es la mayor organizacién internacional que
posibilita la cooperacion en asuntos de seguridad, paz, desarrollo social, asuntos humanitarios
y derechos humanos. Ha sido la situacion de las Personas Mayores el interés de la ONU, desde
la promulgacién de los Derechos Humanos, en 1948. En esa oportunidad, se emitié la
Resolucion 213 (111) relativa al proyecto de Declaracién de los Derechos de la Vejez. En
adelante, se fue abordado el tema en diferentes eventos hasta concretar la realizacion de la
Primera Asamblea Mundial sobre las Personas de Edad, en Viena, en 1982 (CEPAL, 2004)

Marca esta Asamblea un hito en el tema de longevidad: en ella participan mas de cien paises, y
se aprueba el “Plan de Accion Internacional sobre Envejecimiento”, a través del cual los
gobiernos se comprometen a estudiar las implicaciones del proceso de envejecimiento de la
poblacién, formular e implementar politicas publicas dirigidas a la Poblacién de Edad. (Pulido,
R 2006: 52)

Segun Zufiga (2000, p.52), citado por Pulido; (2006), “El Plan establece que, de acuerdo con
sus necesidades especiales, se deben orientar acciones relacionadas con siete temas de interés:
educacion, bienestar social, empleo, seguridad econdmica, salud, nutricién y vivienda,

planteando, ademas, los siguientes principios:

1. El envejecimiento es un proceso que dura toda la vida.

2. La contribucién de las Personas de Edad es muy valiosa para la sociedad.
3. El envejecimiento es un simbolo de experiencia y sabiduria.

4. El envejecimiento puede ayudar a que el Ser Humano se acerque mas a su realizacion

personal.

5. La familia es una unidad fundamental para el apoyo intergeneracional.

6. La plena participacién de los Mayores mejorara su bienestar y del resto de la sociedad.



En la Autorrealizacion se hace énfasis en que los Adultos Mayores vivan con dignidad y
seguridad, a ser libres de explotaciones y malos tratos fisicos 0 mentales; a recibir un trato digno,
independiente de la edad, sexo, raza o procedencia étnica, discapacidad u otras condiciones, y a

ser valoradas con prescindencia de su contribucion econémica.

Proclamo la Asamblea General a 1999 como el Afio Internacional de los adultos mayores, bajo
el lema “Hacia una sociedad para todas las edades”, enfatizando en las implicaciones de la
situacion de los seres adultos mayores; el desarrollo individual a lo largo de toda la vida; las
relaciones entre generaciones y el correlato entre desarrollo y envejecimiento de la poblacion.
Con motivo de esta celebracion, se adoptaron dos documentos: “Marco de Politicas para una
Sociedad para todas las Edades” y “Programa de Investigacion para el Envejecimiento en el

siglo XXI”.

Para el siguiente afio, en abril del 2002, la Asamblea General convoco la “Segunda Asamblea
Mundial sobre el Envejecimiento”, en la ciudad de Madrid, y los Estados Miembros adoptan el
Plan Internacional de Accion 2002, que plantea una perspectiva positiva del envejecimiento
global, asumiéndolo como un logro histérico y como un enorme potencial para orientar la
formulacion de las Politicas Nacionales sobre Envejecimiento. Recomienda también a los
gobiernos que se incluya el tema en todas las politicas de desarrollo social y econémico,
fundamentado, ademas, en el marco de las Metas de Desarrollo del Milenio, que busca reducir

a la mitad la pobreza en el mundo, para el 2015. (Huenchuan, 2003: 21-22).

3.1.2 Programa Nacional de Proteccion y Apoyo a las Personas de la Tercera Edad

Desde 1982, en el ambito mundial y regional se comienza a visualizar las situaciones de
discriminacion y marginalidad y vulneracion de los derechos de las personas “Adultos Mayor”
discriminacién y vulnerabilidad, que se evidencia en las escasas incorporaciones de demandas
y necesidades especificas de esta poblacion en los planes, programas y/o acciones de politicas
nacionales, departamentales y locales. Esta situacion, era una caracteristica no-solo en Bolivia,

sino también en el contexto regional e internacional.



Es la razon por la cual se consagra una serie de principios y recomendaciones que se deba
incorporar en las politicas publicas y privadas de los paises, para mejorar la situacion y
condicién de vida de las personas adultos mayores en la formulacion vy ratificacién de Viena
(1982). (Etica y Derechos Humanos con los Adultos Mayores, 2004)

Recién desde 1996 las organizaciones de la sociedad civil comienzan a encarar acciones de
elaboracion de propuestas y de incorporacion de demandas relacionadas con esta problematica,
sin embargo el proyecto de Ley del Adulto Mayor, que fue elaborado por Josefa Saavedra el
afio 1974, conforma la “Red de Defensa del Anciano” para exigir sus derechos y denunciar las

diversas formas de maltrato, violencia y violacién de derechos de los Adultos Mayores.

El resultado de estas acciones de denuncia y de exigencia de derechos, es la promulgacion, desde
1998 al 2000, de diversas leyes, decretos supremos y resoluciones ministeriales que tienen el
objetivo central de garantizar el cumplimiento de los derechos y privilegios de los adultos

mayores.

El afio 2000 la Comision Nacional del Adulto Mayor, asume la responsabilidad de elaborar el
Plan Nacional del Adulto Mayor, este hecho, sumado a la aprobacion del Plan Internacional
sobre el envejecimiento que se elabora en la Segunda Asamblea Mundial sobre envejecimiento
el afio 2002, promueve la creacion del Viceministerio de la Tercera Edad, actualmente Direccién
de la Tercera Edad, instancias nacionales que asumen la responsabilidad de encarar politicas
publicas que mejoren las condiciones de vida de los Adultos Mayores. ((Etica y derechos

humanos con los adultos mayores, 2004).

En Bolivia en el 2006 por la situacion de las personas adultas mayores, se decidié promulgar
otra normativa juridica en beneficio de este sector, el 16 de Enero de 2006, entra en vigencia la
Ley N° 3323 creando en el pais el Seguro de Salud del Adulto Mayor - SSPAM, orientado a
otorgar prestaciones de salud; en ese mismo afio también, entra en vigencia el D.S. N° 28968,
del 13 de diciembre del mismo afio, basado en la aplicacion de los principios de universalidad,
solidaridad, equidad, integralidad y gratuidad, a favor de los ciudadanos bolivianos mayores de

60 afos, de ambos sexos, que radican en todo el territorio de la Republica.



Durante los ultimos afos, el marco legal en Bolivia referido al adulto mayor ha mostrado
avances significativos: la Ley General de las Personas Adultas Mayores No.369 fue promulgada
por el Presidente Morales el 1° de mayo de 2013, tiene por objeto regular los derechos, garantias
y deberes de las personas adultas mayores en el territorio boliviano, asi como asegurar la
institucionalidad para su proteccion. Esta Ley esta basado en los articulos 67-68 y 69 de la
Constitucion Politica del Estado, los cuales establecen que todas las Personas Adultas Mayores
tienen derecho a una vejez digna, con calidad y calidez humana. Ademas prohibe y sanciona
toda forma de maltrato, abandono, violencia y discriminacion. (Pérez, 2014: 30).

“Esta Ley garantiza el derecho de las personas adultas mayores, al acceso a una Renta
Universal de Vejez, a un desarrollo integral sin discriminacion y sin violencia, al acceso a una
vivienda de interés social, a la provision de alimentacion suficiente que garantice condiciones

de salud, priorizando a aquellos que se encuentren en situacion de vulnerabilidad. ”

3.1.3 Personas mayores en la Constitucion Politica del Estado Plurinacional de Bolivia

En Bolivia los derechos de las personas mayores de 65 afios estdn amparados en la Constitucion
Politica del Estado, donde se incorpora disposiciones especificas sobre las personas mayores en
el Capitulos Quinto, “Derechos Sociales y Economicos” especificamente en la Seccion VI,

derechos de las personas adultos mayores Art. 67, 68,69. (Congreso Nacional, 2009:74).
3.1.3.1 Derecho de las Personas Adultos Mayores (Seccion VI1I)

Acrticulo 67. 1. Ademas de todos los derechos reconocidos en la Constitucidn, todas las personas

adultos mayores tienen derecho a una vejez digna, con calidez humana.

Il El Estado proveerd una renta vitalicia de vejez, en el marco del sistema de seguridad social
integral, de acuerdo con la Ley.

Art. 68.1. EIl Estado adoptara politicas para la proteccion, atencion, recreacion, descanso y
ocupacional social de las personas adultos mayores, de acuerdo con sus capacidades y

posibilidades

I1. Se prohibe y se sanciona toda forma de maltrato, abandono, violencia y discriminacién a las

personas mayores.



Art. 69. Los beneméritos de la patria mereceran gratitud y respeto de las instituciones publicas,
privada y de la poblacion en general, seran considerados héroes y defensores de Bolivia y

recibiran del Estado una pension vitalicia, de acuerdo con la ley.

3.1.4 Asociacion de los Adultos Mayores en Bolivia 2014

La Asociacion Nacional del Adulto Mayor en Bolivia se funda el 12 de mayo del 2001,
consiguiendo  su personeria juridica N° 215/2005 dando curso a la Afiliada Red
Latinoamericana y El Caribe, estando afiliados todos los departamentos: Beni, Cochabamba,
Chuquisaca, La Paz, Oruro, Pando, Potosi, Santa Cruz y el Municipio de el Alto.(
Organizaciones Afiliadas 2014: 1-6)

En la declaracién por el dia de la Dignidad de las Personas Adultos Mayores en el 2014, los y
las representantes de las asociaciones a nivel nacional se reunieron en la ciudad de La Paz el 13
de agosto del 2014, con el Director de la ANABO para la socializacion de la ley N° 475 ley
integral de salud y seguridad Juridica sobre los bienes de las personas adultas mayores, donde
se analiza puntos importantes que atingen a la situacién de las personas adultos mayores del pais
declarando publicamente en primera instancia:

1 Los avances significativos en cuanto a las normas legales en favor de las personas
adultos mayores en la Constitucion Politica del Estado.

e Derecho a vivir una vejez digna con calidad y calidez humana

e Reconocimiento de la renta universal dentro de régimen no contributivo del Sistema
Integral de Pensiones

e Promulgacion de la Ley N°369 Ley General de las Personas Adultos Mayores y su
reglamento.

2 Asimismo, la importancia de resaltar algunos aspectos de la realidad de los adultos
mayores de Bolivia, segun datos del Censo 2012, mostrando que en Bolivia son 893.696
adultos mayores y que la poblacion joven, entre las edades 0 a 14 afios, (segin datos de
INE 2012.)

3 Por lo que demandan al Gobierno Nacional

e Garantice el cumplimiento de las normas nacionales e Internacional vigentes.

e Exigen que los Ministerios de Obras Publicas, Servicios y Vivienda, Descolonizacion y

Desarrollo Productivo y Economia Plural, Comunicacién, den cumplimiento a la Ley N°



369 y su reglamento y disefien e implementen programas y proyectos para la atencion y
participacion en estos disefios.

Ministerio de Justicia, cumplir con el Art. 10 de la ley N° 369 en relacion de los
patrocinios legales en el ambito civil, familiar, penal, agrario, a las personas adultos
mayores.

Ministerio de Educacion que dé a conocer los planes para promover una cultura positiva
del envejecimiento, en unidades educativas.

Demandan a los Gobiernos Departamentales

El cumplimiento del Art. 302-139 de la Constitucion politica del Estado, donde se
establece, que se deben implementar Politicas Publicas en favor del adulto mayor.

La incorporacién de los derechos de los adultos mayores en la Carta Organica
Municipales.

Crear oficinas que defiendan, protejan y respeten legalmente a las personas mayores
victimas de vulneracion de sus derechos.

Destinen recursos econdémicos para apoyar emprendimientos productivos a los adultos
mayores de las organizaciones

Elaboren el Plan de Salud Municipal, donde los servicios de salud publica tomen en
cuenta las necesidades de las personas adultos mayores, investiguen las enfermedades
prevalentes y los medicamentos que mas se adecuen para el tratamiento de las
enfermedades que les aquejan.

Demandan a la sociedad en general:

Respetar y valorar a las personas adultos mayores de hoy y no olvidar que mafiana
también seran adultos mayores, contribuyendo al respeto y sumarse a la lucha para una
vejez digna y feliz.

A los adultos mayores de todo el pais:

Exigir y vigilar la aplicaciéon y el cumplimiento de todas las normativas a favor de las
personas adulto mayor, fortaleciendo la estructura de las organizaciones representativas,
legitimas legalmente establecidas; promoviendo a la unidad de las personas y
organizaciones de adultos mayores.

Buscar alianzas con sectores sociales y agentes de todas las edades para que juntos se

pueda lograr vivir una vejez digna en nuestro pais



3.1.5 Asociacion del Adulto Mayor en el Municipio de Cobija

En coordinaciéon con el Gobierno Autonomo Municipal de Cobija, departamento de Pando,
HelpAge y la Defensoria del Pueblo firmaron un convenio de apoyo al municipio para que todas
las personas adultas mayores cuenten con un profesional especializado, que atendera casos de
orden social y legal. El soporte inicial esta destinado a fortalecer la Unidad Municipal del Seguro
de Salud para el Adulto Mayor, ampliando su oferta de servicios con orientacion socio legal a
las personas adultas mayores. El acuerdo también implica que el gobierno municipal
institucionalizara este servicio, asignando un presupuesto en el POA (Programa Operativo
Anual.)

"Con este convenio vamos a iniciar el fortalecimiento de nuestra unidad de servicios
municipales de salud, con la contratacion de una abogada que se dedicara a todos los temas de
orden legal de los adultos mayores. EI compromiso del municipio es que el préximo afio
incorporaremos en el POA un recurso para abrir la oficina de la Asociacion de los Adultos
Mayores, ya que se requiere esta oficina para atender a la poblacién adulta mayor de nuestra
ciudad", declar6 Ana Lucia Reis, Alcaldesa de Cobija. (Jornanet.net, 15-06-2011).

Por su parte, la Sra. Rosa Zapata, de 65 afos, presidente de la Asociacién de Adultos Mayores
del Municipio de Cobija, resaltdé "Tenemos muchos temas de maltrato, hay muchos jovenes que
verdaderamente se pasan de la medida. También los transportistas nos insultan porque a veces
el adulto mayor no tiene para pagar y nos dicen ‘vdyase a pie, bajese’, no respetan la ley...Es
por eso que esta atencion es un gran logro, que bien que se hayan acordado de nosotros, no
esperdbamos contar con un centro que va ayudar a los adultos mayores, de verdad estamos

agradecidos".

Por Cuanto la Asociacion del Adulto Mayor en el Municipio de Cobija cumpliendo con los
requisitos y tramites legales de registro establecido en la Constitucion Politica del Estado, en la
Ley del Marco de Autonomias y Descentralizacion “Andrés Ibafiez” Ley N° 031 del 19 de julio
del 2010 y Cddigo Civil promulgado por Decreto Ley del 2 de abril de 1978.



Por tanto a nombre del Estado Plurinacional de Bolivia; Reconoce a sus asociados, como Unicos
y/o absolutos beneficiarios, ademas guardandoles las garantias de seguridad que las leyes les
confieren, se les ha otorgado la PERSONERIA JURIDICA, de acuerdo a Resolucién N°
040/2012 DE FECHA 14/08/2012, con un DICTAMEN FISCAL N° 06/2012 de fecha
11/07/2012 y en REGISTRO N° 14 de fecha 15/08/2012.

Otorgado y firmado por el Gobernador del Departamento Auténomo de Pando, y legalizado por
el Secretario de Coordinacién General, en Cobija a los quince dias del mes de agosto del afio
dos mil doce. (Fuente de Informacién Sra. Rosa Zapata M. 10/12/2015).

3.2 Marco Teorico

3.2.1 Generalidades de las Personas Adultas Mayores

Para conocer de manera general el problema del objeto de estudio, es importante presentar

algunos aspectos tedricos para una mejor compresion del tema.

3.2.2 Adulto

“En la piramide etérea, el adulto mayor ocupa la cima, concibiéndose entonces por adulto a una
persona que cuenta con la experiencia obtenida a lo largo de la vida”. (Warren, C., 1999:84).

Los sucesos significativos de la vida del adulto, son el proceso que se desarrolla a partir de la
edad adulta, abarcando la conformacidn del propio grupo familiar, el nacimiento y la crianza de

los hijos, su socializacion, aprendizaje y las alternativas de la preparacion laboral.

3.2.3 Diferentes concepciones de la Vejez

La palabra viejo comienza a registrada en los textos del afio 1068, del latin vetulus que significa
“de cierta edad, algo viejo o viejecito”, y en latin vulgar se denomina vetus. El termino vejes
comienza a utilizarse a fines del siglo X1l y el verbo envejecer, asi como envejecido en el siglo
XV y los derivados burlones de vejestorio y vejete aparecen en el siglo XVl y de alla el termino
vejamen con la raiz linguistica que vejatorio, vejestorio, vejete y finalmente vejez. (Villarreal
Martinez, Moénica. 2005: 67).



En los siglos XX Y XXI se han heredado estereotipos de los siglos anteriores, la sociedad
denominando de diferentes formas al anciano como: personas de edad avanzada, chochos, rucos,
viejos, personas de la tercera edad, adulto mayor, estas denominaciones han variado con el
pasado del tiempo, en la actualidad generalizando la sociedad no ha cambiado y el adulto mayor

ha seguido marginado, aunque de una manera mas sutil.

Hay que remarcar que en épocas pasadas el status social del adulto mayor se baso principalmente
en su conocimiento, experiencia y era visto como el portador de la historia y de las costumbres,
con el avance de las escrituras se fue marginando al anciano, actualmente la sociedad basa su
cultura en el trabajo y el consumo. No tenemos que olvidar que el sujeto envejecido tiene un
pasado presente, no puede tomarse en cuenta solo la esfera individual sino también los cambios

de la historia que modifican su vida. (Hernandez, T., Mariana 2007:140)

Esta diferenciacion habla del ciclo vida en el envejecimiento de una persona mayor que ha
culminado su ciclo vital de vida, ya que las caracteristicas propias de la vejez tendran que ver
con las formas de vida que cada persona mayor haya tenido y como cada generacion va a
cambiando la palabra en referencia a la persona mayor también ha ido cambiando como,

vejete, vejestorio, anciano, abuelo, persona de la tercera edad y hoy en dia adulto mayor.

3.2.4 El Adulto Mayor

El adulto mayor se considera, como la etapa final del ciclo vital que empieza alrededor de los
65 afios y que finaliza con la muerte. Es un proceso de cambios determinados por factores

fisiologicos, anatomicos, psicoldgicos y sociales.

Castro cita textualmente a Ortiz (2003) mencionando que es: “un proceso progresivo
desfavorable de cambios a nivel fisiologico y anatémico, producto pasado del tiempo y que

concluye invariablemente con la muerte”.

En la vejez se da una reduccién de discapacidad funcional del individuo. Puede encontrarse
declinacion en funciones intelectuales tales como: analisis, razonamiento aritmético, ingenio o

imaginacion, percepcion y memoria visual inmediata.



Es importante hacer notar, que el adulto mayor presenta menor deterioro de sus facultades
intelectuales siempre y cuando se mantenga activo y productivo, cualquiera que sea la actividad

laboral que realice. (Castro Angel, 1990: 76)

En el adulto mayor se incrementa el temor a lo desconocido, por que tener conciencia de las
crecientes perdidas fisicas e intelectuales le producen un gran sentimiento de inseguridad. Estos
son agravados por pautas culturales que los ubican en una posicion desventajosa con respecto

al adulto joven, determinando los roles que deben desemperiar.

Otras reacciones negativas que pueden sufrir el anciano o adulto mayor ante la angustia y
frustracion provocadas por las pérdidas son la depresion y la regresion. La depresion no es
necesariamente un sintoma de envejecimiento, pero se relaciona con el &mbito social estrecho
en el que vive el adulto mayor, el cual lo conduce al aislamiento. Esto no se debe necesariamente
a que el adulto mayor viva solo, sino a que se le dificulta entablar nuevas relaciones
significativas y algunas veces se presenta una rigurosa resistencia a abordar nuevas amistades. (
Maldonado, Jorge E., 2000:56).

“El adulto mayor presenta una necesidad creciente de seguridad, en un momento de la vida en
que los recursos fisicos y psicoldgicos estan en rapida decadencia. Existe un sentimiento de
impotencia para satisfacer las necesidades, lo cual le provoca frustraciones, miedo e

infelicidad. ”
3.2.5 Abandono y maltrato en el Adulto Mayor

El abandono es el descuido que se produce por los miembros de la familia hacia el adulto mayor
que forma parte de ellos. Una de las razones mas comunes es cuando esta persona no es
productiva, en términos econdémicos para un grupo familiar, situacion que se transforma en un
causal de rompimiento de la interaccion humana, relaciones, comunicaciones y hasta la

efectividad.

Al producirse un quiebre en los puntos nombrados (comunicacién, afectividad, etc.), la tercera
edad se encuentra en un ultimo lugar dentro del hogar, reduciéndose su mundo social,

provocando en el sujeto (tercera edad) una serie de repercusiones tales como el abandono



familiar, social o cambios en los lazos afectivos, cambios bruscos en el estado de animo. (L6pez,
R,. 1997: 125).

El maltrato se relaciona al desamor, ya que es el nicleo de todas las inquietudes disfrazadas con
mil pretextos egoistas, dando forma al maltrato fisico y emocional. EI desamor es el ingrediente
béasico de la desintegracion familiar, de la degradacion humana y sobre todo el indescriptible

sufrimiento silencioso en la vejez de miles de adultos mayores

El maltrato se presenta indistintamente en todos los niveles econémicos y sociales e
intelectuales, por desgracia aparece de manera clara y sofisticada en todos los ambitos, el
deterioro creciente de la calidad de vida y los recortes del gasto publico, la inseguridad y el
aumento de la violencia cotidiana en general propician que la persona mayores estén sometidas

a la marginacion. (Redondo Nelia., 1990: 12).

Redondo cita textualmente a “Baker A. A. en 1975 denuncio el maltrato a adultos mayores y
fue en esta ocasion que por primea vez se utilizo el término “Abuela Golpeada” aunque en la
actualidad el Maltrato es un término de uso muy comun, el maltrato a las personas mayores

estara presente mientras existe la violencia y principalmente los prejuicios contra la vejez”.

El maltrato del adulto mayor se encuentra catalogado en la Violencia de Genero ya que es
aquella que se ejerce de manera principal en funcion del sexo, en caso de edad y de la situacion
de vulnerabilidad que se encuentre en el adulto mayor, puede ser definido como todo acto que,
por accion u omision provoque darfios fisicos o psicolégico a un adulto mayor por parte de un

miembro de la familia o cuidador. (Corsi Jorge., 2001: 82).
3.2.5.1 Tipos de Maltrato
Segun Corsi Jorge se pueden distinguir dos formas de maltrato hacia el adulto mayor:

a) Maltrato activo: privacién de articulos necesarios en la vida diaria del adulto mayor, es
decir, la denegacion de recursos vitales y la no-provision de cuidados a las personas
fisicamente dependiente, desglosandose en tres formas de abuso:

El abuso fisico: que consiste en cualquier accion no accidental por parte de los familiares
o0 cuidadores que provoquen dafio fisico o enfermedad al adulto mayor, incluye desde

una contusion leve hasta una lesion mortal.



b)

El abuso emocional o psicoldgico, se presenta bajo la hostilidad verbal crénica (Insultos,
burlas, desprecios, amenazas de abandono, desvaloracion, etc.).

El abuso financiero, otro de los maltratos a los adultos mayores es la forma habitual en
la que ejercen familiares o cuidadores, presion excesiva al anciano por la obtencion de
bienes o mal uso de ellos.

El maltrato pasivo: se refiere a la situacion en que se deja solo u olvidado al adulto

mayor comprende dos formas de abandono:

“El dafio que produce el abandono o maltrato al adulto mayor afecta su integridad fisica

provocando, en ocasiones, traumatismos irremediables y, sobre todo deteriora, de forma

directa su dignidad, reflejada con ansiedad, miedo, nostalgia, sentimientos de inutilidad,

desesperanza, mostrandose desgraciado, torpe, enfermo, con poca valia, se auto critica

negativamente y se encuentra perdiendo la mayor parte de su vida. ”

3.2.5.2 Tipos de Abandono

Corsi Jorge., (2001: 85) manifiesta que entre las causas principales que origina el abandono de

los adultos mayores se contemplan las siguientes:

a)

b)

d)

Econdmico: En razén de la crisis que deriva en desempleo o la insuficiente pension, trae
consigo que los familiares maltraten pasivamente al anciano.

Sociales: La sociedad es maltratante cuando no cumplen politicas de proteccién al
anciano en sus derechos y, principalmente, mostrar deshumanizacion hacia ellos.
Pobreza: se presenta en mayor medida en los estratos de menor ingreso, casos de algunos
ancianos que no cuentan con bienes o pensiones tienen mayor posibilidad que otros de
sufrir abandono.

El abandono fisico: ocurre cuando las necesidades basicas del anciano (alimentacion,
abrigo, higiene, cuidados médicos, proteccion y vigilancia de las situaciones peligrosas)
no son atendidos permanentemente por ningin miembro del grupo familiar que convive
con el anciano.

El abandono emocional o psicoldgico: consiste en la falta de respuestas a las necesidades
de contacto afectivo del anciano, ausencia de contacto corporal, caricias, abrazos, besos,

etc. Indiferencia frente a los estados de animo como alegria, nostalgia, desanimo etc.



El abuso que se produce hacia el anciano por parte del familiar o cuidadores se debe a: la
incapacidad fisica y mental del anciano y su dependencia respecto a la familia son causados y
es necesaria una atencion diaria, aquellos en que la necesidad de atencion del anciano es
minimas y quedan oscurecidas por el comportamiento patoldgico de las personas que deben

proporcionar los cuidados

“Por lo anterior descrito, los ancianos estan unidos al agresor (hijos, familiares cercanos o
terceros) por lazos de compromiso emocional y quiza de dependencia econémica, pero de cierto
modo poseen mayor dependencia social, psicoldgica y econdmica de la que puedan tener los
nifios. Es triste que la mayoria de los ancianos sufran de maltrato, siendo personas que padecen
alteraciones fisicas 0 mentales relacionadas a su edad, medio social o enfermedad lo cual
implica desventajas considerables para valerse por si mismas, como sociedad o familiar no
somos jueces para sentenciar lo transcurrido de su vida, sino rescatar lo valioso su experiencia
y consejos que nos ayudara a crecer como seres humanos y no hay que olvidar que debemos

mostrar humanismo hacia ellos”.

3.2.6 Desarrollo y Cambios en el Adulto Mayor

El adulto mayor estéd considerado de los 65 afios y finaliza el momento de su muerte; en este
proceso de cambios, el envejecimiento se determina por factores fisioldgicos, anatémicos,

psicoldgicos y sociales.

La mayoria de las teorias sobre la vejez enfatizan el aspecto bioldgico y plantean que es: " un
proceso progresivo desfavorable de cambio a nivel fisiol6gico y anatémico, producto del paso
del tiempo y que concluye invariablemente con la muerte”. En la vejez se da una reduccion de
la capacidad funcional del individuo, puede encontrarse declinacién en funciones intelectuales
tales como: andlisis, sintesis, razonamiento aritmético, ingenio e imaginacion, percepcion y

memoria visual inmediata.



Es importante hacer notar, que el anciano presenta menor deterioro de sus facultades
intelectuales siempre y cuando se mantenga activo y productivo, cualquiera que sea la actividad
laboral que realice. En el anciano se incrementa el temor a lo desconocido, porque tener
conciencia de las crecientes pérdidas fisicas e intelectuales le produce un gran sentimiento de
inseguridad. Estos son agravados por pautas culturales que los ubican en una posicion
desventajosa con respecto al adulto joven, determinando los roles que deben desempefiar.
(Martinez, Rolo. 2005:103).

El anciano experimenta una necesidad creciente de seguridad, en un momento de la vida en que
los recursos fisicos y psicologicos estan en rapida decadencia. Existe un sentimiento de
impotencia para satisfacer las necesidades, lo cual le provoca frustracion, miedo e infelicidad.
El proceso de envejecimiento esta condicionado a tres niveles de cambios: cambios sociales,

cambios bioldgicos y cambios psicoldgicos. (Gonzales, U., 2002:92).
3.2.6.1Cambios Sociales

Gonzales U. (2002), describe que desde el fin de la madurez, el individuo sufre una
confrontacion entre sus realizaciones existenciales y sus proyectos ideales. Esta confrontacion
esta precipitada por la aparicion de algunos momentos criticos, de los cuales hace referencia en

los siguientes puntos mencionados en:

e El desplazamiento social

La jubilacion es una de las crisis consiste en la pérdida del papel social y familiar que presenta
la jubilacion. Ello supone a menudo, junto a la perdida de indole econémica, la privacién de
estatus social y prestigio. Cada persona tiene diferentes vivencias de la jubilacion. Para algunos
supone una liberacion y la posibilidad de disponer de tiempo para realizar sus suefios, pero para

otros supone el comienzo de su final.
e El sentimiento de inutilidad

Segln Gonzales (2002), a medida que el adulto mayor va perdiendo facultades, cada vez
depende mas de los demas. Los grados de deterioro que pasan en persona a medida que pasan

los afios, son progresivos. Ese deterioro le conduce inexorablemente a la pérdida de autonomia



personal y la dependencia de los demas, es la realidad que mayores repercusiones psicologicas

tiene.
e Lasoledad:

La soledad es la crisis que se produce por la pérdida de personas queridas, esta soledad puede
ser mortal cuando los adultos mayores viven con sus hijos y siente que son un estorbo; o real

cuando el adulto mayor no tienen con quien compartir su vida.
3.2.6.2 Cambio Bioldgico

El ser humano evoluciona en su interior de una forma diferente a la evolucién de su aspecto
bioldgico y por lo tanto la etapa y el proceso del envejecimiento, no debe verse como una etapa

final sino como una etapa de maduracion lo cual se describe a continuacion:

e Problemas sanguineos:

La caja torécica se vuelve mas rigida, con lo que a su vez disminuye la capacidad respiratoria

disminuye el ritmo cardiaco, aumenta la presion arterial y disminuye el suministro sanguineo.
e Lasexualidad:

La atrofia de las glandulas sexuales no significa que desaparezcan la actividad sexual normal,

cono se ha creido erroneamente.

e Los sentidos

En el plano funcional de los procesos sensoriales, el ojo y el oido son los 6rganos que antes

envejecen es por ello que existe una precoz limitacién de sus funciones.

3.2.6.3 Cambios Psicoldgicos

El periodo evolutivo se caracteriza psicoldgicamente por los esfuerzos que debe realizar el
individuo para adaptarse a los cambios biologicos y limitaciones fisicas y a las nuevas

condiciones de vida que supone el envejecimiento. (Baron, R., Birne 1998:25).



Baron R. Birne, (1998) hace mencion, que los cambios psicosociales, se producen
paulatinamente segun la edad que puedan tener de los cuales hace referencia en los siguientes

puntos en:
e Adaptacidn psicoldgica

Las diversas aptitudes cognoscitivas del individuo se ven afectados en distinta medida en el
proceso del envejecimiento; el descenso de la capacidad intelectual en los adultos mayores no
se produce en funcién de la cronoldgica sino que va ligado a enfermedades y circunstancias

desfavorables.
e Lamemoria

Es fundamental para el aprendizaje, ya que lo que no se puede recordar no existe; la memoria
inmediata o de hecho reciente disminuye notoriamente, ello conduce a repetir las mismas

preguntas y conversaciones.
3.2.7 Aspectos Psicosociales en el Adulto Mayor

Craik, (1995) citado en Mishara B. (2011) sefiala que; los cambios psicosociales que presenta
el adulto mayor debido a la edad producidos durante el proceso de envejecimiento y de la vejez,
estan relacionada con las funciones cognitivas asociada a la memoria, atencion y el aprendizaje,
el lenguaje y la inteligencia, entre otras.

Los adultos mayores, es decir, los “viejos, viejas” presentan algunos trastornos en la memoria
del procesamiento de la informacién y en la asociacion con datos anteriores para relacionar,
comparar o inferir. (Mishara, B. 2011:106)

Segln Mishara, menciona que se pueden distinguir cambios en adulto mayor de los cuales hace

referencia en los siguientes puntos mencionados abajo en:

a) Memoria:

Los estudios parecen encontrar diferencias significativas atribuibles a la edad en la memoria de
trabajo (componente de la memoria a corto plazo que compromete simultaneamente el

almacenamiento y procesamiento de la informacidn); por otra parte, esta la memoria episodica



(componente de la memoria a largo plazo), que implica el recuerdo de hechos concretos que
requieren para su recuperacion la utilizacion de la informacion contextual sobre como y cuando
se produce un acontecimiento, especialmente para hechos recientes.

Con relacion a la memoria a corto o largo plazo se ven afectados por la edad, que la memoria
sensorial, auditiva y visual, en tanto que la memoria a largo plazo, si se deteriora poco a poco,

al igual que la memoria operativa.

b) Aprendizaje:

El proceso de aprendizaje es mas lento con la edad, es decir, requiere mayor nUmero de ensayos.
Quizas es la actitud de “yo ya no tengo edad para eso”, la que determina el aprendizaje a una

avanzada edad.
c) Inteligencia:

Con la edad se puede observar un declive variable del funcionamiento intelectual. Aquellas
actitudes intelectuales que estan fuertemente influidas por el funcionamiento del cerebro
“inteligencia fluida” y que tienen que ver con la velocidad del procesamiento de la informacioén
de nuestro sistema neuronal declinan relativamente pronto, mientras que otras actitudes
intelectuales que estan altamente determinadas por factores socioculturales “inteligencia

cristalizada” lo hacen a edades mas avanzadas o incluso no lo hacen nunca.

En cuanto a la inteligencia, parece no sufrir cambios importantes con la edad, a no ser que
aparezca un evento patologico que afecte. Aungue se reconoce una disminucion de la velocidad
de respuesta a pregunta formulada, sin considerar este hecho como patoldgico o deterior ante de
la persona mayor, se interpreta, mas, como una forma de razonar distinta a la juventud, que
recupera la experiencia y decanta con tiempo las respuestas que se le formulen. (Gomez, P.,
2001:45).

3.2.8 Situaciones Especiales de los Adultos Mayores

En la etapa de la vejez se presenta muchos conflictos, el sélo hecho de aceptarse como persona

mayor / de la tercera edad, es una situacion que representa una necesidad de buscar una nueva



identidad, aparece una serie de diferencias en las costumbres con la nueva generacion,

reduciéndolo a un circulo fragil y limitado. (Rice, P. 1996:98)

Para Rice, los eventos trascendentales que enfrentan las personas de edad avanzada son los

siguientes:

a)

b)

d)

Soledad: esta situacion se presenta con la falta de integridad social, por diversos factores
como la viudez, jubilacién, cambios de salud, separacion de los hijos

Viudez: es la pérdida de seres queridos o un conyugue es una probabilidad alta en la
etapa de la vejez para la persona que queda, es triste perder a alguien con el que se ha
tenido contacto estrecho compartiendo muchas experiencias de la vida, trayendo
problemas emocionales con manifestaciones de; desvelo, depresion y tristeza. Para la
adaptacion del adulto mayor viudo depende de su equilibrio fisico, social, psiquico y
emocional. La viudez es mas comun en la edad avanzada que cualquier etapa de la vida,
trayendo efectos devastadores en el individuo que le puede causar la muerte.
Jubilacion: el retiro o jubilacion de una institucion publica o privada es un proceso real
en las sociedades actuales, se puede decir que existen dos tipos de retiro; voluntario que
es decision propia del adulto mayor, para disfrutar los Gltimos afios con una pensién
escasa, Y el retiro obligatorio o involuntario, se incluye por la falta de salud por dar paso
a otros trabajadores mas jovenes.

La jubilacion provoca alteraciones emocionales al adulto mayor, muchas veces la
jubilacion proporciona seguridad econdémica pero no estabilidad emocional, haciéndolo
sentir como una persona inutil y, por lo tanto, se produce un aumento de sus
incapacidades fisicas.

Separacion de los Hijos: la separacion es una experiencia mas dolorosa regularmente
para la madre y el padre, pues ellos son quienes han estado la mayor parte de su vida al
cuidado de los hijos y verlos alejarse es algo que provoca mas sus problemas
emocionales.

Cambios en la salud: se ha evidenciado que ésta se deteriora con la edad y que las
personas de edad avanzada tienen mayor tendencia a padecer enfermedades crénicas,

que pueden afectar el funcionamiento, movilidad, participacion en actividades y la



comunicacion con el mundo que lo rodea. La salud dependerd de los recursos
econdmicos, dieta, nutricion.

f) Muerte: el sentido de la muerte siempre les preocupa a todos los adultos mayores,
ocasionandoles miedo; la muerte esta presente en todos los seres vivos, en un nifio se
sabe que crecera, la idea de la muerte es casi nula, lo que en el adulto mayor es su

perspectiva.
3.2.9 El Adulto Mayor y la Familia

La familia es un grupo de dos o mas personas unidas por lazos matrimoniales, conyugales,
unién libre o adopcion, que se forma un solo hogar, que interactia entre si, creciendo y

manteniendo una cultura comun.

La familia como grupo social tiene cambios y es notable a la época que se vive, en donde se da
mas importancia a lo personal que a las relaciones que existen dentro de los componentes
sociales. A un cuando el anciano evita establecer relaciones afectivas estrechas, intensifica sus
vinculos con la familia cercana. Esta representa la fuente principal de ajuste socio-psicolégico
en el proceso de envejecimiento, debido a que es el medio que ofrece mayores posibilidades de
apoyo seguridad. (Quintero V., Angela. 2007:39).

Este adulto mayor debe valorarse como un individuo que posee un cumulo preciado de
experiencia que puede trasmitir a los jovenes en el interactuar diario. Debe darsele la
oportunidad de seguir siendo parte del sistema productivo en actividades que le permitan

sentirse Util.

La familia, como red social primaria, es esencial en cualquier etapa de la vida; es "el primer
recurso y el dltimo refugio.” La familia como grupo de intermediacion entre el individuo y la
sociedad, constituye un determinante importante para el presente anélisis de la Tercera Edad.
De los cambios mas universales, en el adulto mayor de hoy se queja de su falta de autoridad, en
el nucleo familiar dado por la independencia que van tomando los hijos, la dependencia
econdémica del anciano hacia ellos, la imposibilidad muchas veces de realizar todas las
actividades hogarefias que antes realizaba, entre otros factores.



Las relaciones del adulto mayor con la familia cambian, porque suelen convivir con sus nietos
e hijos, estas relaciones pasan por distintas etapas, la primera etapa cuando el anciano es
independiente y ayuda a los hijos y actia de recadero, la segunda etapa cuando aparecen
problemas de salud, las relaciones se invierten siendo el hijo quien asume la autoridad y
responsabilidad. (Ordofiez Leiton., 2003).

3.2.10 El Adulto Mayor y la Sociedad

El adulto mayor es un ser que ha sido despedido del mundo productivo, esto supone una pérdida
de rol, las relaciones sociales, consideradas necesidades basicas, son de vital importancia a todo
lo largo del ciclo vital, también durante la vejez, puesto que el ser humano es esencialmente un
ser social. En la ultima etapa de la vida la probabilidad de que se produzcan determinadas
experiencias vitales marcan un cambio produciendo una disminucion en la red social, tales como
la salida de los hijos del hogar, la jubilacion, la viudez, el cambio en la estructura familiar al

adquirir el nuevo rol de abuelo o abuela, la pérdida del grupo de amigos, entre otros.

Una de las esferas que es mas afectada por el proceso del envejecimiento es lo social, es aquel
adulto mayor que participd durante su vida en grupos de diversas indoles con distintos objetivos.
Grupos familiares, escolares, deportivas, labores, religiosos, politicos, etc., realizando en cada
uno diferentes labores y que continue participando en ellos en la medida en que sus condiciones
de salud se lo permitan. (Villa Miguel., 1999:122).

Si bien es cierto, todas las edades son portadoras de opiniones sociales, sin duda la tercera edad
constituye una etapa de la vida muy influenciada, mas bien determinada por la opinion social,
por la cultura donde se desenvuelve el adulto mayor. Hasta hoy en dia, la cultura, de una forma
u otra, tiende mayoritariamente a estimular para la vejez el sentimiento de soledad, la
segregacion, limitaciones para la vida sexual y de pareja, y de la propia funcionalidad e

integracion social de los adultos mayores.

La sociedad valora sélo al hombre activo, que es aquel que es capaz de trabajar y generar
riquezas. El adulto mayor suele estar jubilado y es una persona no activa, pero tiene mas
posibilidades de aportar sus conocimientos y realizar nuevas tareas comunitarias. Su papel gira

alrededor de dos grandes actividades: la actividad laboral y las tareas comunitarias, tales como



asociaciones, sindicatos, grupos politicos. No debemos olvidar que el hecho de envejecer

modifica el rol que se ha desarrollado, pero no el individual. (Rodriguez, R., P. 1998:33).

Normalmente, el final de la etapa laboral le va a suponer la pérdida, muchas veces traumatica,
de los contactos personales con los compafieros, una pérdida de su estatus, de prestigio, y en
muchos casos, una bajada importante de la autoestima, creyéndose que no vale nada. Otros
elementos corroboran este proceso de indole negativa, agudizandolo; asi, el adulto mayor ve
reducidos sus ingresos econdmicos, lo que supone que debe adaptarse a otro nivel de gastos. Por
otra parte, el adulto mayor se encuentra de repente con una gran cantidad de tiempo libre,

debiendo aprender a reorganizarlo. (Cristofalo, V. J. 1990:22).

Cristofalo (1990) menciona que algunos autores como; Abraham Gutiérrez y Carlos
Daguartehan resaltado estas cuestiones bajo la rubrica de la desvinculacién, caracterizada
fundamentalmente por dos notas caracteristicas: la disminucion de los contactos sociales, y
también de los compromisos emocionales. La desvinculacion presenta tanto caracteristicas
positivas como negativas; entre los aspectos positivos se podrian destacar los siguientes:

e recuperacion del tiempo libre.

e posibilidades de dedicarse a tareas méas creativas.

e recuperacion de la libertad.
Pero también presenta una serie de consecuencias negativas, como las siguientes que se destacan
a continuacion:

e disminucion de los ingresos y de las posibilidades econoémicas

e disminucion de las capacidades fisicas.

e disminucion de las capacidades mentales y psicolégicas.
Frente a esta situacion, algunos adultos mayores optaran por aislarse; otros, por “vivir” mas la

familia junto con sus hijos y nietos y otros, por acudir a los centros de servicios sociales, etc.

3.2.11 La Teoria del Adulto Mayor

Casas F. (2005) cita a algunos autores para describir la teoria del envejecimiento en un adulto

mayor.



La teoria de Saez, Aleixandre y Meléndez (1995), documentan lo que se entiende como
envejecimiento terciario, relacionado con la hipotesis del “bajon terminal”. Asi y de acuerdo
con numerosos estudios longitudinales, parece que a medida que se acerca la muerte de una
persona se producen deterioros generalizados en su nivel de funcionamiento psicol6gico. Tales
deterioros suelen ser méas acusados cuanto mas cerca de la muerte se encuentra el adulto mayor.
La capacidad de adaptaciéon disminuye, todas las capacidades cognitivas se deterioran, la

personalidad se desestabiliza y se hace méas vulnerable a las situaciones (estresores).

Desde el ambito de la Geriatria, Albretch y Morales (1999) fundamenta que el envejecimiento
comprende diversas modificaciones corporales, organicas, psicolégicas y sociales segun el
contexto espacial en el que se desarroll6 el individuo en las etapas anteriores de su vida,

resultado del paso del tiempo.

“Ambos autores sefialan que estos cambios se inician o aceleran después de haber alcanzado
el crecimiento y madurez alrededor de los 30 afios de edad, sin embargo, la inclusion del
contexto social como una influencia importante del “desarrollo” en la edad adulta es Mas
tardia y no tuvo la misma fuerza como en la adolescencia. Poco a poco algunas definiciones
fueron resaltando el papel de las condiciones sociales y psicologicas en el envejecimiento”.
(Casas, F.2005:33).

3.2.12 Teoria de la Actividad en el Adulto Mayor

Vega Jean (1996) de igual manera cita a Paterson, para describir la teoria de la actividad en el

envejecimiento.

Paterson Lemon (1992) manifiesta que es la teoria mas antigua y se desarrolla en base a la
importancia que en los afios 50, atribuian las ciencias psicosociales a los roles del individuo
(profesidn, figura paterna/materna...), como responsables de la articulacién entre lo psicologico
y lo social.

Esta teoria sugiere que la vejez se produce como consecuencia de la perdida de los roles sociales,
y que lo mas importante para evitar el envejecimiento es estar socialmente involucrado,
independientemente del tipo de roles y actividades sociales que se desempefie. Las versiones

mas actuales de esta teoria (Peterson Lemon: 1992), enfatizan que las actividades sociales



pueden actuar como ‘amortiguadoras’ del trauma que supone la pérdida de otros roles mas
importantes, permitiendo la reconstruccién de la propia imagen del individuo que envejece, y

que se ha deteriorado por las pérdidas que se han ido produciendo.

Ademas de la evidencia de que la actividad social no es necesaria ni suficiente para garantizar
un buen nivel de satisfaccion con la vida, la principal critica que se hace a esta teoria es que
parece mas una teoria sobre la etapa de la jubilacion que una teoria propia del envejecimiento.
Por otra parte, la ‘exigencia’ del mantenimiento de las actividades, como alternativa para
ralentizar o atrasar el proceso de envejecer, resulta extremadamente dificil de llevar a cabo y

justificar entre las personas con problemas de salud o de mayor edad. (Vega Jean., 1996:61).

“La teoria de la actividad de Lenon refiere que lo mas importante para el sujeto son las
actividades sociales ya que tienen sentido para él, y no la actividad por si misma, y asi: tener
diferentes roles sociales o interpersonales que se relaciona de manera significativa con un nivel

elevado de adaptacion o de satisfaccion de vida, en la edad avanzada ™.
3.2.13 Teoria de la Continuidad del Envejecimiento

Josep Maria (2000) cita a Robert A. para describir la teoria de la continuidad del envejecimiento.

Robert Atchley (1972) considera que la vejez es una prolongacion de las etapas evolutivas
anteriores y el comportamiento de una persona en este momento estaria condicionado por las
habilidades desarrolladas. Una persona mayor puede encontrarse con situaciones sociales
diferentes a las ya experimentadas, sin embargo, la capacidad de respuesta, la adaptacion a
procesos nuevos, asi como el estilo de vida en esta etapa del adulto mayor estan determinados,
entre otros factores, por los habitos, estilos de vida y la manera de ser y comportarse que ha

seguido a lo largo de su vida en el pasado.

Maddox, 1973, Sefiala que la teoria de la continuidad basada en la teoria de la actividad, concibe
al individuo en permanente desarrollo. La llegada de la jubilacion para una persona no implica
necesariamente la paralizacion o cese del crecimiento humano y social. En esta etapa se
mantiene la capacidad para crear 0 sobreponerse a experiencias adversas provenientes de los

distintos ambitos que le rodean, la salud-lo social- lo psicoldgico. (Josep, Maria., 2000:34)



El mantenimiento de las actividades desarrolladas en la edad madura o la adquisicion de otras
nuevas se convierte en una garantia para tener una vejez exitosa. A la vez, la satisfaccion durante
la vejez se relaciona con el mantenimiento de la actividad y costumbres anteriores, con el
vinculo entre aquellos elementos que le dieron consistencia personal y la situacién presente. La
seguridad y autoestima entonces encontrados, sirven de apoyo cuando se actualizan en la vejez.
Por consiguiente, la respuesta para comprender la actitud de los mayores ante los cambios que
se producen en la vejez debe indagarse en la personalidad previa a este momento de cada uno
de los sujetos.

Asi pues, el proceso de adaptacion a los cambios en la vejez adquiere garantias de éxito cuando
el individuo ha continuado en actividad. La continuidad es la clave y puede ser entendida en si

misma como un objetivo a conseguir para lograr esta adaptacion. (Josep, Maria., 2000:34).

3.2.14 Teoria de los Roles

Ballestero F. Rocio (2000), cita a IringRosow y Riley, para hacer la comparaciéon de su

percepcion sobre la teoria de los roles.

En primer lugar, recordar dos conceptos claves: rol y socializacién. El rol es la funcién que una
persona representa en un grupo social o en la vida misma. Y la socializacion implica la
interiorizacion de normas y valores sociales que contribuye a conformar la personalidad del
individuo y su imagen social.

La fuente principal que tiene la sociedad occidental para la asignacion de roles proviene de su
estructura en grupos familiares, de la ocupacién profesional y de la dedicacion a actividades
ludicas. Si bien, actualmente existen otros agentes socializadores como son los medios de
comunicacion masiva que acosan a los individuos con modelos de comportamiento sociales que
son interiorizados por las personas que los reciben.

Irving Rosow en 1967 elaboro su teoria de roles aplicada al proceso de envejecimiento en base
a los conceptos anteriores. Plantea que a lo largo de la vida de una persona, la sociedad le va
asignando papeles o roles que debe asumir en el proceso de socializacion: rol de hijo/a — rol de
estudiante — rol de padre/madre- rol de trabajador/a-etc. De esta manera, el individuo va
adquiriendo un status o posicion social a la vez que conforma su autoimagen y autoestima

personal. (Ballesteros Fernandez Roci6. 2000:89).



Estos roles por los que atraviesa una persona van cambiando segun las distintas etapas de su
desarrollo cronoldgico. Es decir, los papeles que la sociedad va asignando a un mismo individuo
y también la responsabilidad exigida para su cumplimiento se modifican a lo largo del proceso
de evolucion de la vida.

Riley (1987) sostiene que con entrada en la jubilacion se produce una pérdida progresiva de los
roles sociales que las personas adquirieron a lo largo de su vida. Se va produciendo asi una
reduccion del papel de las personas mayores en la sociedad hasta quedar desposeido de roles,
sin lugar y sin status.

No olvidar que el retiro va unido, generalmente, a la finalizacion de la actividad laboral y, en
ocasiones, a la reduccion de las actividades socio-culturales, debido a que algunas de ellas estan
ligadas al status profesional. Coincidiendo, habitualmente también, con la marcha de los hijos
del hogar familiar

Con la jubilacion se va generando un proceso inverso a la socializacién iniciada en la nifiez y
que se ha dado en llamar “la desaparicion social del anciano”. Los adultos mayores asimilarian
este status de desposesion de papeles, pasando a ocupar un rol de inactividad, de pasividad y de

irrelevancia social.

“Segun esta teoria de roles, la persona que envejece deben asumir los roles que corresponden
a su edad, aceptar la pérdida de roles en la sociedad y Segun Rile, se produciria mayor
satisfaccion en la vejez, cuanto mas adaptado esté el individuo a este cambio de roles, a este
lugar social que la sociedad va asignando a la persona en el proceso de envejecimiento: (sin
roles) ”. (Ballesteros Fernandez Roci6. 2000:89).

3.2.15 Difusién y Sensibilizacion de las Politicas Publicas y Normativas Vigentes

En Bolivia, en los Gltimos afios se dieron avances significativos en politicas publicas para las
personas adultas mayores: su reconocimiento en la Constitucion Politica del Estado en los
articulos 67, 68 y 69 en el que se reconoce los Derechos y Privilegios, el Decreto Supremo 264
que declara el “Dia de la Dignidad de las Personas Adultas Mayores”, la Renta Dignidad y el
Seguro de Salud para el Adulto Mayor (SSPAM), entre otros.



Sin embargo, pese a los logros en materia de politicas publicas, se observan problemas, por la
falta de informacion y difusion, o por situaciones de discriminacion en razén de edad y
resistencia en su aplicacion de las Leyes y Normativas de los adultos mayores, impidiendo de
esta forma el desarrollo de una vida con calidez y calidad humana para personas adultas

mayores.

Debemos entender que los avances y el ejercicio de los derechos de las personas adultas mayores
en Bolivia tienen sus repercusiones significativas, a la vez debemos encarar con un nuevo perfil
las nuevas problematicas que atraviesan para ser derechohabientes. Por ello estamos seguros
que esta publicacion contribuirda a informar sobre esta realidad en las instancias
gubernamentales, la sociedad civil y los actores principales, para que entre todos busquemos
soluciones alternativas y la valorizacion de sus derechos, asi construir entre todos una sociedad
participativa e igualitaria, brindandoles el reconocimiento como guardianes y transmisores de
la sabiduria, para desarrollar en nuestras nifias, nifios, adolescentes, jévenes y adultos una
cultura de vejez y envejecimiento positivo, porque luchar por los derechos de las personas

mayores es consolidar nuestra vejez con calidad y calidez humana. (Villena 2013)

Desde la familia debemos revalorizar el aporte de las personas adultas mayores dentro de la vida
y economia del hogar, generar los mecanismos para que las personas adultas mayores se sientan

utiles y con la posibilidad de opinar y decidir en acuerdos familiares.

Desde los medios de comunicacion, se debe contribuir a mejorar la imagen de las personas
adultas mayores desterrando mitos y estereotipos negativos que generalmente rodean la figura

de éstas.

Desde la Asociacion del Adulto Mayor y el municipio, se debe fomentar su integracion con la
difusién y sensibilizacion de sus derechos y que significa llegar a ser un adulto mayor; a través
de los medios de comunicacion, entidades publicas, y a la sociedad en conjunto, generando y
promoviendo una mayor participacion de esta poblacién, a fin de que pueda contribuir con
alternativas de solucion a esta problematica de abandono por parte de la familia y la sociedad
para que las personas de la tercera edad continden aportando al desarrollo de nuestro pais.
(Villena 2013).



3.2.16 Definicion del Trabajo Social

“El Trabajo Social es una disciplina de las Ciencias Sociales que se desarrolla como profesion
en estrecha vinculacion e integrada a la ampliacion del control y accion del Estado. Cémo accién
social planificada, organizada e intencionada, el Trabajo Social constituye una praxis que se
propone intervenir en problemas sociales que afectan a personas, grupos, organizaciones,

comunidades y sectores sociales particulares”.

El Trabajo Social es una disciplina que busca potenciar la conciencia de las personas para que
puedan involucrarse en procesos de cambios. Esta condicidn exige de quienes practican la

profesion un compromiso activo con el cambid social. (AnderEgg. Ezequiel 1995:44).

3.2.17 El Trabajo Social en Funcién de Atencion a la Tercera Edad

El Trabajo Social debe constituir en estos tiempos un elemento que permita potenciar desde la
comunidad, la participacién activa de sus miembros, ademas esta dentro de sus funciones ser

ese puente de gestion entre usuarios e instituciones, entre recursos y necesidades.

La profesion del Trabajo Social promueve la resolucion de problemas en las relaciones
humanas, en el cambio social, en el ejercicio de sus derechos, su liberacion y la mejora de la
sociedad, mediante la utilizacion de teorias sobre el comportamiento humano, el trabajo social
interviene en los puntos en que las personas interactGan con su entorno. Es importante
reflexionar sobre las carencias que en muchas ocasiones tienen los mayores, relacionada con
aspectos como: soledad, incapacidad de relacionarse autbnomamente, duelo por las pérdidas de
amigos, parientes, etc., los mayores son conscientes y expresan sus intereses, deseos y
exigencias que no solo son econdémicas o asistenciales, sino que refieren a sus capacidades para

la relacion con su entorno. (Eroles Carlos,. 2001:6).

En el campo del Trabajo Social el proposito basico de la intervencion profesional es mejorar el
funcionamiento objetivo y subjetivo entre el adulto mayor y su ambiente, es decir, el
funcionamiento fisico y social mas visible y los sentimientos o estados afectivos. Por lo tanto,
el Trabajador Social no pretende controlar al adulto mayor, sino entenderlo en toda su

complejidad segun interactia con su ambiente.



El principio optimo que debe dirigir la préctica de la trabajadora social es la idea de que cada
Adulto Mayor debe tener la oportunidad de ejecutar su potencial, de vivir una vida
potencialmente satisfactoria y socialmente deseable. La relacidn entre la personay el profesional
se desarrolla en el proceso de dirigir y completar una tarea. La relacion progresa mediante una
comunicacion efectiva entre la persona y el profesional. Una relacion profesional debe

contribuir a mejorar el funcionamiento del adulto mayor. (Porcel M., Amparo, 2001:290)

El profesional que aspira servir de ayuda a otros debe tener un conocimiento de si mismo, de
sus fortalezas y debilidades personales, estas debilidades no deben impedir el trabajo efectivo
con otros. Es importante que conozca sus percepciones y actitudes hacia los grupos y personas
con quienes va a intervenir, no solo debe estar alerta ante sus limitaciones, sino también tener

disposicién para el cambio.

El Trabajador Social es un facilitador y orientador de las personas en problemas de indole social
de manera que éstos puedan hallar y utilizar los recursos y medios necesarios para superar sus
dificultades y lograr sus objetivos, entrega soluciones segun las posibilidades del caso y del
entorno del o de los afectados y abre los caminos para hacer llegar la ayuda, pero siempre las

personas son las que deben decidir qué hacer y hacerlo. (Porcel M., Amparo. 2001:291).
3.2.17.1 Actividades que realizan los profesionales de Trabajos Social en relacién al
Adulto Mayor.

Para Porcel Amparo (2001) las actividades que debe realizar un profesional en Trabajadora

social en la atencidn a personas de la tercera edad que son las siguientes:

e Ayudar al adulto mayor y a su familia a resolver sus problemas personales y sociales

e Reunir informacidn relativa a las necesidades del adulto mayor y asesorarles acerca de
sus derechos y obligaciones.

e Analizar la situacion del adulto mayor, para sugerir opciones que puedan resolver sus
problemas y superar sus dificultades.

o Planificar, evaluar y desarrollar servicios de proteccion o asistencia social.



e Luchar contra la exclusion del adulto mayor mediante la organizacion de actividades
educativas, sociales y recreativas en centros comunitarios de accion social u otros
medios.

¢ Integrar equipos interdisciplinarios que analizan, elaboran, ejecutan y evaltan proyectos
sociales.

e Diseflar e implementar programas sociales de bienestar para el adulto mayor en
diferentes organizaciones.

e Desarrollar programas de intervencién con las personas adultos mayores en busca de

bienestar.

3.2.18 Herramientas y Técnicas que Utiliza el Profesional en Trabajo Social

El ejercicio profesional, del trabajador social, estd soportado en un conjunto de técnicas e
instrumentos que operan como dispositivos metodolédgicos de la accion social, su uso no puede
aislarse de los contextos donde se aplican, ni de los postulados teéricos 0 metodoldgicos que lo
fundamentan., esta asociado con las acciones que se tienen que realizar y con las técnicas e
instrumentos que se emplean. “El instrumento se construye permanentemente en el proceso
mismo de la actuacion profesional- constituyéndose en el eje operacional de la profesion,

abarcando técnicas, conocimientos, competencias y habilidades. (Sanchez 1990:44)

Las técnicas e instrumentos utilizados por el Trabajador Social, en sus proceso de actuacién
profesional, operan como dispositivos de produccion y regulacion de las situaciones sociales
que se provocan al interior de determinados marcos comunicacionales e interaccionales, las
técnicas posibilitan la lectura, comprension y andlisis de los sujetos, contextos y situaciones
sociales, donde se actua, siendo inconvenientes — desde el punto de vista epistemoldgico y

practico- el asumirlas como simples recolectores de informacién. (Sanchez S., Delia 1990: 44).

Para Sanchez S Carmen (1990) las herramientas de técnicas e instrumentos son necesarias para

efectivizar un trabajo de campo dentro de la profesién en trabajo social son.

e Técnicas: la entrevista, la guia de observacion, visita domiciliaria.

¢ Instrumentos: guia de entrevistas, encuesta, informe social.



3.2.19 Trabajos Social en la Educacion de Adultos

Frente a la situacién de marginalidad de la mayor parte de la poblacion, hay todo un reto, la gran
diferencia entre la sociedad del ayer y el hoy, la educacién debe ser obtenida por todos los
sectores de un pais. Nace aqui lo que Ilamariamos la accidon del trabajo social en la educacion

de adultos, en la educacién del pueblo.

Frente a ese fendmeno se propone que actle con otros grupos en la transformacion de las

actuales estructuras y en la creacion de una sociedad mas justa.

La educacion en los adultos y tarea para desarrollar con un fuerte sentido de solidaridad
incorporandose como un grupo de presion en la sociedad. La educacion del adulto reviste gran
importancia, porque es una tarea que contribuye al cambio corporal del adulto marginal

educando, permitiéndole erigirse como protagonista de diversas metas.

La educacién fundamental integral debe promover entonces deliberadamente, el surgimiento de
un “hombre nuevo”, abarcandolo en su totalidad individual y social y facilitandole los elementos
basicos que impulsen su proceso de personalizacién y esto se lograra en sus nuevos valores de
actitudes, y adquisicion los conocimientos y habilidades que le permitan su condicion de vida

actual, convirtiéndose en sujeto protagonista del proceso del cambio y de una nueva sociedad.

Una educacion de carécter liberador, a través de la cual se enfrente a su cultura, logrando
superacion de su vision magica o ingenua asumiendo una conciencia critica y reflexiva,
internalice nuevos valores y actitudes, todo lo cual le permitira un compromiso mayor con su

existir histérico y un actuar mas acertado. (Edgar Macias. & Ruth Cayalo de Macias).



CAPITULO IV
RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Los datos se expresan en porcentaje, el cual determinar los resultados obtenidos en la presente
investigacion, de la situacion en la que viven o se encuentran los adultos mayores de la
Asociacion del Adulto Mayor del Municipio de Cobija, de los 244 adultos se tomo en cuenta a

92 adultos mayores donde se demostrara los resultados en el siguiente analisis de interpretacion.

Una vez que se han aplicado las técnicas e instrumentos en la presente investigacion, se
obtuvieron los resultados para dar una revalidacion del presente trabajo, y que de esta manera
pueda tener un sustento y aceptaciéon de los involucrados. Se representa detalladamente los
hallazgos que determinan, si estos se encuentran es estado desfavorables los adultos mayores
entre las edades de 65 a 80 afios, los mismos que son pertenecientes a la asociacion del Adulto

Mayor del Municipio de Cobija



Luego de la aplicacion de los instrumentos se ha obtenido los siguientes resultados que detalla
a continuacion, mediante la utilizacion de los graficos, porcentajes, y criterios personales desde

el punto de vista de la investigacion.

ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

TablaN° 1

Distribucioén por edad

Distribucion por edad

Edad Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vélidos 65 a 70 afios 75 81,5 81,5 81,5
71 a 80 afios 13 14,1 14,1 95,7
81 a 90 afios 4 4,3 4,3 100,0
Total 92 100,0 100,0
Grafico N° 1




90

80 +—

70 +—
60 +—

50 +—

40 +—

30 +—

20 —
10 i .
0 T

14,1%
65 a 70 afios 71 a 80 afios

.
81290 afios
4,3%

Fuente Propia

Se puede decir, en cuanto a la composicion, segin edad, el 81.5% tienen entre 65 a 70 afios,
estos en su mayor porcentaje estan en la primera etapa de la tercera edad, siendo un periodo,
donde todavia no han perdido su sentido de la sensibilidad, en cambio el 14.1% estan entre los
71 a 80 afios, donde estas personas requieren una estabilidad social, para sentirse que todavia
son Utiles socialmente en esta etapa; y por ultimo esta el 4.3% los cuales tiene entre las edades
de 81 a 90 afios, en esta etapa los de la tercera edad requieren mas afectividad familiar, cuidados

en su salud y una alimentacion de acorde a su edad.

Tabla N° 2
Género
S Porcentaje Porcentaje
exo
Frecuencia | Porcentaje vélido acumulado
Validos Masculino 83 90,2 90,2 90,2
Femenino 9 9,8 9,8 100,0
Total 92 100,0 100,0
Grafico N° 2
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Fuente Propia

De la poblacion pertenecientes a la  Asociacion de los Adultos Mayores, en cuanto a su
composicion segin género, se pudo encuestar en mayor parte a un 90.2% personas de sexo
masculino, y un 9.8% de sexo femenino, y en ambos casos, estos acuden a la Asociacion para
tener una asesoria legal o presentar una queja dentro del mismo y asi poder tener una solucién

a su requerimiento.

Tabla N° 3
Estado civil
Porcentaje
Estado civil Frecuencia Porcentaje | Porcentaje vélido acumulado
Validos Casado 28 30,4 30,4 30,4
Soltero 12 13,0 13,0 43,5
Viudo 26 28,3 28,3 71,7
Concubino 22 23,9 23,9 95,7
Divorciado 4 4,3 4,3 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

De la poblacion encuestada de los adultos mayores, el 29.7% tienen un matrimonio, estas
personas tendrdn compafiia y apoyo de su pareja para poder sobre llevar la etapa de su vejes;
en cambio el 28.3% es viudo, y son personas que se encuentra en estado de soledad, y con
carencia de afectividad necesitando la comprension y carifio de los familiares mas cercanos que
pudiera tener; también en esta encuesta sobresale un 24.2% en concubinato, personas mayores
que han vuelto a rehacer su vida con otra persona, esto, para no quedar solo en el transcurso de
su vejez, asimismo un 13.2% de las personas encuestadas figuran como soltera, debido a que
hay personas que ya no quieren hacerse cargo o responsables de la persona que puede ser su
compafiera(o) o de la familia mismo, Yy en ultimo esta el 4.4% que es divorciado, pueden ser
personas que conviven muy poco con su familia o viven dentro de los mismos por en sentido de

afectividad.

Tabla N° 4



Nivel de instruccion

Porcentaje Porcentaje
Grado de instruccion  |rrocyencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Primaria 47 51,1 59,5 59,5
Secundaria 16 17,4 20,3 79,7
Técnico medio 14 15,2 17,7 97,5
Profesional 2 2,2 25 100,0
Total 79 85,9 100,0
Perdidos Sistema 13 14,1
Total 92 100,0
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Fuente Propia

Del grado de superacion de los adultos mayores, de los encuestados el 59.5% estudio hasta primaria y
hoy en dia su adaptacion es dificil; esto se debe a que en el pasado, estas personas deberian trabajar para
ayudar a su familia; asimismo el 20.3% culmino sus estudios de secundaria, sin embargo estos no
accedieron a cursos superiores, porque en esta region el salir a estudiar a otro departamento era costoso;
por otro lado el 17.7% estudio una carrera técnico, este tendra oportunidad en pocos casos debido a la
experiencia laboral que pueda tener; por Gltimo el 2.5% estudio una carrera universitaria, el cual podra
ser contratado por la experiencia que pudo presentar mismo después de su jubilacién, esto dependera del

tipo y tiempo del contrato que firme con la institucion puablica o privada.

Tabla N° 5



Ocupacién

Porcentaje
Cual es su ocupacion actual Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vélidos Carpintero 6 6,5 78 78
Albaiiil 9 9,8 11,7 19,5
Mecénico 9 9,8 11,7 31,2
Empleado publico 17 18,5 22,1 53,2
Otros 34 37,0 44,2 97,4
Ninguno 2 2,2 2,6 100,0
Total 77 83,7 100,0
Perdidos Sistema 15 16,3
Total 92 100,0
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Fuente Propia

Del total de los encuestados el 44.2% representa a los adultos mayores Afiliados a la Asociacion, que
realizan trabajos de; rozador, cargador, lavandera, ayudantes de cocina, ventas ambulantes, venta de
reciclado (latas de cerveza, alambre de cobre, papel y botes de plastico)estos requiere de mucho esfuerzo
fisico y con poca paga mas bajo de lo que establece la ley; en cambio el 22.1% es empleado publico,
pero no todos tienen un grado académico superior, lo que lleva a que trabajan en: parques y jardines,
ayudantes de vias y aceras y en el botadero municipal teniendo el salario minimo que establece la Ley,
pocos son los que cuentan con cargos superiores dentro de estas instituciones publicas; en cambio el
11.7% trabajan de ayudantes de albafiil, de mecanica, ,pero esto demandara de mas fuerza fisica; y por
ultimo el 7.8% de las personas adultos mayores que tienen como ocupacion de ayudantes de carpinteria

donde también se les cancela un porcentaje de lo vendido.



TablaN° 6

Ingreso econémicos mensuales

> . Porcentaje
Salarié mensual que recibe
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vélidos 500 a 800 Bs.- 10 10,9 12,5 12,5
900 a 1200 Bs.- 25 27,2 31,3 438
1300 a 1500 Bs.- 17 18,5 21,3 65,0
1600 a 1900 Bs.- 16 174 20,0 85,0
Otros 12 13,0 15,0 100,0
Total 80 87,0 100,0
Perdidos Sistema 12 13,0
Total 92 100,0
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Fuente Propia

son las personas que ocupan un cargo estable dentro de instituciones publicas.

Como se dio a conocer en la tabla N°5 de la ocupacién que tienen los adultos mayores, se tienen un
salario de acorde al trabajo que realizan, no obstante esta por debajo de lo que establece la Ley del
salario minimo, un 12.5% percibe entre 500 a 800 bolivianos y para ganar este ingreso se requiere de
mucho trabajo y desgaste fisico, el 31.3% tiene un salario entre 900 a 1200 bolivianos, salario que ni esta
alrededor sueldo minimo; el 21.3% tiene un ingreso de 1300 a 1500, aln sigue siendo un salario bajo
que no alcanza para sus gastos minimos (recetas médicas, alimentacion y otros) ; en cambio el 20%
percibe entre 1600 a 1900 bolivianos, salario minimo que ganan por realizar trabajos de ayudantes, en

instituciones publicas o privadas, y por ultimo el 15% perciben un ingreso mayor a 2000 bolivianos y




Tabla N° 7

Gastos mensuales

Porcentaje
¢En que gasta su dinero? Frecuencia Porcentaje | Porcentaje valido acumulado
Vélidos Alimentacion 2 2,2 25 25
Vivienda 1 11 1,3 38
Alimentacion y vestimenta 4 4,3 5,0 8,8
Alimentacion y vivienda 19 20,7 23,8 32,5
Alimentacion y medicamentos 18 19,6 22,5 55,0
Alimentacion, vestimenta y 4 4,3 5,0 60,0
vivienda
Alimentacion, vivienday 19 20,7 23,8 83,8
medicamentos
Alimentacion, medicamentos y 4 43 5,0 88,8
otros
Alimentacion, vestimenta, vivienda 9 9,8 11,3 100,0
y medicamentos
Total 80 87,0 100,0
Perdidos Sistema 12 13,0
Total 92 100,0

Fuente Propia

Los gastos de las personas mayores, seran de acorde al ingreso que tienen por el trabajo
realizado, no obstante ingresos que tienen lo distribuiran en lo que para ellos es mas importante

que son: medicamentos, alimentacion y vivienda.

De los encuestados 2.5% pagar su alimentacion; y un 1.3% paga la vivienda, es decir, paga
su alquiler; y un 5% gasta méas en alimentacion y vestimenta; en cambio un 23.8% realiza
gastos en alimentacion y vivienda; y un 22.5% afirma que ven importante pagar su
alimentacion, vivienda y medicamentos; otro 5% mencionan que gastan mas en medicamentos

y alimentacion; y en un 11.3% realiza gastos en el pago por alimentacién, vestimenta, vivienda

y medicamentos.




Tabla N° 8

Ingresos econémicos de la familia

Ilngresos familiares (si es que vive| Porcentaje Porcentaje
con ellos) Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos 1644 a 2000 Bs.- 2 2,2 12,5 12,5
2500 a 3000 Bs.- 6 6,5 37,5 50,0
3500 a 4000 Bs.- 8 8,7 50,0 100,0
Total 16 17,4 100,0
Perdidos  Sistema 76 82,6
Total 92 100,0
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Fuente Propia

De los adultos mayores encuestados, el mantenimiento y la ayuda econdémica que puedan recibir

dependerd mucho del lazo afectivo que hayan tenido dentro del nucleo familiar, ya que el hijo

lo mantendra con todos los gastos que este pueda tener tanto en alimentacion y salud.

De los encuestados un 50% afirma que un miembro de la familia aporta econémicamente entre
4.000 a 3.500 Bs., en cambio el 37.5% aportan dentro del grupo familiar con 2.500 a 3.000 Bs;
y por ultimo un 12.5% apoyan un miembro de la familia econémicamente con un ingreso de

1.644 a 2.000Bs., estos ingresos que se tienen sera para todos los miembros que habitan en la

vivienda incluyendo al adulto mayor.




TablaN°9

Condicion de la vivienda

Vivienda Porcentaje Porcentaje
en la que Frecuencia | Porcentaje centa) !
vive es: valido acumulado
Propia 65 72,7 72,2 72,2
Alquilada 15 16,3 16,7 88,9
Cuidante 6 6,5 6,7 95,6
Herencia 2 2,2 2,2 97,8
Otros 2 472 4,2 100
Total 90 97,8 100
Sistema 2 2,2
Total 92 100

Grafico N° 9

Condicion de la vivienda
80 -
72,2%
70 4
60 -+
50 -+
40 +
30 +
20 11 16,7%
6,7%
T 2,2% 42%
ol , n e -
Propia Alquilada Cuidante Herencia Otros

Fuente Propia

La estabilidad del adulto mayor es de importancia dentro de la familia, mas aun si este es duefio de la

vivienda en la que vive, los familiares lo cuidaran o abandonaran, solo por quedar con este inmueble.

Y de los encuestados el 72.2% afirman que son propietarias de la vivienda, ya sea por herencia, compra
por esfuerzos propios o invasiones; un 16.7% alquilan una casa o cuarto ya que no pudieron ahorrar
para la compra de este, debido a la cantidad de hijos a los cuales tuvieron que mantener; y un 6.7% esta
en condicion de cuidante los cuales manifiestan que fueron despojados de su vivienda por sus propios
hijos, trabajan o realizan cuidados de canchones, asi mismo el 2.2% expresa que la vivienda es herencia
de sus padres y que estos pretenden continuar dejando la herencia a sus hijos, pero dependiendo de la

economia que pueda tener al momento de su muerte.



Tabla N° 10

Convivencia familiar

. . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
;Con quién  vive?
Validos Hijos 14 14,8 34,5 72,2
Nietos 5 55 12,5 88,9
Hermano 4 4.4 10,5 95,6
Esposa 17 18,5 42,5 100
Otros 52 56,8 100
Total 92 100
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Fuente Propia

En un adulto mayor, el relacionarse con la familia o sociedad, sera de vital importancia para sobre llevar
la etapa de su vejez y esto dependera mucho de los valores inculcados dentro de la familia, y como dice

un dicho “trata hoy bien como quisiera ser tratado en lo futuro”

De los encuestados y en gran mayoria y con un porcentaje de 56,8% expresaron que viven solos, debido
a que sus hijos formaron su propia familia, o estos los han dejado y los hijos les visitan de vez en cuando
0 una vez al afo; y el 14,8% vive aun con sus hijos, esto porque se interesan en el cuidado del adulto
mayor, también se evidencio estopor la guia de observacion debido a que estos atn son menores de edad
los cuales requieren todavia cuidados de parte de los padres; y un 5,5% los nietos, sobrinos o hijos
politicos son quienes se hacen cargo del adulto mayor por el carifio que le puedan tener a este; en cambio

el 4,4% volvieron a vivir con los hermanos para tener compafiia y no sentirse solos.



Tabla N° 11

Tabla de contingencia: Tiempo Convivencia

Recuento
N A 1 ')

2Vive so0lo? ¢ Hace ¢Hace cuanto que vive solo*
cuanto que vive solo? 1 a 4 afios 5al0afios |11 a15afios Total
¢Vive solo?

| 20 32 29 8 69

NO 11 20 0 0 20
Total 52 29 8 89
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En una persona adulto mayor, el tener relaciones de convivencia con la familia o sociedad serd de mucha
importancia, ya que el vivir solo afectara directamente en su estado emocional e incluso en su estado de

salud, porque este necesitara sentirse Util y activo dentro de esta etapa de su vida,

De los encuestados 32 personas expresaron que viven solo de 1 a4 afios, y otras (as) 29 personas dijeron
gue viven solos mas de 5 a 10 afios esto porque sus se fueron a otro departamento y formaron familia
en el lugar que residen ahora, y en una minoria mencionaron que estos llevan viviendo solos mas de 11
a 15 afios, y en algunos de estos es porque les gusta tener su espacio libre sin griterio 0 molestia de los
demas, por otro lado manifestaron que sus hijos los dejaron y los mismos les hacen la visita una vez al

afio, cumpleafios o cuando se acuerdan que necesitan de uno.



Tabla N° 12

Conocimiento de las Leyes

¢ Conoce sus Porcentaje
derechos estipulados E . P e |p e valid lad
enlaC.P.E? recuencia orcentaje orcentaje valido lacumuliado
Validos Si 40 43,5 43,5 43,5
No 6 6,5 6,5 50,0
Algunos 46 50,0 50,0 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

La sociedad y familia, deben ser los primeros en hacer prevalecer los derechos escritos en la Constitucion
Politica del Estado y los privilegios que tienen, dado que a corto o largo tiempo todos Ilegaremos a ser

adultos mayores y tendremos las mismas necesidades de lo que ahora ellos tienen.

Y de los encuestadas el 43.5% expresa que si tiene conocimiento de las Leyes y Decretos, que por medio
de este se les paga la Renta Dignidad, seguro de vejez; en cambio un 50% afirma que si bien no sabe lo
que esta escrito en la Constitucion, saben de estos derechos por los medios de comunicacion, pero que
las instituciones o la sociedad no se respeta esta Ley, y en una minoria el 6.5% expresan que no tienen
cocimiento de todos sus derechos, solo saben que tienen renta dignidad y seguro de salud por medio de

un familiar o vecinos y q de esta manera pidieron asesoria en la Asociacion del Adulto Mayor.



Tabla N° 13

Benéficos del Estado

. 3 Porcentaje
¢Recibe algun
Ibeneficio del Estado?] Frecuencia Porcentaje Porcentaje vélido acumulado

Vélidos Ambos 92 100,0 100,0 100,0

Fuente Propia

En la Constitucion Politica del Estado los derechos de los adultos mayores, (en la seccion 1V
pag.: 18 - 19) ésta escrito que las personas de la tercera edad tiene derecho a una renta vitalicia
de vejes, un seguro social de acorde con la Ley, asimismo en los Privilegios para las Personas
Mayores de Edad, como ser: él D.S N° 24448 Seguro Nacional de Vejez, D.S. N° 25186

Reglamento del Seguro Gratuito de Vejez, etc. Beneficios

Del total de los encuestados del 100% manifestaron que si reciben los beneficios que ofrece el
estado, pero solo en: renta dignidad y el seguro de salud, pese a que este seguro de salud gratuito,

no cubre todas las necesidades en medicamentos y atencion medica.



Tabla N° 14

Porque se afilia un adulto mayor

¢ Porque se afilio a la Asociacion Porcentaje Porcentaje
del Adulto Mayor? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Beneficios 18 19,6 21,4 21,4
Convivencia 31 33,7 36,9 58,3
Seguro de Salud 35 38,0 41,7 100,0
Total 84 91,3 100,0
Perdidos  Sistema 8 8,7
Total 92 100,0
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Fuente Propia

A través del Ministerio de Desarrollo Humano dependiente de la Secretaria Nacional de Etnicos de
Genero y Generacionales Promoverd y coordinara con otras instituciones publicas y privadas el
funcionamiento de oficinas con asesoramiento legal en favor de los adultos mayores (D.S.24355. Art. 2:
2) inciso ¢) pag.4). Es en esta institucion donde tendria que tener una trabajadora social, para poder dar

una mayor asistencia en favor de los adultos mayores.

De los encuestados el 21.4% de los adultos mayores afiliados, se inscribieron para conseguir

asesoramientos legales, problemas o quejas que puedan tener; también un 36.9% se afilio a la
Asociacion por la convivencia que lograria obtener con sus iguales; vy el 41.7% decidié afiliarse a la
Asociacion por el seguro de salud gratuito que ofrece el Estado, que son administrados por la Secretaria
de Desarrollo Humano del Gobierno Auténomo Municipal de Pando, teniendo como presidenta a la Sra.

Rosa Zapata y al Abogado Rommel Terrazas Ventura asesor legal del mismo.



Tabla N° 15

Tiempo de afiliacion

¢Hace cuanto que esta Porcentaje Porcentaje
afiliado a la asociacion? . . .
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos 1 a4 afos 55 59,8 59,8 59,8
5 a 10 afos 35 38,0 38,0 97,8
11 a 14 afios 2 2,2 2,2 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

Como se menciona en el cuadro lineal (Tabla N° 10) los adultos mayores se afiliaron por los beneficios
que esta Asociacion les pueda ofrecer, para recibir estos beneficios, los adultos mayores tienen que ser

mayores de 65 afios en el caso de los varones y 60 afios en las mujeres

De los adultos mayores encuestados el 59.8% se encuentra afiliada (0) de 1 a 4 afios, siendo un menor
tiempo de convivencia con sus pares (0); otro por ciento de las personas de la tercera edad encuestados
un 38.0 manifestaron que de 5 a 10 afios son pertenecientes a esta Asociacion; y en una minoria un 2.2

% tienen una antigiliedad de ser afiliados a esta Asociacién entre 11 a 14 afios.



Tabla N° 16

Tabla de contingencia Beneficios percibidos

Recuento

¢La Asociacion le ¢Cual?
ofrece algdn Seguro de la

beneficio? * ¢ Cuél? .
caja Asesoria legal Total Porcentaje
Si 90,4
36 36 39.6
36 52 54 54,4
Total 88 loo 100

100 90,4%
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Fuente Propia

Como se pudo describir antes en los cuadros lineales (Tabla N° 10 -11) la Asociacion a través
de la Constitucion Politica del Estado y de los Privilegios para la Personas Adultos Mayores,

ofrecen los servicios de asesoria Legal y la entrega de un carnet que es para el seguro de salud

gratuito.

De las personas encuestadas el 39.6% expresaron que si reciben un beneficio por la afiliacion
a la Asociacién del Adulto Mayor en el Municipio de Cobija. Pero este solo es un carnet del
seguro de salud y cuando se requiere de asesoria legal en: requerimiento de carnet de identidad

en el SEGIP, o cuando algun familiar quiere hacerse duefio de algin bien que estos puedan

tener.
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Tabla N° 17

Cobertura del seguro de salud

El Seguro de Salud cubre sus Porcentaje Porcentaje

necesidades en: Frecuencia | Porcentaje valido acumulado

Vélidos Medicina general 25 27,2 27,2 27,2
Medicina general y cirugias 6 6,5 6,5 33,7
Medicina general y terapia 17 18,5 18,5 52,2
Medicina general y 34 37,0 37,0 89,1
curaciones
Medicina general, cirugias 2 2,2 2,2 91,3
y terapia
Medicina general, cirugias 2 2,2 2,2 93,5
y curaciones
Medicina general, terapia y 6 6,5 6,5 100,0
curaciones
Total 92 100,0 100,0

Fuente Propia

En el D.S. N°24355 hace énfasis en su Art. 2, el programa de apoyo Yy proteccion desarrollara
actividades en las siguientes areas: 1) area de salud. EI ministerio de desarrollo humano
mediante la secretaria nacional de salud y el sistema publico descentralizado otorgara a todos
los ciudadanos mayores de 65 afios una atencién médica gratuita a esas personas de escasos

recursos.

Entonces de los encuestados el 27.2% aseguran que el seguro de salud cubre la atencion en
medicina general, y el 6.5% atencion en medicina general y cirugias, en cambio el 18.5%
afirman que solo en medica y terapias que estos son de mayor requerimiento, y el 37% tienen
una atencion médica en medicina general y curaciones.; otro porcentaje y minimo es de un 2.2%
mencionaron que reciben mas atencion en medicina general, cirugias y curaciones; y por ultimo
un | 6.5% mencionan que los requerimientos de atencion para personas de la tercera edad es

de medicina general, terapia y curaciones.



Tabla N° 18

Alcance del seguro de salud

¢El Seguro de Salud Porcentaje Porcentaje
cubre con sus recetas
médicas? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos No 17 18,5 18,5 18,5
Algunos 75 81,5 81,5 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

Haciendo una relacién de la Ley y los Decretos en favor de los adultos mayores, podemos decir que el
Estado es el primero en no hacer prevalecer sus derechos, mediante esta encuesta y del porcentaje que

resalta se verifico que no se estan cumpliendo con sus necesidades de requerimiento ante la entidad a la

18,5%

No

81,5%

Algunnos

que solicitaron. Y cuando estos presentan quejas es en pocos casos que se dan solucion.

De los encuestados, el 81.5 mencionan que no cubren con todas sus recetas médicas y que ellos mismos
compra sus remedios con sus propios ingresos econémicos que puedan tener como lo indica en la Tabla
N° 7; y un 18.5% dan a conocer que este seguro de salud gratuito es mas una cuestion de politica y no

reciben nada mas que atencién en medicina general, solo cuando estas autoridades necesitan de su boto

hacen la promesa de que todo se les dara gratuitamente.




Tabla N° 19

Tabla de contingencia: Lo acompafia algun familiar

Recuento

¢Lo acomparia algun familiar a ¢Quienes?

sus controles médicos? Total Porcentaje

¢Quien?
Hijos Nietos Hermanos Esposa (0) Nuera (O)
Sl 33,1 9 1 2 15 4 100%
No 55,9 0 1
100 0 0 0 37%

Total 15 37
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Fuente Propia
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Como lo indica en el cuadro lineal de la Tabla N° 11 un 56.8 viven solos (pag.:56) de esta

manera esta tabla representara solo a las personas que viven o van acompafiados por algin

miembro de su familia a sus revisiones meédicas que el adulto mayor pueda requerir.

De los adulto mayor encuestadas el 26% expreso que si es acompafiado por un miembro de la

familia ya sea por los hijos, nietos hermanos, esposa(o), en raros los casos por los hijos politicos;

mencionar que el otro porcentaje del 11% estos asisten solo a la hora que sea 0 en el momento

de su malestar.




Tabla N° 20

El abandono influye en el estado de animo

¢ El abandono
|nf|uyg en el estado Porcentaje Porcentaje
de &nimo de un
adulto mayor? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos  Si 87 95,6 95,6 95,6
No 4 4,4 4.4 100,0
Total 91 100,0 100,0
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Fuente Propia

La estabilidad del adulto mayor dependera mucho de la interaccién que tenga con la familia la sociedad
y en el entorno de su trabajo si es que lo realiza, el sentirse til reflejara en sus cambios emocionales o
psicosociales, porque cuando este es independiente con ganas de salir adelante estara con un positivismo
alto, en cambio si es marginado, rechazado ya sea por la familia o sociedad, afectara drasticamente en

su estado emocional y se sentird enfermo aunque no lo este.

De los encuestados el 95.6 % confirmaron mediante la encuestase que si afecta el abandono, lo que les
provoca depresion, ansiedad etc., y el 4.4% siendo minimo, dicen que esto no influye ni afecta, debido

a que les gusta el tener su privacidad.



Tabla N° 21

Estabilidad de un adulto mayor cuando trabaja

Porcentaje Porcentaje
Cuando Trabajo su estado de animo es: Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélidos Alegre 8 8,7 9,9 9,9
Satisfecho 12 13,0 14,8 24,7
Entusiasta 1 1,1 1,2 25,9
Disgustado 3 3,3 3,7 29,6
No hay cambios 38 41,3 46,9 76,5
Alegre y satisfecho 7 7,6 8,6 85,2
alegre y entusiasta 10 10,9 12,3 97,5
Alegre, satisfecho y 2 2,2 2,5 100,0
entusiasta
Total 81 88,0 100,0
Perdidos Sistema 11 12,0
Total 92 100,0

El sentirse util, independiente, activo sera importante en el transcurso de su vejes de un adulto mayor,
mismo que su primera etapa de la vejes aun tiene fuerzas para trabajar y de relacionarse con la sociedad
y que todavia tienen la capacidad y las ganas de poder trabajar, para no estar dependiendo de segundas
personas. De las personas encuestadas el 9.9% expreso que se encuentra alegres en el momento de
trabajar, el 14.8% satisfecho son su labor, el 1.2% entusiasmado, el 3.7% disgustado, 46.9% no percibe

algin cambio en su estado de animo, porque este es su medio de sustento, y asi 23.4 expresa que su
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Cada cuanto visitan un familiar a un adulto mayor

Tabla N° 22

¢ Cada cuanto lo visitan sus Porcentaje Porcentaje
familiares? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vélidos 1 vez al dia 3 3,3 3.3 3,3
1 vez ala semana 5 54 5,6 8,9
1vez al mes 23 25,0 25,6 34,4
1 vez al afio 31 33,7 34,4 68,9
Nunca 28 30,4 31,1 100,0
Total 90 97,8 100,0
Perdidos  Sistema 2 2,2
Total 92 100,0
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Fuente Propia

Las relaciones tanto familiares como sociales, dependera mucho de cdmo se haya cultivado los valores
en el transcurso de su convivencia con la familia, los hijos por principios de amor, respeto cuidaran o

velaran por sus interese del adulto mayor, como se dijo, dependerd mucho de los valores que haya

recibido.

De las personas encuestadas el 3.3% indica que su familia lo visita 1 ves al dia, y el 5.6% que es visitado
por su familia 1 vez a la semana o al mes, y un 25.6% que su familia lo visita una vez al mes o cuando

se acuerdan y el 34.4 dice que su familia lo ve 1 vez al afio; en cambio el 31.1 que su familia nunca lo

1vezalasemana
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Tabla N° 23

La familia cambio con el adulto mayor por haber envejecido

¢ Su familia cambio con
usted por haber envejecido? Porcentaje | Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos  Si 74 80,4 80,4 80,4
No 18 19,6 19,6 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

El ser adulto mayor, es tener experiencia, sabiduria, estos aconsejan porque ya lo han vivido, y como
seres que son se les debe respeto, no porgue su cuerpo haya envejecido o sus capacidades intelectuales
van disminuyendo, son inferiores a lo que un joven adulto es, este vuelve a la edad que puede tener,
vuelve a ser como un nifio y como tal se lo debe trata con carifio y sobre todo tener capacidad de

comprension porque un dia se llegara a envejecer.

De los adultos mayores encuestados el 81.4% expreso que su familia cambio de actitud cuando este
comenzd a envejecer y porque ya no es Util o contribuyente econémicamente dentro de la familia y el
19.6% dijo que sus hijos y los familiares mas cercanos que viven con él, no presentaron ningin tipo de

cambio en su comportamiento o actitud, de que aun son atendidos y queridos dentro de su familia.



Tabla N° 24

Trato recibido por la sociedad

¢ Coémo ve, que la sociedad trata a un Porcentaje Porcentaje
adulto mayor? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Vélidos Bien 29 315 315 315
Mal 47 51,1 51,1 82,6
Con educacion 6 6,5 6,5 89,1
Les molesta su presencia 2 2,2 2,2 91,3
Muy mal 5 54 54 96,7
Les molesta su presencia 'y 3 3,3 3,3 100,0
lo tratan mal
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

Hay personas hoy en dia, que puede ser discriminadores con sus actos o verbalmente, es decir que ya
no se tiene paciencia con los adultos mayores por el simple hecho de que estos puedan pedir ser atendidos

primero en una institucion, hospital o pedir un descuento; no es la sociedad en conjunto los que hacen

este tipo de maltratos.

El 31.5% de las personas encuestadas expresan que la sociedad trata de buena manera al adulto mayor,
asi también el 51.1%, 2.2%, 5.4%, 3.3% expresan, que el adulto mayor es tratado de mala manera sin

respeto o hacen expresiones de molestia por la presencia de un viejo. Solo un 6.5% manifestaron que son

tratados con respeto por lo que son.

presencia

presenciay los

tratan mal




Tabla N° 25

Que motiva mas a un adulto mayor

¢A su edad que le motiva Porcentaje Porcentaje

mas en su vida? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Familia 6 6,5 6,5 6,5
Amigos 22 23,9 23,9 30,4
Trabajo 13 14,1 14,1 44,6
Otros 6 6,5 6,5 51,1
Ninguno 2 2,2 2,2 53,3
Familia y Amigos 9 9,8 9,8 63,0
Familia y trabajo 4 4,3 4,3 67,4
Amigos y trabajo 28 30,4 30,4 97,8
Trabajo y otros 2 2,2 2,2 100,0

Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

El adulto mayor el sentirse (til, con la capacidad de poder aun realizar actividades, se sentira que adn

es productivo con ganas de seguir viviendo, de poder ensefiar de lo que sabe, todo esto le hara sentirse

de que aln puede aportar a su familia o la sociedad misma, y en todo esta capacidad de seguridad era

por la familia, amigos y el trabajo que pueda tener.

De los adultas mayores el total de encuestados el 6.5% expresa que su familia lo motiva para seguir, el

23.9% sus amigos son comparfieros que motivan en momentos dificiles, el 14.1 es el trabajo lo que les

impulsa a seguir de manera motivada, 30.4% expresa que sus amigos Y el trabajo los motica y el restante

se encuentra motivado por familia, amigos y trabajo.



Estabilidad de estado de &nimo de un adulto mayor

Tabla N° 26

Cuando su familia lo visita su Porcentaje Porcentaje
estado de animo es: Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Alegre 31 33,7 35,2 35,2
Triste 1 1,1 11 36,4
No hay cambios 11 12,0 12,5 48,9
Normal 43 46,7 48,9 97,7
Otros 2 2,2 2,3 100,0
Total 88 95,7 100,0
Perdidos Sistema 4 4,3
Total 92 100,0

60

50

40

30

20

10

Estabilidad del estado de animo de un adulto mayor

35,2%

Alegre

Fuente propia

La familia es un grupo unidos por lazos matrimoniales, de sangre o adopcidn, en un adulto mayor su
estado de animo dependera mucho de la relacion que pueda tener con su familia o la sociedad misma,
este se sentird deprimido lo que afectara en la capacidad para la interaccién de forma adecuada con el
entorno social, tanto en el cumplimiento de los papeles méas formales con la interaccion con el entorno

inmediato en: el trabajo, las tareas del hogar, las actividades sociales y primordialmente la relacion con

la familia.

De la poblacion de estudio el 35.2% expresa que se siente alegre al momento que su familia lo visita, el

48.9% no presenta algun cambio en su estado de animo, 1.1% se pone triste al momento de vista de sus

1,1%

Triste
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Tabla N° 27

Relacion de un adulto mayor con sus hijos

¢ Como es la relacion Porcentaje Porcentaje
con sus hijos? Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos  Buena 12 13,0 13,0 13,0
Regular 61 66,3 66,3 79,3
Mala 15 16,3 16,3 95,7
Muy mala 4 4,3 4,3 100,0
Total 92 100,0 100,0
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Fuente Propia

Las relaciones familiares se van creando por medio de la convivencia en el entorno familiar, la expresion
de sentimientos seran relacionados por los momentos compartidos con los hijos y estos mismos se

sentiran agradecidos por los momentos compartidos o por lo contrario se alejaran si estos no tuvieron

buenos momentos o buenas relaciones en el entorno familiar.

El 13% de las personas expresa que la relacidn que tiene con sus hijos es buena, el 66.3% que se relaciona

de manera reglar con sus hijos, 16.3% mala relacion con sus hijos y el 4.3 muy mala relacién con sus

hijos.




ANALISIS INTERPRETATIVO DE LAS ENTREVISTAS REALIZADAS A LAS
AUTORIDADES DE LA ASOCIACION DEL ADULTO MAYOR DEL MUNICIPIO DE
COBIJA

1.- Nombre y Apellidos

Rosa Zapata M. (presidenta de la Asociacién del Adultos Mayores en Cobija)
Dr. David Condori (Asesor Legal)

Rommel Terrazas V. (Jefe de Unidad de Seguros Municipales del GAMC.)

2.- ¢Que programa o Servicios ofrece la Asociacion del Adulto Mayor a sus afiliados de la

tercera edad?

Ofrecemos los servicios de orientacion en cuanto a sus derechos, garantias y deberes de las
personas adultos mayores, con el propdsito de que no se vulneren sus derechos de todos nuestros
afiliados a la Asociacion y hacer prevalecer los mismos con los argumentos de la Constitucion

Politica del Estado Plurinacional y la Ley de los Adultos Mayores.

Cabe aclarar que velamos la vulneracion de sus derechos de nuestros afiliados, como también,
nos preocupamos por todos los adultos mayores que hay en el departamento de Pando y no asi
solo de nuestros afiliados porque todos ellos necesitan de atencion y proteccion, de algun tipo

de violacion a sus derechos, asi éstos no estén afiliados a nuestra Asociacion.
3.- (COomo ayuda la Asociacion a sus afiliados de la tercera edad?

La asociacion ayuda en la promocion y prevencion de la vulneracién de sus derechos y apoyo

en sus diversos tramites.

Asimismo, cuando se recibe donaciones de las Instituciones, organizaciones o del Estado

mismo, hacemos que se distribuya con equidad entre todos nuestros afiliados.

4.- Con que Instituciones coordina actividades en beneficio para los Adultos Mayores de su

Asociacion.



Coordinamos actividades que se realizan en beneficio de los de la tercera edad con las
instituciones del SEGIP, DEFENSORIA DEL PUEBLO, GAMC., GOBERNACION,
asimismo, se coordina con las organizaciones como ONG's cuando éstas tienen programas 0

proyectos en beneficio a los adultos mayores.

4.- ;Los familiares o tutores apoyan con las actividades que ofrece la Asociacion del Adulto
Mayor?

Si, pero cabe aclarar que es un minimo de apoyo que se recibe, porque gran mayoria de nuestros
afiliados no cuentan con un familiar que se interese o vele por ellos o de las actividades que se
organizan en beneficio de la tercera edad, en una minoria coordinamos con los hijos, hermanos

0 sobrinos de los mismos.

Una de las actividades que realizamos cada que llega el beneficio llamado “Carmelo” (leche que
es proporcionado por el G.A.M.C.), para esta entrega se coordina con los familiares que tienen
algunos adultos mayores y en gran mayoria se les hace llegar personalmente en nuestras
oficinas; sélo en casos de gque se encuentren enfermos o con discapacidad Yy estos viven solos,
hacemos la entrega personalmente en sus viviendas. Esta se les otorga un poco mas a los que se

encuentran con mas necesidad.
5.- ¢Porque cree que se abandona a una persona de la tercera edad?

Una de las muchas razones de abandono, es por la falta de recurso econémicos de los familiares
y la intolerancia que se tienen hacia ellos, ya que estos van cambiando en su manera de ser, en
sus sentimientos y en algunos se les presentan enfermedades y las familias no son capaces de

afrontar esta realidad.

Y son estas algunas de las razones por las que se ve a las personas de la tercera edad realizando
trabajos que no son de acorde a su edad, y lo hacen por la necesidad de tener con que alimentarse
0 en otros casos tienen que mantener a otro miembro de la familia que todavia estan a su cuidado,

como hijos menores, nietos o sobrinos



ANALISIS INTERPRETATIVO DE LAS ENTREVISTA REALIZADO A LAS
FAMILIAS QUE VIVEN CON UN ADULTO MAYOR DENTRO DE SU HOGAR.

Se tomd en consideracion para la entrevista a 27 personas que son familiares de un adulto mayor.
1.- Nombre y Apellidos

Familiares que estan conformados por distintos sexos (Esposos, hermanos, hijos, sobrinos,

nietos). (Ver anexos N°
2.- ¢Su familia ha cambiado, por el hecho de tener a un adulto mayor dentro su casa?

En su mayoria respondieron que si, porque estos requieren de cuidados al igual que los nifos,
puesto que a la persona de la tercera edad le molestan los ruidos, el reflejo de la luz, el que estén

entrando y saliendo, y requieren de un espacio de tranquilidad.

Son estas las razones que algunos miembros de la familia cambien en su manera de percibir a

esa persona que antes era una figura de autoridad dentro de la casa.
3.- {Que motiva mas a un adulto mayor dentro de su casa?

Lo que mas sobresalio entre las respuestas es; -lo que mas motiva a un adulto mayor cuando
este se encuentra en casa es: de que los miembros de su familia, allegados y amigos lo visiten
y que les entusiasma el estar al cuidado de sus nietos o tener alguna responsabilidad que les

provoque satisfaccion siendo su mayor alegria.
4.- ;Qué cuidados necesita un adulto mayor dentro de su casa?

La gran mayoria de los entrevistados sugiere que se necesitan los cuidados en problemas de
salud y que, debido a estas circunstancias, ellos no realizan trabajos que requieren fuerza fisica
dentro de la casa, es poca la ayuda que prestan dentro de la vivienda, requiriendo de un mayor

cuidado en su salud y actitud que puedan tener en el transcurso de esta etapa.
5.- Las actividades que realiza un adulto mayor lo hace solo o necesita de un tercero

Indican que las personas de la tercera edad, realizan sus actividades casi solos, pero si alguna

actividad requiere de fuerza fisica o necesitan el apoyo de una persona debido a la edad que



tienen, en algunos casos se requieren de mas atencion y ayuda cuando se encuentran enfermos,

para poder traer o llevar cosas o el levantar peso en eso casi siempre ellos piden que se los ayude.

En algunas familias mencionan que los adolescentes que viven con un persona de la tercera
edad, a algunos les molesta tener que estar al cuidado de los abuelos; ellos reclaman porqué
tienen que tener una responsabilidad que no les pertenece, que si les deben respeto, pero no
tienen la obligacion de cuidarlos. En pocas familias se menciono que los hijos o nietos son los
mas apegados, que les gusta escuchar sus historias de vida, sus consejos que llegan a ser lo mas

especial para los miembros de la familia
6.- ¢Que sentimientos expresa usted frente a un adulto mayor?

Lo primero que manifiestan es que a un adulto mayor se lo debe respetar, porque ellos ensefiaron
los valores dentro de la familia, y que tarde o temprano todos llegan a esa edad y no se desea
que los hijos o nietos los traten de la misma manera, afectando los sentimientos; pero hay a
quienes les molesta tener que ceder un asiento en los minibuses, bancos, instituciones, a estas
personas de la tercera edad, que en algin momento de la vida fueron un miembro importante de

respeto y autoridad y sélo por ese hecho se les debe gratitud, amor y de una fidelidad infinita.

RESULTADOS DE LA FICHA DE OBSERVACION REALIZADAS A LAS PERSONAS
DE LA TERCERA EDAD DE LA ASOCIACION DEL ADULTO MAYOR DEL
MUNICIPIO DE COBIJA.



Para realizacion de la ficha de observacion se tomo en cuenta a 26 adultos mayores, en dos
meses habiles, donde se vio la actitud y el estado de animo de los adultos mayores en torno al

tema de investigacion.
De este trabajo se obtuvo los siguientes resultados, que se detallan a continuacion.

Dentro de la casa donde vive la persona de la tercera edad, en gran mayoria si se sienten a gusto
cuando tienen una visita y sin embargo a otros les molesta la presencia de uno persona ajena a
la familia. Cabe recalcar que se produce esto porque algunos no viven acompafados y se sienten
solos, siendo lo primero que resalta en su rostro cuando tienen visita, es esa alegria, entusiasmo
de tener compafiia y se da esto en general en una mayoria de los adultos mayores que fueron

observados.

Si bien ellos sienten alegria cuando reciben una visita, ésta se les termina cuando intuyen que la

compafiia que tenian se va, quedando sumidos en una tristeza.

Se sienten enojados y melancolicos, porque la mayor parte de su dia o0 vivencia pasan solos; esto

no se observa mucho en las personas mayores que viven con un algun familiar cercano.

Gran parte de los adultos mayores les gusta tener con quien conversar, y hablan narrando su
vivencia o experiencias de vida, como también aconsejan que es lo bueno y en que se tiene que

corregir para que no suceda lo mismo, que hijos dejen o abandonen a sus padres.

Una minoria de los adultos mayores les molesta tener visita, mencionan que les gusta o se

acostumbraron a estar solos.

La mayoria de los adultos mayores observados, pidieron no ser olvidados, deseando que en una
préxima vez se los pase a visitar, que ellos quedaran alegres con su compafiia y la visita de uno.
Durante la jornada de la observacion no se pudo ver o evidenciar el maltrato a los adultos

mayores.

CONCLUSIONES



De los resultados alcanzados en el presente estudio de investigacion, se establecen las siguientes

conclusiones de acuerdo a objetivos de la investigacion.

Analizar los fundamentos tedricos relacionados con la permanencia y abandono del adulto

mayor.

Una de las razones mas comunes para el abandono del adulto mayor se produce cuando no es
productivo, en términos de ingresos econdmicos para el grupo familiar, situacién que se
transforma en una causal de rompimiento de la interaccion humana en relaciones,

comunicaciones y hasta en la afectividad.

Al producirse un quiebre en los puntos nombrados, la tercera edad se encuentra en un ultimo
lugar dentro del hogar, reduciendo su mundo social, provocando en el sujeto una serie de
repercusiones, tales como el abandono familiar, social o cambios en los lazos afectivos y

cambios bruscos en el estado de animo.

Asimismo para describir la teoria de la actividad en el envejecimiento, Paterson Lemon (1992)
manifiesta que es la teoria mas antigua y se desarrolla en base a la importancia que en los afios
50, atribuian las ciencias psicosociales a los roles del individuo (profesion, figura

paterna/materna...), como responsables de la articulacion entre lo psicologico Yy lo social.

Esta teoria sugiere que la vejez se produce como consecuencia de la perdida de los roles sociales,
y que lo mas importante para evitar el envejecimiento es estar socialmente involucrado,
independientemente del tipo de roles y actividades sociales que se desempefie. Las versiones
mas actuales de esta teoria (Peterson Lemon: 1992), enfatizan que las actividades sociales
pueden actuar como ‘amortiguadoras’ del trauma que supone la pérdida de otros roles mas
importantes, permitiendo la reconstruccion de la propia imagen del individuo que envejece, y

que se ha deteriorado por las pérdidas que se han ido produciendo.

Ademas de la evidencia de que la actividad social no es necesaria ni suficiente para garantizar
un buen nivel de satisfaccion con la vida, la principal critica que se hace a esta teoria es que
parece mas una teoria sobre la etapa de la jubilacion que una teoria propia del envejecimiento.

Por otra parte, la ‘exigencia’ del mantenimiento de las actividades, como alternativa para



ralentizar o atrasar el proceso de envejecer, resulta extremadamente dificil de llevar a cabo y

justificar entre las personas con problemas de salud o de mayor edad.

Describir las causas y efectos que se destacan en el abandono el adulto mayor en torno a

los componentes econdmicos, sociales y familiares

Entre las causas principales que origina el abandono de los adultos mayores, se contemplan las

siguientes:

Econdmica: En razén de la crisis que deriva en desempleo o la insuficiente pension, trae consigo

que los familiares maltraten pasivamente al anciano.

Social: La sociedad es maltratante cuando no cumplen politicas de proteccién al anciano en sus

derechos y, principalmente, mostrar deshumanizacién hacia ellos.

Asimismo, la pobreza se presenta en mayor medida en los estratos de menor ingreso, casos de
algunos ancianos que no cuentan con bienes o pensiones, tienen mayor posibilidad que otros de

sufrir abandono.

El abandono fisico: ocurre cuando las necesidades béasicas del anciano (alimentacion, abrigo,
higiene, cuidados médicos, proteccion y vigilancia de las situaciones peligrosas) no son

atendidos permanentemente por ningin miembro del grupo familiar que convive con el anciano.

El abandono emocional o psicoldgico, consiste en la falta de respuestas a las necesidades de
contacto afectivo del anciano, ausencia de contacto corporal, caricias, abrazos, besos, etc.

Indiferencia frente a los estados de animo como alegria, nostalgia, desanimo etc.

La sociedad valora solo al hombre activo, que es aquel que puede trabajar y generar
productividad. El adulto mayor, al momento de jubilarse ya no es una persona activa, no se debe
olvidar que el hecho de envejecer modifica el rol del adulto mayor que se ha desarrollado, pero

no el individuo.

Normalmente, el final de la etapa laboral va a superar la pérdida de los contactos personales con
los comparieros, una pérdida de su estatus, de prestigio, y en muchos casos una baja importante

de auto estima, percibiendo que ya no vale nada. Otros elementos corroboraran este proceso de



indole negativa al ver reducidos sus ingresos econdémicos, lo que supone que debe adaptarse a
otro nivel de gastos, encontrandose, de repente, con una gran cantidad de tiempo libre debiendo

aprender a reorganizarlo.

Un adulto mayor pasa a vivir solo 0 a ser independiente cuando los hijos empiezan a ser
dependientes o forman sus propias familias; el tener relaciones de convivencia con la familia o
sociedad sera de mucha importancia, ya que el vivir solo afecta directamente su estado
emocional e incluso en su estado de salud, porque necesita sentirse afectivo, Gtil y activo dentro

de esta etapa de su vida.

La disminucion de los contactos sociales y también de los compromisos emocionales, la
desvinculacion representa, tanto caracteristicas negativas, como positivas. Entre lo positivo se
destaca: recuperacion de un tiempo libre, posibilidades de dedicarse méas a sus quehaceres
personales, recuperacion de su libertad. También presenta una serie de consecuencias negativas
que son: disminucion de los ingresos y las posibilidades econdmicas, disminucién de las
capacidades fisicas, las capacidades mentales y psicologicas. Frente a esta situacion, el adulto
mayor opta por aislarse, otros, por vivir junto a la familia al cuidado de los nietos o acudir a

centros sociales del Estado.

El adulto mayor, siendo un actor social, debe luchar para tener participacion social en la
sociedad actual y esto se produce al existir un mal concepto o desconocimiento de su realidad
en la sociedad, lo cual conduce a que sea maltratado o incomprendido por las generaciones

precedentes y actuales, al no tener conciencia de que significa ser un adulto mayor.

Impulsar la difusion y sensibilizacion en la poblacion de Cobija sobre politicas publicas de

los adultos mayores y las normativas vigentes en su favor

De acuerdo a las leyes que garantiza los mecanismos legales para el ejercicio pleno de sus
derechos reconocidos en la Constitucion Politica del Estado, asimismo de las normas
fundamentales de los adultos mayores, para mejorar su calidad de vida y que se integren
plenamente al desarrollo social, econémico, politico y cultural, contribuyendo al respeto de su

dignidad, la difusion de los mismos se convierte en una tarea que precisa ser impulsada.



Todas las personas adultos mayores tienen, entre otros, derechos a: Recibir apoyo el apoyo
familiar y social necesario para garantizarle una vida saludable necesaria y en consonancia con
ello, el conocimiento que de esas normas tenga la comunidad es indispensable si hay la intencion

de mejorar sus condiciones de vida.

Las personas mayores son seres que se encuentran en situacion de desamparo y abandono tanto
de la familia como de la sociedad, tema que precisa de la sensibilizacion por parte de la

comunidad y en particular de las autoridades correspondientes

El acceso a la atencion hospitalaria inmediata en caso de emergencia y un acceso a la atencion
preferente en los servicios de salud integral, servicios de transporte, actividades de educacion,
cultura y recreacion es tarea prioritaria y en particular de quienes son llamados a prestar estos

Servicios.

La atencion hospitalaria para los adultos mayores no es atendida en todas sus necesidades
béasicas de salud, teniendo una falacia tanto en atencion meédica, medicamentos y terapias. En
el D.S. N°24355 hace énfasis en su Art. 2, el programa de apoyo y proteccion desarrollara
actividades en las siguientes areas: 1) area de salud. El estado, a través de sus reparticiones de
salud y el sistema publico descentralizado otorgaran a todos los ciudadanos mayores de 65 afios

una atencion médica gratuita a esas personas de escasos recursos.

Recuerda que deben recibir un trato digno y apropiado en cualquier procedimiento judicial y

administrativo que la involucre, sin recibir discriminacion en ningun lugar publico o privado.

RECOMENDACIONES



Se recomienda a las autoridades, se tome en cuenta el contenido de este trabajo sobre el adulto
mayor, para realizar actividades y talleres de sensibilizacion entre los miembros de la asociacion
y que haya una socializacion a la comunidad para que se comprenda mejor la condicién y

necesidades de este sector.

También se recomienda difundir este material en las instituciones, escuelas, pues es una realidad
percibida de las vivencias y problema del estado de los adultos en la sociedad a la cual
pertenecen y se reflexione sobre el abandono en la que se encuentran personas de la tercera
edad.

Extender el presente trabajo de investigacion a instituciones de Gestion Publica para dar
opciones de solucion a la situacion desfavorable en que se encuentran los adultos mayores, y

evitar que continlen en esa situacion de abandono.

La Asociacion del Adulto Mayor, dado que es una institucion que ampara a personas de edad
avanzada, con atencion en sus necesidades primordiales, se recomienda exigir mas atencion y
amparo para sus afiliados, por medio de un personal adecuado como una Trabajadora Social,
funcionaria que posibilite verificar e intermediar, para dar soluciones a las necesidades
primordiales de las personas adultos mayores y que la institucion que los afilia, actie

eficazmente en favor de ellos.

La familia es el primer nucled social, donde la atencion al anciano debera ser siempre positiva,
sin juicio de valor ni prejuicios; esta atencion debe llevar a la dedicacidn de un tiempo suficiente
para cuidarlos, escucharlos, conocer como viven, que quieren, que les gusta, como perciben sus
recuerdos y experiencias. Todo ello para que el adulto mayor lleve una vida mas agradable

durante sus Ultimos dias de convivencia con la familia.

Asimismo, transmitir a la sociedad en su conjunto las necesidades de los adultos mayores, que
piensan, como se sienten, como también que conozcan qué leyes protege sus derechos. Todos
deben comprender que es una situacion que les va a llegar, con el transcurso del tiempo y que

es una realidad innegable llegar a la tercera edad.



El desarrollo moral de la sociedad en conjunto debe sociabilizar en espacios mas alla de los
hogares, dado que se trata de valores que forman parte de una convivencia solidaria y de

reconocimiento.
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ANEXOS



ENCUESTA DIRIGIDA A LOS AFILIADOS DE LA ASOCIACION DEL ADULTO
MAYOR EN EL MUNICIPIO DE PANDO

Estimado Sefior (a) la presente encuesta tiene como finalidad conocer si en el municipio de
Cobija, los adultos mayores afiliados a la Asociacion del Adulto Mayor se encuentran en situacion
de abandono.

.- DATOS GENERALES

1.- Edad 2.- Sexo

1) 65 a 70 afios 1) Masculino

2) 71 a 80 afios 2) Femenino

3) 81 a2 90 afios

4) otros

3.- Estado Civil 4.- Grado de instruccion
1) Casado 1) Primaria

2) Soltero 2) Secundaria

3) Viudo 3) Técnico Medio
4) Concubino (a) 4) Profesional

5) Divorciado

5.- Cual es su ocupacion 6.- Salario mensual que recibe
actual

1) Carpintero 1) 500 a 800 Bs

2) Albafiil 2) 900 a 1200 Bs.

3) Mecénico 3) 1300 a 1500 Bs.

4) Empleado Publico 4) 1600 a 1900 Bs.

5) Otros 5) Otros

7.- En que gasta su dinero 8.- Lo mantiene

econémicamente algin
miembro de su familia

1) Alimentacion 1) SI

2) Vestimenta 2) NO

3) Vivienda 3) Quien

4) Medicamentos 4) Otros

5) Otros

9.- Total ingresos de la familia 10.- La vivienda en la que vive

(si vive con ellos) es:




1) 1644 a 2000 Bs.

1) Propia

2) 2500 a 3000 Bs.

2) Alquilada

3) 3500 a 4000 Bs.

3) Cuidante

4) Otros

4) Herencia

5) otros

11.- Vive solo o algin miembro
de su familia

12.- Hace Cuanto que vive solo

1) sl

1) 6a12 mese

2) NO

2) 1a4afos

3) Quien

3) 5a10 afios

4) 11 a 15 afios

5) Otros

. PREGUNTAS EN BENEFICIOS DE SUS DERECHOS AL ADULTO MAYOR

13.- Conoce sus derechos
estipulados en la C.P.E.

14.- Conoce la Ley del adulto
mayor

1) sI

1) s

2) NO

2) NO

3) Algunos

3) Algunos

15.- Recibe algun beneficio del
Estado

1) Renta Dignidad

2) Seguro de Salud

3) Otros

17.- Hace cuanto que esta
afiliado a la Asociacion del
adulto mayor

1) 1 a4 mese

2) 5a9 mese

3) 1 a4 afios

4) Més

16.- Porque se afilio a la
Asociacion del adulto mayor

1) Beneficios

2) Convivencia
3) Otros

18.- La Asociacion le ofrece . PREGUNTAS
algun beneficio RELACIONADAS CON SU
SALUD

1) Sl
2) NO
3) Cual




19.- El seguro de salud cubre
sus necesidades en:

20.- El seguro de salud cubre
con sus recetas médicas

1) Medicina general

1) sl

2) Cirugias

2) NO

3) Terapia

3) Algunos

4) Curaciones

21.- Lo acompafia algun
familiar a sus controles
meédicos

1) sl

2) NO

3) Quienes

23.- Padece de alguna
enfermedad

22.- Cada cuanto asiste al
médico para su control medica

1) Aldia

2) A la semana
3) Al mes

4) Al afio

6) Otros

1) Diabetes

6) Presion alta

2) Reumatismo

7) Presion baja

3) Infecciones

8) Cancer

4) Paro cardiaco

9) Otros

5) Amnesia

IV. PREGUNTAS QUE INFLUYEN EN EL ADULTO MAYOR

24. El abandono influye en el
estado animo de un adulto
mayor

25.- Cuando trabaja su estado
de animo es:

1) SI

1)Alegre

2) NO

2) Satisfaccion

26. Cada cuanto lo visitan sus
familiares

3) Entusiasta

4) Disgustado

5) Normal

5) Otros

27. Su familia cambio con Ud.
por haber envejecido




1) Al dia

2) Semana

3) Mes

4) Afio

5) Nunca

28. Como ve, que la sociedad

trata a un adulto mayor

1) sl

2) NO

29. A su edad que lo
motiva mas en su vida

1) Bien

1) Familia

2) Mal

2) Amigos

3) Con educacion

3) Trabajo

4) Les molesta su
presencia

4) Otros

5) Muy mal

5) Ninguno

6) Oros

30. Cuando su familia lo visita

su estado de animo es:

1) Alegre

2) Triste

3) No hay cambios

4) Normal

5) Otros

ANEXO 1.2

31. Como es la relacion con sus

hijos

1) Buena

2) Regular

3) Mala

4) Muy mala

5) Otros
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ANEXO 1.3

ENTREVISTA DIRIGIDA A LAS AUTORIDADES DE LA ASOCIACION DEL
ADULTO MAYOR

1.- Nombre y apellido

5.-Los familiares o tutores cooperan con las actividades que ofrece la Asociacién del
Adulto Mayor

6.- ¢Cual es la razdn por la que se abandona a una persona de la tercera edad?



ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ANEXO 1.4

ENTREVISTA DIRIGIDA A LOS FAMILIARES QUE VIVEN CON UN ADULTO
MAYOR — PERTENECIENTES A LA ASOCIACION DEL ADULTO MAYOR

1.- Nombre Apellido

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo



ANEXO 1.5




ENTREVISTA A FAMILIA EN TREVISTA AL ADULTO MAYOR

ENTREVISTA CON EL ASESOR DE LOS ADULTOS MAYORES EN EL G AM.C.




