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a. TITULO

EL ABANDONO FAMILIAR Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE
VIDA DEL ADULTO MAYOR DEL CENTRO GERONTOLOGICO
“DANIEL ALVAREZ SANCHEZ” DE LA PROVINCIA DE LOJA, DESDE
LA INTERVENCION DEL TRABAJADOR SOCIAL, PERIODO

SEPTIEMBRE 2016- NOVIEMBRE 2017.



b. Resumen

La presente tesis titulada EL ABANDONO FAMILIAR Y SU IMPACTO EN
LA CALIDAD DE VIDA DEL ADULTO MAYOR DEL CENTRO
GERONTOLOGICO “DANIEL ALVAREZ SANCHEZ” DE LA PROVINCIA
DE LOJA, DESDE LA INTERVENCION DEL TRABAJADOR SOCIAL,
PERIODO SEPTIEMBRE 2016- NOVIEMBRE 2017, tiene como finalidad
mejorar la calidad de vida de las personas adultas mayores del centro Gerontolégico
“Daniel Alvarez Sanchez”, asi mismo se sustent6 la tesis mediante la argumentacion
tedrica de las categorias de andlisis; se identifico los principales hallazgos obtenidos
en la investigacion de campo de muestran como afecta el abandono familiar en la
calidad de vida de las personas adultas mayores; siendo las causas principales la
falta de responsabilidad de las y los hijos, el incumpliendo de las politicas de estado
que amparan a las personas adultas mayores, baja situacion econdmica, falta de
tiempo y empleo de la familia e incluso por el estado de salud en el que se
encuentran. Ademas, se disefid una propuesta de accion social de tal manera que se
realice un trabajo mancomunado entre las personas adultas mayores, la familia,
profesionales y la ciudadania con la finalidad de lograr el mejoramiento de la calidad

de vida de las personas adultas mayores.

Se utiliz6 la metodologia de investigacion cientifica, acompafiados de los métodos
inductivo, deductivo, analitico, sintético, aplicacion de técnicas que sirvieron de
apoyo total para obtener la informacién y asi mismo los referentes bibliograficos de

cada uno de los indicadores del objeto de estudio mediante la técnica del fichaje, lo



cual permitié un acercamiento directo a la realidad que viven las personas adultas

mayores del centro y de esa manera plasmar la propuesta de intervencion.

Es por ello que se tom6 como muestra 20 personas adultas mayores, 8 miembros
del personal que labora en la institucion y la directora del Centro Gerontoldgico
“Daniel Alvarez Sanchez”, en donde los resultados revelaron que si existe abandono
familiar, existiendo despreocupacién por parte de los familiares, obteniendo
resultados muy relevantes, dando a conocer que el abandono familiar de las personas
adultas mayores en el Centro Gerontoldgico es una problemética social que se
encuentra latente, lo que afecta a la integridad y el estado emocional de las y los
adultos mayores, debido a que los familiares no les brindan el cuidado necesario y

los dejan en instituciones benéficas generando injusticia por parte de la familia.

En si la familia es importante en la etapa de envejecimiento del adulto mayor, es
el nacleo psicoafectivo de cada persona y a la medida que se da el abandono familiar
influye directamente en la calidad de vida de las personas adultas mayores, pues la
familia desconoce la situacion en la que ellos se encuentra respecto a la alimentacion,
salud, economia, vestimenta, espacios de recreacion, terapia, buen trato y lo que

respecta a sus necesidades basicas.

Palabras clave: abandono del adulto mayor, calidad de vida, trabajo social.



Abstract

The present thesis entitled: the family abandonment and its impact on the
quality of life of the elderlies at the "Daniel Alvarez Sanchez" geriatric center
of the province of Loja, focused on the intervention of the social worker,
period september 2016- november 2017, aims to improve the quality of life of
the mature person of the Geriatric Center "Daniel Alvarez Sanchez.” In this
way, this thesis was supported on the theoretical argumentation of the
categories of analysis which helped to identified, the causes and
consequences which generates the family abandonment of the aged people,
showing the reality in which they are, to finally produce a possible social plan
with the purpose of improving the quality of life of the elderlies.

Important to mention is the scientific research which was the applied
methodology accompanied by the inductive, deductive, analytical, and
synthetic methods. These techniques served as an important support to obtain
the information, as well as, the bibliographic references of each one of the
indicators of the object of study. Such indicators were gotten through the use
of record cards which allowed a direct contact with the reality experienced by
the elderly at the center, and in this way perform the social plan.

Equially relevant is the sampling of the research which involved 20
elderlies, 8 staff members working at the institution, and the Director of the
Geriatric Center "Daniel Alvarez Sanchez.” As results revealed, there is a
worrying level of family abandonment, due to lack of concern from the
relatives, obtaining very interesting results. The investigation showed that
family abandonment of the elderlies is an underlying social problem which
affects the integrity and the emotional state of these people, mainly because
relatives do not care about them and leave them in charities generating

injustice on the part of the family.



It is fact that family closeness is important in the aging stage of the
elderlies, it is the psycho-affective nucleus of each person. On the other hand,
the family abandonment directly affects the quality of life of the mature
people as they might be unaware of the situation in which they are. A
situation related to nutrition, health, economy, clothing, recreational spaces,

therapy, good treatment regarding their basic needs.



c. Introduccion

Las y los adultos mayores a medida que van ganando mas afios van
perdiendo el contacto con sus familiares, existiendo un distanciamiento que
cada vez resulta abismal, trayendo consigo consecuencias negativas que va
empeorando la situacion de la persona adulta mayor. Es por ello que se ha
tomado como area de estudio al Centro Gerontolégico “Daniel Alvarez
Sanchez” donde se encuentran personas adultas mayores en las que existe la
ruptura de los vinculos familiares. Mediante el método cientifico y ayuda de
sus métodos auxiliares se abordo esta realidad, técnicas como la observacion,
encuesta, entrevista y el fichaje para dar respuesta a los objetivo especificos
donde se busca fundamentar tedrica y metodoldgicamente las diferentes
categorias de analisis; asi como determinar las causas y consecuencias que
produce el problema. Por ello es preciso mencionar lo que manifiesta Carmen
Touza Garman (2009). Que el abandono a las personas adultas mayores
“implica descuido u omision en la realizacion de determinadas atenciones o
desamparo de una persona que depende de uno, o por la cual uno tiene alguna
obligacion legal o moral, puede ser intencionada o no intencionada”, por
ende, las y los adultos mayores del centro gerontologico por su edad “se
encuentran en una etapa con presencia de deficiencias funcionales, resultado
de cambios bioldgicos, psicologicos y sociales”. segun la Organizacién
Panamericana de la Salud - (OPS), lo cual si no existe la presencia de los
familiares en el proceso de envejecimiento afecta directamente en la calidad

de vida de las y los adultos mayores.



Por ende, este trabajo investigativo tiene como finalidad, elaborar una
propuesta de intervencién social, encaminada al mejoramiento de la calidad
de vida del adulto mayor del centro gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”

mediante estrategias que aborden el abandono familiar.

Para el mejor cumplimiento de esta importante investigacion se presenta

los siguientes apartados:

Apartado I, La revision de literatura se conceptualiza las categorias de
analisis en relacion al objeto de estudio desde el posicionamiento de varios
autores en relacion a abandono familiar del adulto mayor, calidad de vida y la

Intervencion del trabajador social con el adulto mayor.

Apartado Il. Los materiales y métodos en el proceso de investigacion se
utilizé el método cientifico apoyado en sus métodos auxiliares inductivo,
deductivo, analitico y sintético. Se aplicaron las técnicas; la observacion,

encuesta, entrevista y el fichaje.

Apartado I11. La discusion de resultados Se da a conocer las principales
manifestaciones obtenidas en la investigacion de campo mediante cuadros y
gréficos estadisticos con sus respectivas interpretaciones y analisis

cualitativos y cuantitativos de variables e indicadores. La discusion permitio



constatar y verificar el problema que existe en el Centro Gerontoldgico

“Daniel Alvarez Sanchez”.

Apartado IV. Las conclusiones, recomendaciones establecidas luego de
haber tenido la informacion requerida para la investigacion y los resultados
logrados donde se evidencia la existencia del abandono familiar del adulto

mayor en el Centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”.



d. Revision de literatura

Marco Referencial
Mision del Centro

El Centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” brinda apoyo integral a los
adultos mayores que permita una vida digna y bienestar en todas las dimensiones del

ser humanao.

Vision del Centro
El Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” tiene como vision ser una
institucion lider en el apoyo y el cuidado de los adultos mayores de mayor

vulnerabilidad, pobreza y abandono social.

Ubicacion del Centro
El Centro Gerontolgico Daniel Alvarez Sanchez se encuentra ubicado al Norte
de la Cuidad de Loja, en el sector Jipiro en la Av. Salvador Bustamante Celi y

Agustin Carrién Palacios.

Historia del Centro Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”

El 28 de Julio de 1936, hacia su testamento D. Daniel Alvarez Burneo y en su
clausula XV disponia: «Dejo el remanente de mis bienes al Ilustre Municipio de
Loja, para que lo invierta en uno o méas Establecimientos de Beneficencia en favor
del pueblo pobre, urbano y rural...». La misma era cuantiosa; se podria calcular en

unos dos millones de dolares. La Junta Administrativa no se ocup6 de cumplir la



voluntad del testador y si de aprovechar el capital en beneficio propio. Aunque gran

parte de dicho legado desaparecio.

El llamado Hogar de ancianos Daniel Alvarez Sanchez fundado en 1936 por el
filantropo a quien se le atribuye su nombre, bajo la gestion de las Hnas. Dominicas
de la Inmaculada concepcion, que la administran hasta el dia de hoy. Y en el mes de
julio de 1980 por decision de la junta administrativa de la fundacion Alvarez, el

hogar se traslado a Jipiro, donde actualmente sigue funcionando

Actualmente se lo conoce como: Centro Gerontologico “Daniel Alvarez
Sanchez”. El Centro tiene una cobertura de 50 adultos mayores entre hombres y
mujeres a quienes atiende actualmente brindando servicios como vestimenta,
alimentacion, espacios de recreacion, actividades ludicas, buen trato e higiene
personal cumpliendo con actividades diarias en pro beneficio de las personas adultas

mayores contando el con personal capacitado para el cuidado.

10



1. Abandono
Carmen Touza Garma (2009). Define el abandono como el desamparo de la
persona mayor por alguien que habia asumido la responsabilidad de cuidarla o por la
persona cargo de su custodia. Se produciria cuando la persona mayor es abandonada

en instituciones, centros comerciales u otros lugares publicos.

Para la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) (2000). El abandono de las
y los adultos mayores implica descuido u omision en la realizacion de determinadas
atenciones o desamparo de una persona que depende de uno, o por la cual uno tiene
alguna obligacion legal o moral, puede ser intencionada 0 no intencionada.

Cavanaugh Jhon, Kail, Roberth V. (2006).

Segun el contraste de los autores, el abandono familiar de las y los adultos
mayores es un acto lamentable que implica el desplazamiento, desamparo, descuido
de la familia o la persona que esta a cargo de su cuidado y la mayor parte se da al
momento que la persona adulta mayor pierde autonomia y es dependiente. Es
necesario que la familia les dé la importancia adecuada a las personas adultas
mayores, ya que estan siendo abandonadas sin importar que han sido la parte
principal, fundamental y base importante de la familia y de la sociedad. En la
actualidad las personas adultas mayores se las vincula directamente con palabras
como desagrado, molestias, dependiente. Es por ello que se genera en la familia de
las personas adultas mayores cierto tipo de molestia al tenerlas en casa, teniendo
una vision o ideologia herrada viéndolos como una carga, un gasto econémico,
ademas de tener una responsabilidad que requiere de cuidados y mucho amor. Por

tanto, mediante la investigacion de campo se puede determinar que en el Centro

11



Gerontoldgico Daniel Alvarez Sanchez se encuentran a las personas adultas
mayores bajo el cuidado del personal que labora en la institucion o por personas
delegadas por las mismas; puesto que la familia ha tomado la decision de que la
persona adulta mayor permanezca en dicho centro, existiendo poco involucramiento
familiar y en ocasiones nulo, visibilizdndose el desinterés u omisién de
responsabilidad por parte de la familia, sin existir un compromiso de cuidarla de tal

manera que no se sienta sola o aislada.

1.1 Abandono Familiar

Para abordar el abandono familiar es necesario tener en cuenta el concepto de la
familia el cual segin Alejandro Martinez Estrada. (2003). Menciona que la familia
“comprende el padre, la madre y los hijos”. Méas sabemos que el nucleo familiar es
mucho mayor. En orden ascendente: abuelas/los, bisabuelas/los y tatarabuelas/los.
En orden descendente: las nietas/os, bisnietas/os y tataranietas/os”. Asi mismo,
Sandra M. Stith, Mary Beth Williams, Karen Rosen (2002). Considera que “la
caracteristica principal de la familia es su caracter de todo, de totalidad, y no
meramente de la suma de los miembros que la componen”.

Teniendo a consideracién que la persona adulta mayor es un miembro importante
de la familia, se puede aludir que a medida que va envejeciendo se van notando los
cambios es por ello que “ya no se encuentra a nivel fisico, cognitivo, emocional y
social en las mismas condiciones que una persona de menor edad pero su capacidad,
su amor y su voluntad de realizar actividades, de ser sociable y de demostrar que

estan ahi, hacen que se sienta su presencia pero la familia o las personas que estan a

12



su alrededor no lo sienten y cada dia se van alejando mas, dejandolo en el recuerdo y
olvidando que él o ella fue quien le dio la vida, lo acompafio Yy le brido los mejores

afios de su vida”.

Segun el contraste de conceptos emitidos por los autores se puede determinar a la
familia como la base fundamental de la sociedad, estd encaminada a mejorar y
satisfacer las necesidades que tiene las y los adultos mayores. Lo primordial es
brindar afecto, amor; basados en las normas, reglas del hogar y sociedad. La
proteccion de sus miembros debe ser en todo aspecto, haciendo énfasis en el cuidado
que a cada integrante se le debe dar y aun mas si es una persona de mayor
vulnerabilidad como son las nifias, nifios, mujeres embarazadas y adultos mayores.
Es por ello, que debe existir una cultura dirigida hacia las y los hijos del valor que
tienen las personas adultas mayores en la familia y mas alla de una obligacién es
una cuestion ética y moral que se debe tener hacia las y los padres que un dia fueron
el pilar fundamental del hogar y que con el pasar de los afios han ido envejeciendo.
Por ende, al considerar a las abuelas/os parte de la familia se debe tomar en cuenta
que conlleva una responsabilidad y una obligacion por parte de las y los hijos para
velar por su cuidado; pues en varias ocasiones no cumplen el rol que deberian
desempefiar causando en la persona adulta mayor un sentimiento de soledad y
tristeza. Situacion que se pone de manifiesto es las personas adultas mayores del
Centro gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” encontrando a las personas adultas
mayores ubicadas al cuidado de los profesionales, esperando las visitas que en un
principio eran cuantiosas y que con el pasar del tiempo han disminuido, llegando en
ocasiones al olvido, generando en las y los adultos mayores secuelas negativas.

Siendo necesaria la intervencion del profesional de trabajo social para la

13



intervencion con las personas adultas mayores, familia, y profesionales que laboran

en la institucién.

1.2 Caracteristicas del abandono

Torralba (2004), menciona que existen algunas caracteristicas que se pueden
tomar en cuenta para determinar que existe abandono de la persona adulta mayor

las mismas se detallan a continuacion:

» Ser mayor de 65 afios de edad y carecer de medios de manutencion.

» Estar privado de alimentos o de atenciones para su sustento. No disponer
de vivienda propia.

» Ser objeto de malos tratos fisicos o mentales por parte de sus familiares o
de terceras personas.

» Encontrarse en circunstancias de desamparo y desatencion que lleven a la
creencia de que se encuentra en situacién de abandono.

» No contar con recursos econémicos para sobrevivir

» El desinterés de los familiares u otras personas por el bienestar fisico,

emocional y psicoldgico en el adulto mayor.

Segun los autores mencionan algunas caracteristicas que pueden ayudar para
determinar el abandono familiar de la persona adulta mayor, entre las cuales deben
encontrarse dentro del rango de edad de los 65afios en adelante, no tener recursos
necesarios para vivir como: vivienda vestimenta, alimentacion, medicina. Ademas de

encontraste en desamparo, desatencion de la familia o personas a cargo, es victima

14



de violencia por parte de la persona a cargo o la familia ya sea fisica, psicoldgica o
sexual. Mediante la entrevista y encuestas aplicadas se puede determinar que,
aunque el adulto mayor pueda tener el cuidado y la atencion necesaria que brinda el
centro gerontoldgico “Daniel Alvares Sdanchez” no suple la parte afectiva que
necesitan. La presencia de la familia es indispensable y juega un papel importante,
ya que son personas adultas mayores carentes de carifio y amor, De tal manera que
al momento que la familia esté pendiente, le brinde compafiia, y se note la
responsabilidad constante, las y los adultos mayores tendran una estabilidad
emocional y social que no afecte su salud. Pero la mayor parte de la familia no
atiende los Ilamados por parte de la institucion haciendo caso omiso mostrando

desinterés por el bienestar psico social de la persona adulta mayor.

1.3 Tipos de abandono

Segun BELSASO Guido (2011) Indica que hay cuatro tipos de abandono de las

personas adultas mayores y los cuales se detallan a continuacion:

1.3.1 Abandono total: Este tipo de abandono consiste, en que las y los adultos
mayores no tienen quien los cuide y cubra sus necesidades basicas, viéndose
obligados a depender de la sociedad que les proporciona caridad, por medio de

limosnas y dadivas para poder sobrevivir.

1.3.2 Abandono parcial: El abandono parcial, es mas notorio en las familias que
tienen las posibilidades de pagar un hogar privado, en donde aportan un monto
relativo y la o el adulto mayor queda practicamente internado en dicho lugar, y la

relacion entre la familia y el adulto mayor se ve cada vez mas alejado, porgue en su

15



mayoria los familiares lo visitarian ocasionalmente, sintiéndose el adulto mayor cada

dia mas solo.

1.3.3 Abandono fisico: Este tipo de abandono, se puede ver en los familiares que
s0lo se dedican a pagar la mensualidad correspondiente, en un hogar privado
olvidandose completamente que tienen que visitar a la persona adulta mayor,
desatendiéndolo fisicamente. En las familias de escasos recursos, las y los adultos
mayores son totalmente abandonados, dando margen a que existan personas adultas

mayores indigentes.

1.3.4 Abandono social: Las y los adultos mayores actualmente en el pais son
abandonados por la sociedad, se puede ver que con frecuencia algunas personas
adultas mayores piden limosna o bien se convierten en pordioseros, recogen basura o
desperdicios y se convierten en cargadores de bultos en los mercados, debido a su
edad avanzada nadie los emplea creyendo que son personas inutiles e incapaces de
poder desempefiar determinada funcion.

Especialmente en sociedades como la nuestra, en la que predomina la
inestabilidad economica y social, donde la poblacion de la tercera edad ya no es
tomada en cuenta y Unicamente esperan el final de sus vidas, posiblemente con la
esperanza de ser beneficiados con los servicios publicos que el Estado debe brinda

por ser un grupo de atencion prioritaria.

1.4 Causas del abandono familiar

EMILSA O.& HERRERA B. (2007). MENCIONA las Causas de abandono:

16



Abandono econémico

La economia es un aspecto que repercute profundamente en la vida
familiar; el alto costo de la vida es un fendmeno que perjudica a las y los
adultos mayores, debido a que por su edad avanzada no puede aportar al
presupuesto familiar.

En su mayoria la poblacion senescente, no cuenta con una alternativa
adecuada a su situacién; por ello, se han acostumbrado de tal manera al
desequilibrio socioeconémico, perjudicando a sus miembros y por
consiguiente a la organizacion familiar.

En cuanto al aspecto econdmico, algunas gozan de pension econémica en
diversa forma, sea esta por jubilacion, invalidez o viudez, pero existe un
porcentaje que no goza de esos beneficios, tendiendo a depender de la
familia y si no contribuye al ingreso familiar o la familia no cuenta con los
medios necesarios de cuido y manutencién, muchas de las personas
adultas mayores son abandonadas o internadas en hogares altruistas que se
sostienen con donaciones nacionales y/o internacionales y acciones
caritativas de la sociedad humanista, encontrandose dentro de estos
servicios en su mayoria hogares religiosos.

La desintegracion familiar. — las personas adultas mayores en su mayoria
tienen escasa participacion en la relacion hogarefia, generalmente no los
comprenden porque se convierten en personas inoportunas y casi nunca se
les toma en cuenta ante las decisiones familiares, han sido

despersonalizados. Si conviven con familiares que no sean hijas o hijos,
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éstos le limitan el afecto, buscando la manera de deshacerse de ellos para
no responsabilizarse del cuidado que requieren.

« La familia es de escasos recursos econdémicos y el adulto mayor no le
queda otra opcidn que recurrir a las instituciones encargadas de velar por

sus derechos, con el proposito de no ser un obstaculo en el seno familiar

1.5 Consecuencias del abandono familiar

Segun la informacién recabada se puede mencionar que los efectos que genera el
abandono familiar de las personas adultas mayores que se encuentran en el centro
gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” van de leves a graves las cuales se detallan

a continuacion:

1.5.1 Problemas sociales, psicologicos, fisicos. - A medida que las personas
adultas mayores ingresan al centro gerontoldgico por distintos motivos entre los
cuales puede existir algun problema de salud de por medio y van transcurriendo los
afos en algunos casos va empeorando, mientras que otros los van adquiriendo con

el tiempo, ya sea por su propia condicion o edad.

1.5.2 Vulneracion de sus derechos. — Las y los adultos mayores tienen Derechos
que los protegen y que no se le da el cumplimiento adecuado debido al
desconocimiento. Al momento que son ingresados al Centro Gerontoldgico muchas
de las familias se olvidan de las y los adultos mayores e incumplen con la

responsabilidad y el compromiso con la institucion y el familiar que esta en el centro.
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1.5.3 Mala calidad de vida. - Al momento que la persona adulta mayor es
abandonada por la familia no tiene como suplir las necesidades bésicas, ni lo
necesario para vivir como alimentacion, medicina, vestimenta, vivienda, espacios de

recreacion, lo que no permite que tenga una buena calidad de vida.

1.5.4 Baja autoestima. — La persona adulta mayor al momento de ingresar al
Centro Gerontoldgico se siente triste debido a que no se encuentra con su familiay a
su vez desilusionado al ver que su familia o la persona que esta a cargo lo deja al

cuidado de otras personas sintiéndose una persona no productiva e innecesaria.

1.5.5 Depresion. — Las y los adultos mayores se sienten tristes ya que tiene
sentimientos encontrados que se pueden visualizar con pérdida del apetito, poco
interés en las actividades, cansancio, se sienten irritables, culpables, con dolores de
cabeza, los cuales no desaparecen. Es una enfermedad que incluyendo factores
geneéticos, bioldgicos, ambientales y psicolégicos que, a medida que va
prolongandose es severa que puede llevar a la muerte o el suicidio. La persona adulta
mayor adquiere un desorden mental por cambios humor o estado de 4nimo ya que se
siente sin la capacidad de elegir y tomar decisiones. La depresion es la persistencia
de una sensacion de tristeza. Aungue la depresion pueda ser comun cuando se

aproxima el fin de la vida, no se considera nunca normal.

1.5.6 Diabetes. - es una enfermedad en la que los niveles de glucosa o azlcar
estdn muy altos. Con el tiempo pueden dafiar ojos, rifiones y nervios. Ademas,
enfermedades cardiacas, derrames cerebrales y a veces la necesidad de amputar un

miembro. Lo cual se evidencia que algunos de las y los adultos mayores en el Centro
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Gerontologico padecen de dicha enfermedad y que en algunos avanza y se vuelven

mas dependientes.

1.5.7 Parkinson

La enfermedad de Parkinson se caracteriza por la lenta y progresiva degeneracion
de algunas partes del sistema nervioso. La enfermedad causa temblor cuando los
musculos estan en reposo, los movimientos se vuelven lentos y descoordinados y los
musculos tirantes y rigidos. Ademas Robetr V. Kail & Jhon C.Cavanaugn. (2015).,
menciona que es conocida por sus sintomas motrices caracteristicos: caminar muy

lento, dificultad para sentarse y ponerse de pie y un suave temblor de manos.

1.5.8 Ansiedad

Es un estado de animo que puede presentarse en una variedad de trastornos a
saber, tiene una prevalencia a lo largo de la vida, lo cual los constituye en

enfermedades mentales de mayor incidencia a nivel mundial.

1.6 Factores de riesgo victima de maltrato, negligencia y abandono
de la persona adulta mayor

Martinez m. & brenes y. (2007). Identifican factores de riesgo en la persona
adulta mayor como victima, factores de riesgo socio - familiares y del agresor que

son desencadenantes de maltrato, negligencia y abandono.
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Estos factores son incorporados en los protocolos de valoracion integral y

permiten diagnosticar a los profesionales en Medicina, Trabajo social, Psicologia y

Enfermeria ya que permite verificar la existencia de los factores de riesgo

establecidos internacionalmente en la victima adulta mayor los cuales se dan

continuacion:

1.6.1 Factores de riesgo integral de la victima

Deterioro fisico: (problemas de la marcha, poca o nula fuerza muscular,
encamamiento, relacionado con problemas de salud y estado emocional.
Dependencia fisica en actividades de la vida diaria basicas (requiere ayuda
para: bafio, vestido, alimentacion, movilizarlo, dar tratamiento médico,
higiene etc.)

Dependencia emocional: (depende en el ambito afectivo del cuidador u
ofensor para estar bien)

Dependencia econdémica: (depende del dinero que le brindan familiares,
amigos u otros para subsistir: alimentacion, vivienda, pago de servicios de
agua, luz, teléfono.

Aislamiento social: (no tiene contacto con amigos, familiares, vecinos, no
participa en reuniones familiares, ni en decisiones de la familia) Lo cual
existe un alejamiento del circulo social que le rodea.

Historia de afios maltrato de la persona adulta mayor: (durante su vida
familiar ha estado presente agresion de él a familiares (hijos, esposa,

esposo u otros), lo que genera en las hijas o hijos un sentimiento negativo,
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Condicion de género, predomina el riesgo en mujeres como: viudez,
depresion,

Deterioro reciente de la salud: (enfermedades que afecta)

Demencia: (Deterioro profundo del conjunto de las funciones psiquicas:
memoria, orientacion en tiempo persona y espacio, conducta)

Baja autoestima: (no se quiere asi mismo, siente que estorba, no tiene
intereses, cree que lo que vive esta bien)

Dificultades o limitaciones para administrar sus bienes: (por condicion de
salud integral no asume retirar pension, no tiene a cargo sus propiedades:

casa, carro, documentos personales)

1.6.2 Factores de riesgo socio - familiar

En cada una de las familias existen ambientes diferentes es por ello que existen

factores de riesgo para la persona adulta mayor:

Un factor de riesgo es la Relacién familiar disfuncional en donde existen
problemas de comunicacion, no hay respeto y hay poco o nada de
organizacion familiar.

Los problemas econémicos es otro factor de riesgo ya que no existe el
dinero necesario o los ingresos suficientes para atender las necesidades de
la persona adulta mayor.

La falta de recursos de apoyo en diferentes instancias como institucional,
comunal y familiar en cuanto a la asistencia econdmica, alimenticia y de
cuidado.

Existencia de problemas de farmaco dependencia
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* Presencia de algin miembro de la familia con trastornos de la
personalidad o conductuales (problemas de origen

psiquiatrico, emocional o de conducta)

» Historia familiar conflictiva y / o con antecedentes o persistencia de
violencia doméstica que generan agresion o maltrato

» Sobrecarga del proceso de cuido en una sola persona

* Ausencia de conocimientos de la familia sobre el proceso de atencion y
cuidados necesarios para la persona adulta mayor.

» Condiciones de vivienda inadecuadas por falta de servicios basicos (casa
en mal estado, techo con goteras, madera con huecos, piso con huecos,
humedad, poca ventilacion, no hay luz eléctrica, ni agua potable)

» Hacinamiento en el hogar: (mas de dos personas por dormitorio)

» Conflictos intergeneracionales: (Adultos, adultos mayores y adolescentes

no pueden comunicarse bien por diferencias de afios e intereses).

1.6.3 Maltrato a la persona adulta mayor

Las y los adultos mayores que necesitan cuidados de calidad de sus hijas (0s) 0
parientes no los reciben, en ocasiones se les da un trato inadecuado. Por lo regular
los agresores son parientes, generalmente el conyugue o las y los hijos adultos de la
victima. Ademas, menciona que el maltrato nace de una interaccion compleja entre
las caracteristicas del cuidador y del adulto mayor. Roberth. V. Kail & John C.

Cavanaugh (2008).
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1.6.4 Tipos de maltrato

Diane, E.P., Sally, W. O., Ruth, D. F. (2010). Menciona que el maltrato de las y

los adultos mayores puede clasificarse en seis categorias que se detallan a

continuacion:

Abuso fisico: uso de la fuerza fisica que puede causar dafio corporal, dolor
fisico o discapacidad

Abuso sexual: contacto sexual no consentido con una persona anciana.

Abuso emocional o psicologico: ocasionar angustia, dolor o afliccion como la
amenaza de abandono o ingreso a una institucion.

Explotacion financiera o material: uso ilegal o inapropiado de los fondos,
propiedades o bienes de las personas adultas mayores

Negligencia: negativa o incapacidad para cumplir cualquier parte de las
obligaciones o deberes hacia un adulto mayor

Negligencia hacia si mismo: conductas de una persona adulta mayor
deprimida, fragil o mentalmente incompetente que pone en riesgo su salud o
seguridad, como el hecho de no comer o beber adecuadamente o de no tomar

los medicamentos recetados.

Segun los criterios emitidos por los autores se puede considerar que existen

varios tipos de violencia hacia las personas adultas mayores, pues, es una accién

que intimida, aisla y controla a las personas adultas mayores de tal manera que se

convierten en maltrato y la mayoria de los casos la ejerce una persona de confianza.

Entre ellos, el abuso fisico, sexual, emocional o psicoldgico, negligencia; afecta
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directamente a la persona adulta mayor; asi también, la explotacion financiera o
material que claramente afecta a la economia de la persona adulta mayor o la
fuerza de trabajo. Ademas, existe la negligencia de si mismo considerada como el

descuido propio de la o el adulto mayor que pone en riesgo su salud.

1.7 Leyes que protegen a la persona adulta mayor

Las leyes creadas para las y los adultos mayores, son de suma importancia,
brindan beneficios y velan por la proteccién. En algunas instancias son violadas por
parte de algunos individuos, instituciones e inclusive en la familia. Es por ello que se

debe dar a conocer y hacer que se dé el cumplimento respectivo.

Art.36.- las personas adultas mayores recibiran atencion prioritaria y
especializada en los ambitos publico y privado, en especial en los campos de
inclusion social y econémica, y proteccion contra la violencia. Se consideraran
personas adultas mayores aquellas que hayan cumplido los sesenta y cinco afios de
edad.

ICEP (2015).

1.7.1 Derechos de las y los adultos mayores

Las personas adultas mayores tienen Derechos los cuales constan dentro de la
Constitucion de la Repuablica del Ecuador, la cual los ampara por ser persona de

atencion prioritaria y se encuentran en el Art.37.
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Art. 37.- Derechos de los adultos mayores. - El estado garantizara a las personas

adultas mayores los siguientes derechos:

1. la atencion gratuita y especializada de salud, asi como el acceso gratuito a
medicinas.

2. el trabajo remunerado, en funcion de sus capacidades, para lo cual tomara en
cuenta sus limitaciones.

3. la jubilacion universal.

4. Rebajas en los servicios publicos y servicios privados de transporte y
espectaculos.

5. exenciones en el régimen tributario.

6. exoneracion el pago por costos notariales y registrales, de acuerdo con la ley.

7. el acceso a una vivienda que asegure una vida digna, con respeto a su opinion y

consentimiento.

1.7.2 Ley del Anciano

Las personas adultas mayores poseen una Ley del anciano que los y a su vez
codificada en el afio 2006, en la cual se mencionan algunos de los Articulos

detallando en el capitulo 111 de los servicios del Adulto Mayor.

Art. 10.- Los ancianos indigentes, o que carecieren de familia, o que fueren
abandonados, seran ubicados en hogares para ancianos 0 en hospitales geriatricos
estatales. Para el cumplimiento de esta disposicion, el Ministerio de Bienestar Social,

facilitara la infraestructura necesaria.

26



Los ancianos abandonados recibirdn ayuda obligatoria en los hogares de
proteccion estatal, mientras se resuelva la pension de alimentos y si no fuere posible
determinar familiares que asuman la pensién alimenticia, estos continuaran en los

referidos hogares de proteccion.

Art. 11.- En las reclamaciones alimenticias formuladas por los ancianos, el Juez
de la causa fijara una pensién, tomando en cuenta las reglas de la sana critica. Los
hijos deben respeto y obediencia a sus progenitores, y deben asistirlos, de acuerdo a
su edad y capacidad econdmica, especialmente en caso de enfermedad, durante la
tercera edad y cuando adolezcan de una discapacidad que no les permita valerse por

si mismos.

Se reconoce accién popular a favor de los ancianos en las reclamaciones de
alimentos. Por lo tanto, cualquier persona que conozca que los hijos han abandonado
a sus padres en estado de ancianidad, pondrd en conocimiento del Defensor del
Pueblo y /o Juez de lo Civil del domicilio del anciano, el particular y éste de oficio
iniciara la accion legal pertinente y fijara la pension tomando en cuenta las normas
establecidas en el Cadigo Civil y el Cédigo de Procedimiento Civil que rige para el

efecto.

La reclamacion podra ser planteada Unicamente en contra de aquellos parientes
de las personas adultas mayores que tengan hasta el segundo grado de
consanguinidad con él, como consta en el capitulo VI, de las infracciones y

sanciones del adulto mayor.
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Art. 22.- Se consideraran infracciones en contra del anciano, las siguientes:

a) El abandono que hagan las personas que legalmente estan obligadas a

protegerlo y cuidarlo, de conformidad con el articulo 11de la presente Ley;

b) Los malos tratos dados por familiares o particulares;

c) La falta e inoportuna atencion por parte de las instituciones publicas o

privadas previstas en esta Ley;

d) La agresion de palabra o de obra, efectuado por familiares o por terceras

personas;

e) La falta de cuidado personal por parte de sus familiares o personas a cuyo
cargo se hallen, tanto en la vivienda, la alimentacion, subsistencia diaria,

asistencia medica, como en su seguridad,;

f) El desacato, la negativa, negligencia o retardo en que incurran los
funcionarios publicos, representantes legales o propietarios de centros
médicos, en la prestacion de servicios a personas de la Tercera Edad,

especialmente a lo dispuesto en el articulo 14 de la presente Ley; v,
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g) El incumplimiento por parte de los empresarios de transporte aéreo o
terrestre, de empresas artisticas, centros deportivos, recreacionales o
culturales, en dar cumplimiento a las rebajas previstas en el articulo 15 de

esta Ley.

Art. 23.- Las infracciones sefialadas en el articulo anterior serdn sancionadas

con:

a) Amonestacion;

b) Multa;

c) Suspension temporal o definitiva de los permisos de operacién de las
empresas privadas; v,

d) Destitucién del servidor publico infractor.

1.7.3 Codigo Organico Integral Penal

En Cadigo Organico Integral Penal (COIP) se encuentra el Articulo nimero 153
el mismo que protege a los grupos de atencidn prioritaria; y sobre todo menciona

que esta penado el abandono a las y los adultos mayores.
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Art. 153.- Abandono de persona. - La persona que abandone a personas adultas
mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres embarazadas, personas con
discapacidad o a quienes adolezcan de enfermedades -catastroficas, de alta
complejidad, raras o huérfanas, colocandolas en situacion de desamparo y ponga en
peligro real su vida, integridad fisica, sera sancionada con pena privativa de libertad
de uno a tres afios.

Las lesiones producto del abandono de persona, se sancionard con las mismas
penas previstas para el delito de lesiones, aumentadas en un tercio.

Si se produce la muerte, la pena privativa de libertad serd de dieciséis a

diecinueve anos.

Las y los adultos mayores estan sujetos a multiples problematicas y el abandono
es uno de ellos, que si bien es cierto existe una penalizacion no se le da el
cumplimiento respectivo debido al desconocimiento. Es importante que se dé a
conocer a la ciudadania que existe el Art.153. En el Cddigo Orgéanico Integral Penal
(COIP) en el cual se sanciona el abandono. Las personas adultas mayores se
encuentran en un estado de vulnerabilidad, por ende, debido al desconocimiento no
puede hacer cumplir dicha Ley por su propia condicion y edad. Pero ahi va
encaminada la Labor del Trabajador Social dando a conocer las leyes que amparan

al adulto mayor, a su familia y sociedad.
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2. CALIDAD DE VIDA

Definicion

Inga Aranda, J; Vara Horna, A; (2006) mencionan a la calidad de vida como
unidimensional en el primer extremo; y por otro lado conciben la calidad de vida
como evaluacion de todos los dominios y aspectos de la vida, tanto subjetivos como
objetivos, incluyendo la salud y el hogar, habilidad funcional, ingreso econémico,

vida social, salud mental y bienestar.”

Rogelia Perelia Quezada, (2011) indica la definicién de calidad de vida segun la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) Como la percepcion que un individuo
tiene de su lugar en la existencia en el contexto de la cultura y del sistema de valores
en los que vive y en relacién con sus objetivos sus expectativas, sus normas, sus
inquietudes. Se trata de un concepto amplio que esta influido de modo complejo por
la salud fisica del sujeto, su estado psicoldgico, su nivel de independencia, sus

relaciones sociales, asi como su relacion con los elementos esenciales de su entorno.

Schwartzmann (2003) la Define como una nocién eminentemente humana que se

relaciona con el grado de satisfaccion que tiene la persona con su situacion fisica, su

estado emocion, su vida familiar, amorosa, social, asi como el sentido que atribuye a

subir, entre otras cosas.

Luis. A. Oblitas. Guadalupe (2010). “Valoracion objetiva u subjetiva
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de al menos los siguientes elementos: salud, alimentacion, educacion, trabajo,
vivienda, seguridad social, vestido, ocio, derechos humanos o también una medida

compuesta de bienestar fisico, mental y psicologico”.

Segun los conceptos de los autores emitidos anteriormente podemos mencionar
que la calidad de vida de las personas adultas mayores esta ligada a el grado de
satisfaccion que tiene el ser humano al momento que accede a las necesidades como
salud, alimentacién, educacion, trabajo, vivienda, seguridad social, vestido, ocio,
bienestar fisico, mental y psicoldgico; asi como también su vida familiar, amorosa,
social en donde se siente satisfecho, realizado y alcanza un nivel de vida y un
bienestar social. Ademas, es necesario recalcar que la parte social y afectiva de
parte de los familiares y personas gque se encuentran cerca de las personas adultas
mayores Son apoyo para que se encuentren bien psicolégicamente no dejando de
lado las necesidades basicas. Por ende, el envejecimiento 6ptimo es el mas propicio
y el que deberian tener todas las personas adultas mayores, su proceso de vida ha
sido en buenas condiciones, donde la alimentacion, el ocio, el trabajo, el ejercicio, a
nivel psicoldgico, mental y social son excelentes. De tal manera se manifiesta que la
persona adulta mayor se encuentra realizado, motivado, activo, enérgico y carece de
enfermedades teniendo una buena calidad de vida. Por tanto, en el Centro
Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” se han desenvuelto en diferentes lugares,
escenarios, culturas, status, etc., Lo cual no han tenido las mismas posibilidades y
por ende han llevado diferentes estilos de vida los cuales se ven reflejados en su

estado actual.
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2.1 Necesidades humanas

Rogelia Perelia Quezada, (2011) en su libro sefiala los distintos modelos teéricos
sobre necesidades humanas incluyen en su mayoria las siguientes categorias

(Angermeyer y kilian, 2000)

Necesidades fisioldgicas: alimentacion, agua, aire, cobijo de las de las
fuerzas de la naturaleza etc.

* Necesidades de relacion emocional con otras personas

* Necesidades de aceptacion social

» Necesidades de realizacion y de sentido

Segun el autor sefiala algunas de las necesidades humanas que tiene el ser
humano desde el momento que nace hasta su muere. Pues, es importante que exista
un ambiente sano y saludable, donde se generen relaciones saludables con la
familia, comunidad y medio ambiente; el ser humano como tal necesita concluir
algunas metas propuestas para que se sienta realizado en todo &mbito. No dejando
de lado que algunos de las y los adultos mayores no tienen las posibilidades para
acceder a las necesidades que requiere, puesto que no disponen de los recursos
econdmicos. Asi mismo no existen conductas saludables donde el adulto mayor se
encuentre en actividad para mantenerse sano y en buenas condiciones. Por ello, se

considera que las y los adultos mayores son personas de atencion prioritaria y por
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ende existe una constitucién donde hay ciertas gratuidades a las que pueden
acceder, en cierta medida tiene un descuento o bajo costo de manera que puedan

adquirir.

2.2 Necesidades de las personas adultas Mayores

Segun la Sociedad Espafiola de Geriatria y gerontologia, las necesidades
relacionadas con las personas mayores son:

*  “Necesidades de amor y pertenencia que facilita y mantiene las relaciones

afectivas con la familia y las amistades que se poseen, asi como favoreciendo

la creacion de nuevas relaciones afectivas”.

* La “Necesidad de autorrealizacion, que no siempre se podra satisfacer con la
actividad, pero si con el descubrimiento de valores. Se trata de afirmar el
crecimiento, de comprender que porque alguien esta jubilado no esta

acabado, y que no finaliza hasta que haya la ultima pérdida, la muerte”.

* “Necesidad de consideracion y estima, cuya satisfaccion se logra
manteniendo el respeto y la influencia, dejandoles expresar qué tipo de
ayudas necesitan, manifestandoles cuanto sabemos o recordamos de positivo
sobre ellos y sobre sus valores, recordando junto a ellos los momentos fuertes
de su vida y las caracteristicas suyas que mas hemos apreciado”. (Sociedad

Esparfiola de Geriatria y gerontologia).

(Billing & Leichsenring, 2005), Comenta que las necesidades de las personas

adultas mayores influyen en la participacion de la familia, lo cual es de gran
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importancia el rol de este sistema familiar en el adulto mayor y en el proceso de
envejecimiento. El envejecimiento tiene efecto no solo sobre la persona en si misma
sino también sobre la sociedad en general y sobre la red socio familiar en particular.
Vivir solo es uno de los motivos por los que la persona mayor se apoya en su red

socio familiar.

En contraste con los autores se manifiesta que, la familia es el eje principal para
que las personas adultas mayores puedan adquirir todas sus necesidades basicas
como: salud, vivienda, alimentacion, espacios de recreacion y ocio donde se sienta a
plenitud, ademas, no hay mejor lugar que la familia donde se les puede brindar
afecto, amor, una estabilidad emocional y sobre todo una buena calidad de vida.
Asimismo, sentirse realizados al ver a sus nuevas generaciones e impartir el
conocimiento que con el paso de los afios han adquirido disfrutando de las y los

nietos, familiares y amigos.

2.3 Dimensiones de la calidad de vida.

Segun Rogelia Perelia Quezada, (2011) menciona que existen tres grandes
dimensiones de la calidad de vida las cuales son fisica, psicoldgica y social, los

autores describen a continuacion:

2.3.1 Dimension fisica: es la percepcion del estado fisico, salud. Estar sano es un
elemento importante para tener una vida con calidad, en este sentido no podemos
olvidar la importancia de los estilos de vida saludables como son, entre otros los

habitos adecuados en la alimentacion y una practica regular de actividad fisica, para
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reducir el nivel de riesgos y prevenir las enfermedades degenerativas. Las personas
adultas mayores pasan por cambios fisicos que parten del proceso que se da en el

ciclo de vida del ser humano y a su vez van deteriorandose.

2.3.2 Dimension psicologica. - acoge el mundo afectivo y emociona, asi como las
creencias personales, espirituales y religiosas y el significado de la vida y la actitud

ante el sufrimiento.

2.3.3 Dimension social: es la percepcion del individuo de las relaciones

interpersonales.

Segun el contraste de los autores mencionan que la dimension fisica, psicologica
y social se articulan entre si. Es asi que, si las y los adultos mayores se encuentran
con un buen estado de salud, tendra menos probabilidades de enfermar y un nivel de
prevencion adecuada, permitiéndole que se encuentre sin los sintomas que generan
algunas enfermedades o preocupacion de salud. De esta manera se suma lo
psicolégico que tiene relacién a como las personas adultas mayores se encuentan
dentro del contexto familiar, su relacion con la familia, las visitas que existan dentro
de los centros gerontoldgicos, quienes lo visiten, sumando también lo espiritual,
religioso, creencias, afectivo; y por ultimo la dimension social que parte de la vida

social de las y los adultos mayores y de las relaciones interpersonales.
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2.4 Calidad de vida del adulto mayor

Calidad de vida del adulto mayor segin VERA Martha (2007). Es “la resultante
de la interaccion entre las diferentes caracteristicas de la existencia humana
(vivienda, vestido, alimentacién, educacién y libertades humanas); cada una de las
cuales contribuye de diferente manera para permitir un éptimo estado de bienestar,
teniendo en cuenta el proceso evolutivo del envejecimiento, las adaptaciones del
individuo a su medio biologico y psicosocial cambiante, el cual se da en forma
individual y diferente; adaptacion que influye en su salud fisica, fallas en la memoria

y el temor, el abandono, la muerte, la dependencia o la invalidez.

Krzeimen (2001) sostiene también que la calidad de vida del adulto mayor se da
en la “medida en que €l logre reconocimiento a partir de relaciones sociales
significativas; esta etapa de su vida sera vivida como prolongacion y continuacién de
un proceso vital; de lo contrario, se vivird como una fase de declinacion funcional y

aislamiento social del adulto mayor.

Los autores hacen referencia a la calidad de vida directamente de la persona
adulta mayor considerando que es toda persona que ha cumplido 65 afios en
adelante, es una etapa dificil, ya que se dan cambios a nivel fisico, cognitivo,
emocional y social. Es necesario determinar mediante el proceso del envejecimiento,
el como se adaptan las y los adultos mayores a las pérdidas que se dan, ya sea de
algin hijo/a o miembro de la familia, el deterioro de su salud por alguna
enfermedad o por la edad misma, la disminucion de sus destrezas, memoria, Yy el

miedo a ser abandonado por sus familiares o la persona que esta a cargo, volverse
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una persona dependiente e incluso a la desaparicion de las relaciones familiares y
sociales. Las y los adultos mayores deben tener acceso a un techo, vestido,
alimentacion; adaptarse a los cambios que se producen en su medio y tener libertad
de poder disfrutar de su circulo social. Ademés, deben tener una vida saludable y
satisfactoria, a esto se suma los cuidados y atencién por parte de la familia, amigos,
comunidad. Los hébitos saludables como alimentacion, recreacion, salud, carifio,
amor, suplir las necesidades, ayudarén a que tenga un envejecimiento saludable y

por ende una buena calidad de vida.

2.5 La dimension familiar y la calidad de vida

La dimensién familiar contribuye a la calidad de vida, a la vez que es de ayuda,
compafiia, cuidado y respeto para las personas de avanzada edad. El trabajo con la
familia constituye un instrumento privilegiado e imprescindible en la atencion a los
adultos mayores. La permanencia del anciano en su marco de vida es un factor
beneficioso para el mismo por contribuir a conservar sus capacidades fisicas y

psiquicas.

Cavanaugh Jhon, Kail, ROBERTH V (2006) menciona que la familia tiene un rol
que cumplir con las personas adultas mayores en la Gltima etapa de vida. Puede ser
tanto un cuidador, hijos o familia el que ejerce el rol. La importancia del apoyo de la
familia en una persona adulta mayor es necesario, ya que ayuda en los aspectos
emocionales y afectivos, asimismo el proceso de envejecimiento genera una serie de

demandas de cuidados y afectos que requieren dedicacion, entrega y en el que la

38



familia tiene un deber en el cuidado de un adulto mayor sobre todo los hijos, deben
aceptarlo como una responsabilidad moral. Ademas de las necesidades psicoactivas

y psicoafectivas.

Los poderes publicos deben fomentar la cohabitacion de varias generaciones de
una misma familia y dirigir sistemas formales e informales para que las familias e
encarguen de las personas mayores, esforzandose para que éstas sean autbnomas e
independientes, gocen de buena salud y sean productivas durante el tiempo que
puedan y lo deseen, y logro llevar la vida que han elegido, poniendo sus habilidades
al servicio de la sociedad. (Rafael Gonzélez Guzman, Juan Manuel E. Castro

Albarran, Laura Moreno Altamirano, 2012,

Segun lo expuesto por los autores es necesario mencionar que la calidad de vida
que lleva cada familia, va hacer plasmada en el trabajo conjunto que se realice.
Para que las y los adultos mayores se encuentren en un estado de bienestar y los
cambios que se den en la vejez no se tornen muy dificiles, la familia debe estar
presente, pues es ella quien ayuda, acompafa, cuida y brinda afecto a las personas
adultas mayores, permitiendo que se mantengan activas y en un ambiente armonico
que no se aleje de sus costumbres y habitos sintiéndose comprendidos, atendidos, de
tal manera que no se sienta aislado o abandonado encontrandose bien a nivel
emocional y afectivo. La familia debe tener presente que méas que una
responsabilidad es un acto de respeto y ética hacia las y los padres o abuelas/os que

un dia fueron la base principal del hogar.
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2.6 La responsabilidad de las y los hijos hacia la persona adulta mayor

La responsabilidad de las y los hijos sobre el cuidado de sus padres debe ser no
solo desde un aspecto moral, sino que también una obligacion, un deber. La madre y
el padre estan en los procesos mas fundamentales de la vida en sus hijas e hijos, los
cuidan, protegen y generalmente se habla con mas frecuencia de las
responsabilidades y deberes de los padres, pero pocas veces de las obligaciones que
las y los hijos tienen con sus padres. ElI grado de vinculacion de las personas
mayores con los hijos suele ser muy estrecho; para ellos las y los hijos representan
un importante soporte emocional y sus potenciales cuidadores, si bien reivindican su

autonomia como valor en sus vidas (Lopez Doblas, 2005).

Diane, E.P., Sally, W. O., Ruth, D. F. (2010). Mencionan que algunas personas
ven a su madre o padre de una manera mas objetiva que antes, como individuos con
virtudes y defectos. Durante el paso de los afios pueden examinar a sus padres y ver
una persona anciana que quizas necesite del cuidado de un hijo o hija. En algunos
casos los recursos emocionales y financieros son limitados teniendo que distribuirlos

entre dos conjuntos de padres ancianos y cubrir sus propias necesidades.

Las y los hijos pasan a cumplir el rol de padres y madres, a su vez deben velar
por quien les dio la vida, no como ayuda sino por respeto e incluso por obligacion,
porque es un circulo que gira; el padre y la madre velan por sus hijos e hijas y de la

misma manera deben velar por la madre o padre, aunque resulten limitados sus
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recursos emocionales y financieros. Claro estd que en muchos de los casos hay
personas que no tienen hijos pero que tienen familia cercana que pueden ser parte
de su cuidado. En Ecuador las y los hijos que abandonen a su madre o padre la Ley
los sanciona, mas all4 de una obligacion como hijos deberia hacerlo como un
principio y respeto a sus progenitores ya que si se encuentran dentro de la familia,
se sienten vivos y sobre todo se encuentra en un ambiente sano. Cuando la familia
estd conformada por hijas e hijos por lo general existen estereotipos erréneos
impuestos por la sociedad, los hace pensar que la mujer deberia hacerse cargo y
cuidar de la persona adulta mayor, pero es necesario recalcar que tanto el hombre
como la mujer tiene las mismas posibilidades y capacidad de cuidarlos y velar por

ellos.

2.7 La sociedad y el adulto mayor

Segun GOMEZ Gabriela (2011) menciona que una de las esferas que se ve mas
afectada por el proceso de envejecimiento es la social y es por ello que, la persona
adulta mayor que particip6 durante su vida en grupos de diversa indole con distintos
objetivos: grupos familiares, escolares, deportivos, laborales, religiosos, politicos,
filantrépicos, etc., realizando en cada uno diferentes labores, debe continuar

participando en ellos en la medida en que sus condiciones de salud lo permitan.

La Tercera Edad constituye una etapa de la vida muy influenciada y bien

determinada por la opinion social, por la cultura donde se desenvuelve el anciano. En

la sociedad actual la cultura tiende mayoritariamente a estimular de una manera u
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otra para la vejez, ya que el sentimiento de soledad, la segregacion, limitaciones para
la vida sexual y de pareja, y de la propia funcionalidad e integracion social del

anciano repercute en su estabilidad.

La sociedad le da un valor agregado al hombre que tiene la fuerza de trabajo y
estd activo, que genera algun tipo de riqueza. El anciano 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.

La sociedad ha impuesto patrones en cuanto al rol que el adulto mayor
desempefia; piensa que el hecho de haber cumplido los 65 afios ya no esta en la
capacidad de participar e incluirse dentro de los grupos sociales, sin darse cuenta
que es de suma importancia que se relacionen con la familia, amigos y la sociedad

en general.

Los adultos mayores del Centro Gerontolégico “Daniel Alvarez Sdnchez”
provienen de diferentes ciudades como Loja, Azuay, Zamora, y también de las
diferentes provincias y cantones de la Ciudad de Loja como Catamayo, Catacocha,
Gonzanama, Macara, Olmedo, Zapotillo, Puyango, Célica, Alamor y parroquias
como Quinara. Las cuales tiene su propia cultura, tradicién y forma de vida. Que al
momento de ingresar al centro no le permite llevar la misma rutina o forma de vida,

evitando desenvolverse como antes.
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A nivel social el adulto mayor presenta cambios que se los puede determinar
segun el espacio donde se desenvuelve y la cultura donde se desarrolla. De tal
manera que Si ya no existe la participacion activa de la persona adulta mayor
empieza a quedarse aislado, solo, dependiente e influye de manera negativa en su
estabilidad emocional, lo que no permite socializarse con el resto de miembros que
se encuentran a su alrededor. Algunos de los adultos mayores al cumplir sus afios de
trabajo se jubilan tendiendo a recibir un sueldo, mientras que otros por su tipo de
trabajo no lo tienen. Se los considera personas no productivas e inclusive a pesar de

ser fuentes de conocimiento los dejan en casas asistenciales.
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3.- TRABAJO SOCIAL Y EL DULTO MAYOR

3.1 Trabajo social gerontolégico

Marcelo Pina Moran (2006). Indica que la gerontologia analiza el proceso de
envejecimiento en todas sus dimensiones: biologica, psiquica, econdmica, politica,
educativa y social. Se trata del estudio de la vejez desde un enfoque
interdisciplinario, siendo su proposito conocer el proceso de envejecimiento y la

practica profesional que permita mejorar la calidad de vida de los adultos mayores.

Ander- Egg (1996) Menciona que “mantener al anciano en contacto con su
mundo, de ahi que se procure realizar programas que favorecen la permanencia de
las personas en su entorno habitual”; también se refiere a que no deben ser
construidas residencias para ancianos, a no ser que determinadas circunstancias asi lo

ameriten

Las personas adultas mayores se encuentran dentro del grupo de atencion
prioritaria y por ende el profesional en Trabajado social tiene la pre disposicion
para trabajar con este grupo de personas. Dentro de la intervencién del Trabajo
social gerontoldgico existen roles, funciones directas e indirectas, niveles de
intervencion en las cuales se brinda un servicio de calidad y calidez, donde el adulto
mayor sienta bienestar y un buen nivel de calidad de vida. Segun la reflexion de
Moran y Ander-Egg. Se puede definir al trabajo social gerontolégico como un
campo de accion que a traves de programas se apunte a potenciar el capital social

individual, familiar, grupal y comunitario de las personas adultas mayores, dejando
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que estén en contacto con la realidad en la que se ha desarrollado, mejorando la
calidad de vida social y el desarrollo humano. De tal manera que las y los adultos
mayores no sean remitidos a casas residenciales o centros gerontoldgicos a menos

que sea necesario.

3.2 Servicios para la Tercera edad
Segun Ander- Egg (1996) sugiere que las y los adultos mayores debe contar con
servicios que estén prestos a ser utilizados y sean accesibles como:
» Servicios de orientacion acera de problemas personales, pensiones,
recursos sociales, etc.

*  Clubes de jubilados;

»  Hogares protegidos;

*  Animacion socio —cultural;

» Actividades de tiempo libre;
*  Preparacion para la jubilacion;

* Adaptacion de viviendas:

»  Compensacién de pensiones. (p.57)

El trabajador/a social crea proyectos encaminados a lograr que las personas
adultas mayores se encuentre acompafiadas y protegidas. El estar en constante
actividad con la familia, amigos y comunidad de tal manera que obteniendo el

carifio de los demés generara un ambiente positivo y un buen estado emocional.
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3.3 La intervencion del Trabajo Social desde una perspectiva gerontolédgica

Paula Danel (2012), menciona que el Trabajador Social en las intervenciones se
identifiquen las situaciones de vejez y a su vez la dinamica de relaciones sociales, a
partir de condiciones materiales y simbdlicas de vida; implicando el cubrir 0 no en
forma adecuada, necesidades basicas de alimentacion, vivienda, vestido, salud,
educacion; de participacion en procesos de gestacion y asimilacion de valores
sociales, culturales; de construccion de ciudadania. Situaciones de vejez donde se

proteja al adulto mayor dando énfasis a la investigacion.

Segun Molina y Romero (2001) para comprender integralmente la intervencion
del Trabajo Social debemos partir de que la realidad social es cambiante dinamica y
contradictoria, los sujetos ocupan diversas posiciones sociales, viven situaciones
heterogéneas y establecen relaciones sociales y redes de apoyo entre si que son el
resultado de su relacion con el macro contexto. Plantean, ademés, que se deben
identificar los componentes y sus relaciones, o sea conocer el problema, los actores y

la construccion de los procesos.

3.3.1 Roles del trabajador social

Epelbaum Eliana & Kaplan Tamara (2012) menciona que como Rol del
Profesional se articula en el trabajo multidisciplinario, propiciando niveles de

participacion social, activa y consecuente con las situaciones problema que se
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encuentre los adultos mayores, movilizando recursos, mediante procesos de

capacitacion y desarrollo de habilidades.

Es por ello que el trabajador social en los centros gerontolégicos, debe apoyar la
superacion de la dependencia y promover procesos que refuercen un desarrollo
activo. Asi mismo deberd dar cuenta de la extension hacia el contexto social y
familiar de la persona para crear o transformar acciones que faciliten el hacer frente a

las situaciones particulares que se enfrenten.

Marcelo Pina Moran (2006). Indica que el trabajo social a través de su historia, ha
trabajado para concretar las politicas sociales en aquellos espacios donde las

desigualdades emergen con mayor evidencia.

El Trabajador Social labora conjuntamente con el equipo multidisciplinario
(medico, psicélogo, psico rehabilitador) y profesionales que se requiera. Para tratar
las probleméticas que atraviesen las personas adultas mayores, haciendo que las y
los adultos mayores se encuentre activos en un ambiente familiar y social sano.
Ademas, la creacion de programas y proyectos encaminados a la intervencion,
prevencion, capacitacion del adulto mayor, vinculando a la familia en él proceso.
Asi mismo, el rol del trabajador social debe estar enmarcado a la creacion y

cumplimento de las politicas que protejan a las personas adultas mayores.
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3.3.2 Funciones del trabajador social

MARTIN GARCIA, M. (2003) menciona que el trabajador social tiene una serie
de funciones que cumplir con el adulto mayor por ende menciona las directas e

indirectas que se detallan a continuacion:

3.3.2.1 Funciones de atencion directa

« Funcidn preventiva: Deteccidn precéz y prevencién de los problemas sociales

que dificulten la integracidn social de las personas mayores.

«  Funcion promocional: Desarrollo de las capacidades naturales de las personas
mayores para prevenir o paliar su problematica social, fomentando su participacion
activa.

* Funcién asistencial: Aumento de la capacidad de la persona mayor y
promocion de la utilizacion de recursos para satisfacer sus necesidades sociales.

« Funcién rehabilitadora: Rehabilitacion y reinsercion social de aquellas
personas mayores que han sufrido algun tipo de disminucion fisica, psiquica o social.

«  Funcion informativa: Informacion sobre derechos y recursos sociales para las

personas mayores, asi como asesoramiento ante las demandas planteadas.

Al hablar de funciones de atencion directa a las personas adultas mayores es ya
considerarlos como ente principal y el objetivo clave es prevenir problemas que adn
no padecen las personas adultas mayores, haciendo que se encuentren en constante
actividad y en caso que padeciera tenga la rehabilitacion necesaria. De esta manera
las personas adultas mayores no sean dependientes, generando un estado de

bienestar en ellos. Asi mismo tiene la funcion de dar a conocer las politicas que

48



amparan a las personas adultas mayores con el fin de que la familia, ciudadania,

profesionales tengan pleno conocimiento.

3.3.2.2 Funciones de atencion indirecta

« Coordinacion: Optimizacion de recursos y planificacion de alternativas de
intervencion.

« Trabajo comunitario: potenciacion de los recursos de la comunidad en la resolucion
y prevencion de problematica social.

« Gestion orientada a la tramitacion de recursos para la atencién e intervencion
social.

« Documentacion: Disefio, elaboracion y cumplimentacion de los diferentes
instrumentos propios del trabajo social (ficha social, historia social, informe social,
y registro de intervenciones).

« Planificacion y evaluacion: disefio de planes, programacion, servicios y politicas

sociales.

« Formacidn, docencia e investigacion.

« Direccion, gestion, planificacion y organizacion de centros de mayores.

Las funciones de atencion indirecta se visualizan en el contexto donde se
desarrolla el adulto mayor y sus necesidades, de tal manera que se puede potenciar
los recursos existentes y gestionar lo que se necesite de tal manera que se brinde un

buen servicio al adulto mayor y ademas la creacion de planes, programas y
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proyectos dirigidos al adulto mayor con el fin de que se inserte a la familia en el

proceso del envejecimiento.

3.3.3 Niveles de Intervencion con el Adulto Mayor

Cristina Filardo Llamas, menciona que existen tres niveles de intervencion del

Trabajador Social con el adulto mayor los cuales se detallan a continuacion:

3.3.3.1 Ambito individual

« Como principal objetivo es prevenir las situaciones negativas que puedan
afectar al adulto mayor como su contorno donde se desenvuelve.

» Larealizacion de planes, proyectos y programas encaminados a mejorar la
calidad de vida del adulto mayor de manera que lleve una vida saludable.

* Orientar al adulto mayor para lograr una jubilacién satisfactoria, al
momento que se encuentre dentro de la edad correspondiente.

* Promocionar estilos de vida saludables y actitudes flexibles con el fin de
que el adulto mayor mantenga en funcionamiento las capacidades
intelectuales y cognitivas.

* Realizar planes y programas socio sanitarios donde se potencie un cambio
cualitativo de la atencion médica, orientada hacia la prevencion.

» Desarrollar Planes en los cuales se prepare la etapa de duelo.
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3.3.3.2 Ambito familiar

» Esta orientado a atender situaciones problematicas ya existentes, dando
respuesta inmediata y de esta manera evitar que las problematicas tengan
mayor impacto.

» Desarrollo de actuaciones orientadas a prevenir el impacto emocional del
envejecimiento del adulto mayor en el ndcleo familiar.

* Intervencion socio- familiar para evitar que se lo aleje a la o el adulto
mayor

+ Intervencion socio—familiar para evitar el alejamiento en el &mbito
familiar y prevenir situaciones de estrés emocional que el cuidado de

personas mayores pueda generar.

3.3.3.3 Ambito socio — comunitario

» Tiene como finalidad paliar los efectos de la problematica social existente.

» Desarrollo de actuaciones orientadas a la potenciacion y promocion de las
redes sociales y a la prevencion del impacto que la pérdida de poder
adquisitivo puede suponer.

» Elaboracién de planes de ocio dirigidos especificamente a las personas
mayores.

» Desarrollo de planes de apoyo a la eliminacién de barreras arquitectonicas.

3.3.4 Funciones del trabajador social en el &mbito familiar

Segun la Federacion Internacional de Trabajadores Sociales y la Asociacion
Internacional de Escuelas de Trabajo Social (IASSW), mencionan que las funciones

del trabajador Social en el ambito familiar consisten en:
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Facilitar informacion y conexiones sociales con los organismos de
recursos socioeconomicos (articular redes).
Recibe, orienta, educa a personas, familias, grupos y comunidades en la
solucion pacifica de sus conflictos a través de una cultura de didlogo y
concertacion. Es necesario crear conciencia a través de la educacion de
la importancia que tiene el adulto mayor dentro de la familia, para
poder disminuir el abandono familiar creando una cultura preventiva.
Realiza investigaciones sociales que contribuyan a identificar e interpretar
las causas de los fendmenos sociales que se presentan en cualquier
contexto planteando alternativas de solucion a las mismas. La familia
como ente principal donde se encuentra en adulto mayor debe conocer
las consecuencias que genera el abandono del adulto mayor para que de
esta manera sean los que generen ese cambio desde abajo.
Participa en la gestion, formulacion, ejecucion y evaluacion de planes,
programas y proyectos sociales dirigidos a mejorar las condiciones de
vida de del adulto mayor tanto con instituciones publicas como privadas.
Disefia la administracion de programas de personal, bienestar laboral,
seguridad social y salud ocupacional. El personal que labora en las
instituciones y la familia debe estar inmerso en los programas que disefia
el trabajador social, ya que se trabaja por un mismo fin que es el adulto
mayor.
Gerencia programas y proyectos de desarrollo social con organismos

gubernamentales y no gubernamentales.
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* Entrega o0 aplica tratamientos en psicoterapia o terapia familiar a
individuos, parejas, familias y grupos que lo necesiten. La familia es la
parte primordial dentro del estado de bienestar emocional, psicoldgico,
fisico del adulto mayor es por ello si la familia esta bien se lograra que el

adulto mayor tenga una buena calidad de vida.

Maria Carmen Lundi (2012) Menciona que uno de los desafios de trabajar con las
y los adultos mayores es trabajar con la familia. el hacerlos comprender cual es la
verdadera dificultad por la que atraviesan sus seres queridos, como pueden ayudarlos
y brindarles a ellos mismos un grado de contencién, no excluirlos en el accionar
diario, darles participacion en distintas actividades que se realicen con las personas

adultas mayores.

El profesional de Trabajo Social dentro de las funciones tiene como fin lograr la
conexién entre los distintos organismos que generen recursos socioeconémicos para
las personas adultas mayores. Ademas, se debe trabajar en la parte familiar, el
Trabajo Social es un ente principal con el cual se debe contar para la solucién de
las problematicas de las y los adultos mayores asi se torne dificil, se debe obtener
una predisposicion de la familia y de esta manera brindarle a las y los adultos

mayores un estado de bienestar y una buena calidad de vida.
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3.4 Meétodo Basico de trabajo Social

Segun Cristina Filardo Ilamas, menciona que en el debemos trabajar con el
adulto mayor con el Método Basico de trabajo Social para obtener mejores

resultados.

3.4.1 Conocimiento de la realidad social: Estudio—investigacion de la realidad
social, de sus problemas, necesidades, conflictos y recursos. Todos los datos se
recogeran en la historia, ficha e informe social y otros instrumentos del trabajo
social, incorporandolos al Expediente del adulto mayor, de manera que la

informacion esté disponible y accesible para las consultas que sea necesario realizar.

Es importante saber que las realidades de cada adulto mayor son diferentes e
individuales por ende se requiere elaborar un instrumento en base a lo que se quiere
conocer, pero sin dejar de lado lo que menciona Cristina Filardo llamas. sexo, edad,
nivel de estudios, estado civil, familia, relaciones, ayuda, previsiones de futuro,
economia, vivienda, malos tratos y ocio y tiempo libre (...) Por ende, el profesional
en Trabajo Social puede crear instrumentos en donde plasme los items ya
mencionados y pueda adherir items que ayuden a recopilar la informacion que sera
de ayuda para elaborar cualquier documento, informe, diligencia e inclusive

emergencias.
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3.4.2 Diagnostico, valoracion e interpretacion de datos: Interpretacion técnico—
cientifica de la realidad social en base a la informacion recogida. Una vez elaborado
el diagndstico se establecen las necesidades y problemas que se detectan realizando

una jerarquizacion de los mismos.

Las necesidades y problemas que tiene el adulto mayor son diferentes entre cada
uno de ellos. Por cuanto unos requieren ser atendidos prontamente, sin esperar,

mientras que otros esperan un poco sin dejarlos de lado

3.4.3 Planificacién/Programacion: Estrategia de accién profesional donde se
determinan los niveles de actuacidn, los nlcleos de intervencion y los criterios de

evaluacion ademas de la organizacion de la intervencion profesional.

Los profesionales de Trabajo Social son humanistas, pues poseen un cumulo de
estrategias, las cuales se utilizan para actuar ante los problemas, las necesidades del
adulto mayor y principalmente utilizan la estrategia correcta para cada uno de los
grupos en el cual se va a dirigir, actuar y lo mas importante organizar como va a

realizar la intervencion.

3.4.4 Ejecucion: Durante la fase de ejecucion se llevan a cabo las actividades
disefiadas, asi como el seguimiento de las mismas. En este sentido, la intervencion
tiene que tener en cuenta los objetivos, recursos y posibles obstaculos, adaptando la
actuacion a la situacion sin perder de vista los objetivos.

Las actividades siempre tienen un fin y por ende se le debe dar el seguimiento

respectivo, ya que sino ocurriere no se va a lograr el objetivo deseado.
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3.4.5 Evaluacion: La evaluacion sera sistemética, realizdndose de manera
periddica durante toda la intervencion, asi como de manera puntual cuando se
produzca alguna incidencia importante que motive la revision de la ejecucién de la
actividad profesional. La evaluacion se centra en comprobar la eficacia de la
intervencion y la adecuacion entre las necesidades atendidas y los recursos y técnicas
aplicadas. Cada actividad debe ser monitoreada para obtener los resultados y el
impacto deseado. Pues al momento que se ejecuta cada actividad al final sera

evaluada.
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e. Materiales y Métodos

Materiales

La elaboracion y desarrollo de la presente investigacion cont6 con la utilizacion
de los siguientes recursos materiales:

* Internet

* Impresiones

» Copias

« Computador

» Transporte

* Materiales de Escritorio

» Camara fotografica

* Proyector o infocus

* Anillado

« Empastado

« CD
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Métodos

Se utilizé un conjunto de procedimientos que permitieron alcanzar los objetivos
planteados en el objeto de estudio mediante la utilizacion del método cientifico y sus
auxiliares inductivo, deductivo, analitico y sintético, asi como diferentes técnicas
como la observacion directa, el fichaje, la encuesta y la entrevista, para conocer
coémo afecta el abandono familiar en la calidad de vida del adulto mayor del centro

gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”.

Método Cientifico

El método cientifico es una serie ordenada de procedimientos concatenados que
permitio estar en contacto directo con la realidad, mediante el cual se procedi6 a
establecer la definicidn de la problematica objeto de estudio el abandono familiar y
su influencia en la calidad de vida del adulto mayor, la elaboracion de los objetivos,
estructuracioén de la revision literaria, de esta manera ayudo a llegar a conclusiones y

recomendaciones dando la respectiva veracidad al trabajo investigativo.

Método Inductivo

El método inductivo conjuntamente con la investigacion de campo y el nivel
exploratorio, permitié tomar contacto directo con las personas adultas mayores, se
realizd el andlisis y observacion de los hechos se realizd las respectivas
interpretaciones, ademas, conocer el problema mas relevante que es el abandono
familiar a la persona adulta mayor, asi como palpar la realidad que vive el adulto

mayor.
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Método Deductivo

El método deductivo permitid descubrir  consecuencias desconocidas, de
principios conocidos, conocer el contexto general, asi mismo mediante la
bibliografia documental permitié conocer las diferentes concepciones de los autores
sobre el abandono familiar de la persona adulto mayor y la obtencion de informacion
a través de fuentes primarias, secundarias, terciarias; ayudando a realizar un
contraste desde las diferentes posiciones de los autores argumentando vy

fundamentando correctamente el marco tedrico.

Método Analitico

El método analitico posibilito realizar un anélisis critico de las variables que
componen el problema objeto de estudio (abandono familiar) y (calidad de vida) para
determinar la relacion que existe, ademas, mediante el nivel descriptivo permitié
conocer las caracteristicas de la realidad en que se encuentran las personas adultas
mayores del Centro gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”, indagando como
influye el abandono en la calidad de vida Por ende se tomd la informacion tanto al
adulto mayor como al personal que labora en la institucion mediante encuestas y

entrevista.
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Meétodo Sintético

El método sintético permitio realizar el analisis del abandono familiar de la
persona adulta mayor de acuerdo a los datos obtenidos, se logro sintetizar toda la
informacion obtenida mediante gréficas y analisis cuantitativo e interpretacion
cualitativa en donde se verifico el grado de relacion existente entre la variable
dependiente (abandono familiar) e independiente (calidad de vida) que se encuentran
inmersos en la investigacién. A través del nivel explicativo se buscé comprender el
abandono del adulto mayor encontrando las causas u origen del mismo las cuales
coadyuvaron a la seleccion de instrumento para la obtencion de informacion,

orientaron asi al disefio de una propuesta de accion participativa.

Técnicas
En el presente trabajo investigativo se utilizd técnicas de investigacion como la
observacion directa, el fichaje, la encuesta y la entrevista, las cuales fueron

necesarias para la obtencion de datos y la fundamentacion.

Observacion directa
Con la ayuda de la observacion directa se logré obtener informacion sobre el
contexto del centro gerontologico “Daniel Alvares Sanchez”, visualizando el

problema que aqueja a los adultos mayores.

Fichaje
La técnica del fichaje posibilit6 la recoleccién y almacenamiento de informacion

logrando una estructuracion ordenada y ldgica.
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Entrevista

La entrevista se aplico a la directora del centro gerontologico “Daniel Alvarez
Sanchez” mediante una guia de preguntas y permitié conocer informacion relevante
y la realidad en la que se encuentran los adultos mayores mediante el analisis

respectivo.

Encuesta

La encuesta fue aplicada 20 personas adultas mayores y a 8 personas del personal
administrativo y equipo técnico que labora en el centro gerontoldgico “Daniel
Alvarez Sanchez” haciendo posible la obtencion de informacion pertinente mediante
un cuestionario de preguntas abiertas y cerradas enfocadas al abandono familiar de

las personas adultas mayores.

Instrumentos
Los instrumentos que contribuyeron a la recoleccion de la informacion fueron la

guia de entrevista y el cuestionario.

Guia de entrevista

La guia de entrevista constd de preguntas encaminadas a recabar informacion
acerca del abandono familiar de las personas adultas mayores y de las acciones que
han tomado como centro para disminuirlo. Ademas, guio al investigador al momento

de realizar la entrevista.
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Cuestionario
El cuestionario consto de preguntas abiertas, cerradas, de seleccion multiple, para
conocer las causas y efectos del objeto de estudio, ademés, ayudo al investigador a

recabar informacion precisa y concisa

Poblacion y muestra

Paoblacion

Se investigd a los usuarios del centro gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”
cuya poblacion es de 50 adultos mayores, personal administrativo y equipo técnico

que labora en la institucion.

Muestra

De acuerdo al muestreo no probabilistico decisional se tom6 al grupo humano de
20 adultos mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”, asi como
también con los profesionales y personal que labora en el centro gerontoldgico

equivalente a 8 personas.
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f. RESULTADOS

Entrevista dirigida a la directora del centro gerontolégico “Daniel Alvarez

Sanchez”
Pregunta N.°1
¢ Qué criterio tiene usted sobre el abandono familiar de las personas adultas

mayores?

Por considerarse una pregunta de tipo abierta no se elabora cuadro y gréafico
estadistico por lo que a continuacion se detalla los criterios emitidos por la
entrevistada.

» El abandono es considerado como una problematica social

« La familia no brinda la atencién necesaria al adulto mayor, existe descuido
y despreocupacion en su cuidado.

» Los abandonan facilmente y los dejan al cuidado de una institucion

Interpretacion cualitativa

El abandono a las personas adultas mayores estd siendo una problematica que
pocos la visualizan, puesto que cuando se es joven no se ve la realidad en la que
viven las y los abuelos, pero a medida que pasan los afios surge la preocupacion de
cémo, con quien y en qué circunstancias se pasara la vejez. Las y los adultos
mayores necesitan un ambiente familiar calido donde se le brinde amor, carifio,
comprension, suplan las necesidades que se les presente y especialmente un espacio
donde se sienta tomado en cuenta, de tal manera que no se sienta aislado. Por ello es
evidente que al ser un problema social afecta a la integridad de la persona adulta

mayor al sentirse abandonada por sus familiares o personas que estan bajo su cargo
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que no les prestan el debido cuidado y los dejan en instituciones benéficas,
quebrantando su estado emocional.
Pregunta N.° 2

¢Cudles considera que son las causas y consecuencias que provoca el

abandono de las personas adultas mayores?

Causas

+ La baja situacion econdémica

» Desempleo de los familiares

» El adulto mayor ya no produce

* Pobreza

* Vivien solos y estan olvidados.

+ Enfermedades

Consecuencias

Enfermedades como la diabetes, reumatismo.

+ Caidas
* Soledad
» Tristeza

* Frustracion

* Depresion
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» Encierro del adulto mayor

Interpretacion cualitativa

La baja situacion econdémica es una de las principales causas que genera el
abandono de las personas adultas mayores a raiz del desempleo, lo que conlleva a
situaciones de pobreza. Evidenciando una problematica social por lo que no se
pueden satisfacer las condiciones bésicas de las y los adultos mayores, esto
conllevan a que estas personas sufran de enfermedades como diabetes, reumatismo,
caidas, depresion. Ademas, opina que la familia ve al encierro de las personas
adultas mayores como medio de salida errado dejandolo en los centro gerontologicos

y olvidandolos de tal forma que incide en su estado psico social.

Pregunta N.° 3

¢El abandono familiar influye en la calidad de vida de las personas adultas
mayores?

* Las y los adultos mayores necesitan de la familia ya que ellos son carentes
de amor.

* Al no estar la familia ellos se deprimen e influye en el estado de salud,
emocional y social
» La familia debe brindarle carifio ya que el cuidado adecuado se le brinda

en el centro gerontologico.
Interpretacion cualitativa
La familia influye positiva y negativamente en la calidad de vida de las personas

adultas mayores pues la presencia es indispensable puesto que las personas adultas
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mayores necesitan carifio, comprension, cuidado y amor para tener una buena
estabilidad emocional y social. Al momento que la familia no comparte su tiempo
con la persona adulta mayor no brinda estabilidad emocional de tal manera que se
deprime y a su vez trae consigo la afectacion de la salud. El centro gerontoldgico
brinda el cuidado y atencion necesario hacia las y los adultos mayores desde el rol
que cumplen cada una de las diferentes profesiones, pero no suple el papel que

cumple la familia en la etapa del envejecimiento.

Pregunta N.° 4

¢Usted conoce las politicas que protegen a las personas adultas mayores?

» La Constitucion ampara a las personas adultas mayores en algunos de los
articulos, dando proteccion a las y los adultos mayores que son un grupo
de atencion prioritario.

» Existen politicas que protegen al adulto mayor a las cuales no se las
cumple a cabalidad ya que la familia es quien deja en los centros al adulto
mayor.

» Existen Derechos a los cuales hay que darles cumplimiento.

Interpretacion cualitativa

Es la Constitucion de la Republica de Ecuador quien protegen al adulto mayor,
desde los derechos que garantizan la atencion y medicinas gratuitas, trabajo en
funcion de sus capacidades, jubilacion, rebajas en los servicios publicos y privados,
exoneracion de algunos pagos notariales y registrales, acceso a una vivienda que
asegure una vida digna con respeto a su opinion y consentimientos; los Art que

forman parte para lograr la proteccion y su bienestar. En base a ello, el centro
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gerontologico se le da el respectivo cumplimiento como institucion. La familia es la
base principal en la etapa de vida del adulto mayor y sin embargo delegan a terceras
personas 0 Centros Gerontoldgicos para que cumplan funciones que esta deberia

desempefiar por obligacion y basados en la Constitucion.

Pregunta N.°5
¢Considera que para garantizar la calidad de vida de las personas adultas

mayores es importante la presencia de la familia?

» Es necesaria la presencia y acercamiento de la familia

» Laresponsabilidad como familia debe ser constante

« Es importante que sepan cudl es su estado de salud.

» No existe un acercamiento hacia la familia ya que no atienden a la llamada

de la institucién.

Interpretacion cualitativa

Para que las personas adultas mayores tengan una mejor calidad de vida es
importante la presencia de la familia, que juega un papel preponderante en el cuidado
de las personas adultas mayores que necesita del apoyo, afecto, compafiia que le
permite una estabilidad emocional y social en su entorno familiar. Pues debe
considerarse que existen un horario para que la familia mantenga un acercamiento
con las y los adultos mayores con el fin de mejorar las relaciones familiares, pero no

hay la acogida, pre disposicion y el compromiso hacia las personas adultas mayores
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influyendo negativamente en la estabilidad emocional y faltando al compromiso con

la institucion.

Pregunta N° 6
¢Los profesionales que laboran en la institucion reciben algun tipo de

capacitacién para el cuidado de las personas adultas mayores?
* Yason capacitados porgue son profesionales.

» Existen profesionales que se preparan para ejercer sus labores.

Interpretacion cualitativa

Quienes laboran en el Centro Gerontoldgico son profesionales capacitados en su
area lo que les permite atender de manera eficaz y eficiente a las personas que estan
bajo su cargo.

Pregunta N.° 7
¢Qué acciones ha hecho la institucion para prevenir el abandono de las

personas adultas mayores en las casas asistenciales?

» Lapersona que deje al adulto mayor, muestre su identificacion.

* Un familiar intimo debe ser el que deje al adulto mayor en el centro

Interpretacion cualitativa

Como centro se ha determinado solicitar la identificacion e informacion

correspondiente de la persona que ingresa a la o el adulto mayor, puesto que es
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necesario conocer su origen para tomar contacto con la familia o persona a cargo con

el fin de que no exista un abandono total.
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Encuesta dirigida al personal que labora en el Centro Gerontolégico “Daniel
Alvarez Sanchez”
Pregunta N.° 1

¢ Qué opina sobre el abandono familiar de la persona adulta mayor?

« Es un mal social que aqueja a nuestra sociedad actualmente, vulnerando
los derechos del adulto mayor.
« Las personas son inhumanas y que no existe conciencia de que el adulto

mayor necesita de su familia.

« Esalgo malo que se da, es falta de carifio mas que otras necesidades

» Son abandonados por falta de dinero

» Se da debido a que no tienen tiempo los hijos

* Eslo mas injusto

Andlisis cualitativo

El abandono familiar es un problema social que aqueja a la sociedad en la
actualidad, vulnerando los derechos de las personas adultas mayores, siendo injusto
por parte de los hijos. La falta de carifio, amor, compromiso, responsabilidad e
incluso el tiempo factor indispensable para las y los adultos mayores que se
encuentran en los centros gerontolégicos, demuestran el quemeimportismo y la falta

de consciencia de que las y los adultos mayores necesitan cerca a su familia.
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Pregunta N.° 2

¢Por qué considera Ud. que se da el abandono a las personas adultas

Gréfico N°1

mayores?

TablaN.°1
Variable Frecuencia  Porcentaje
Poca reg_ponsabllldad 7 32
de los hijos
Pobreza 4 18
Incumplimiento de
las politicas que
protegen a las 4 18
personas adultas
mayores.
Problemas de salud
propios de su 4 18
condicidén y su edad
Mlg_rgcwn de los 3 14
familiares
otros 0 0
Total 22 100%

¢ Por qué considera Ud. que se da el abandono a las
personas adultas mayores?

 Poca responsabilidad de
los hijos
¥ Pobreza

Incumplimiento de politicas
de proteccién

§ Migracion de los familiares

BProblemas de salud propios
condicién y su edad

" otros

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel

Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Del total de los encuestados el 32%, mencionan que el abandono familiar se da

por la poca responsabilidad de los hijos, mientras que el 18% debido a la pobreza,

seguido de un 18%, al incumplimiento de las politicas que protegen al adulto mayor,

asi mismo mencionan que el 18% son por los problemas de salud propios de su

condicion y edad y finalmente en un 14% a la migracion de sus familiares.
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Anadlisis Cualitativo

Segun los resultados obtenidos, el abandono de las personas adultas mayores se
da por multiples factores inmersos en la sociedad, alcanzando un alto porcentaje la
falta de responsabilidad de los hijos. Segun Martinez Estrada. (2003) menciona que
“la familia es un medio en donde se debe poner en practica las relaciones humanas
por excelencia de la manera mas cordial, normal y estimulante...” 10 cual en el
Centro Gerontologico no se visualiza, pues las y los adultos mayores son olvidados y
descuidados, en su mayoria por sus hijas e hijos. Es necesario recalcar que la
existencia de leyes de proteccion y amparo a las personas adultas mayores no ha sido
la garantia para que no exista abandono, porque no se les da el debido cumplimiento.
Asi mismo, la situacion econdmica por la que atraviesa la familia de las y los adultos
mayores ha sido un motivo para que migren de las ciudades, dejando a las personas
adultas mayores solas o al cuidado de terceras personas.

La labor del profesional de Trabajo Social es establecer un vinculo entre la
familia y el adulto mayor en el cual, se haga conciencia de la importancia que tiene
la familia en el proceso de envejecimiento de las personas adultas mayores, de tal
manera que se vaya erradicando el abandono. Asi mismo dar a conocer cuéles son
las politicas, leyes, derechos que amparan a las y los adultos mayores y los deberes
que tiene la familia, de tal manera que le logre la reinsercion de la persona adulta

mayor al circulo familiar y a su vez mejorar la calidad de vida.
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Pregunta N.° 3

Margue con una x las consecuencias que provoca el abandono al adulto mayor

Grafico N.° 2

TablaN.° 2
Variable Frecuencia  Porcentaje
Depresion 9 15
Baja autoestima 8 14
Mala calidad de 8 14
vida
Inexistencia de
relaciones 7 12
familiares
Ansiedad 6 11
Desnutricion 5 10
Vulneracion de

4 8
derechos
problemas
sociales, fisicosy 4 8
psicolégicos
Diabetes 2 6
Otros 1 2
Total 54 100%

Las consecuencias que provoca el
abandono a las/los adultos mayores.

u Depresion
M Diabetes

- Vulneracién de
derechos

BBaja autoestima

m Ansiedad

problemas sociales,
¥ fisicos y psicoldgicos

Desnutricion

Mala calidad de vida

Inexistencia de
relaciones

Otros

Fuente: Encuesta

aplicada al personal que

labora en el Centro Gerontologico “Daniel

Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes.

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados de los cuadros estadisticos demuestran que en un 15% las

consecuencias que provoca el abandono de las personas adultas mayores es la

depresion, seguido por la baja autoestima con un 14%, ademas de generar mala

calidad de vida con un 14%. Asi mismo con un 12% la inexistencia de relaciones

familiares, con un 8% la vulnerabilidad de derechos, problemas sociales, fisicos y

psicoldgicos, la diabetes con un 6 % Yy otros con el 2 %.
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Anadlisis Cualitativo

Segun, Touza Garma (2009) expresa, que el abandono es considerado como el
desamparo de la persona mayor por alguien que habia asumido la responsabilidad de
cuidarla o por la persona a cargo de su custodia. Produciéndose cuando la persona
mayor es abandonada en instituciones, centros comerciales u otros lugares publicos.

Mediante ello se evidencia que el abandono del adulto mayor por parte de los
familiares o la persona encargada de cuidarla, trae consecuencias leves como sentirse
solos, sin la familia, llevandolo a la depresion que con el trascurrir del tiempo, va
complicandose mas y convirtiéndose en algo grave, llegando incluso a la muerte. Asi
mismo se determina mediante la encuesta que en las personas adultas mayores se dan
problemas fisicos y psicolégicos. Ademas, al registrarse el abandono a la persona
adulta mayor se da la vulneracion de los derechos lo que no garantiza un abuena
calidad de vida logrando el bienestar total. Es importante destacar la labor que
realiza el profesional de Trabajo Social frente a ello; velar por las y los adultos
mayores de tal manera que se encuentre en un estado de bienestar y tenga una buena
calidad de vida. La familia es el circulo donde las personas adultas mayores se
sienten en confianza, protegidas y amadas, lo que le permitird que se encuentre bien
psicoldgicamente. Asimismo, debe dar a conocer a la familia que tiene obligaciones
con el adulto mayor y hacerse cargo de algunas necesidades que tenga. Al mismo
tiempo, si la persona adulta mayor se encuentra en alguna institucion o centro
gerontoldgico dar a conocer cuéles son los deberes que debe cumplir y no olvidarlo o

descuidarlo.
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Pregunta N.° 4

¢De qué tipos de familia provienen las personas adultas mayores?

Tabla N°3
Grafico N.°3 éDe qué tipos de familia provienen las
personas adultas mayores?
Variable Frecuencia  Porcentaje
H Familia nuclear
Otros 4 45%
Familia nuclear 2 22% * Familia extensa
Familia Mono 2 290 @ Familia Mono
parental parental
|
Familia extensa 1 11% otros
Total 9 100%

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Las familias de las cuales proviene las personas adultas mayores en su mayoria
con un 45% son de otros tipos de familia, seguida en un22% de la familia nuclear, al
igual que de familia mono parental con un 22% y en su minoria es extensa con un

11%.
Analisis Cualitativo

La familia debe estar presente en la etapa del envejecimiento de las personas
adultas mayores, se la considera el nucleo psicoafectivo donde existe la ayuda,
compafiia, cuidado y respeto para las personas adultas mayores.

En ciertas realidades de las personas adultas mayores no importa que tan grande o
cuan corta sea la familia, pues no ha sido impedimento para que muchos de los

adultos mayores se encuentren en el centro gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”.
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Provienen de diferentes tipos de familia, nuclear, extensa y monoparental que pueden
ver por él, pero algunos no la tienen porque han vivido solos y son llevados al centro

gerontologico.

Pregunta N.°5
¢Considera usted qué el abandono familiar influye en la calidad de vida de

las personas adultas mayores?

Tabla Noa | éConsidera usted qué el abandono
familiar influye en la calidad de vida
GraficoN.24 de la nersona adulta mavar?
0%
Variable Frecuencia Porcentaje "
" No
Sl 8 100
NO 0
Total 8 100%

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

El 100% de la poblacién investigada evidencia que el abandono familiar influye
en la calidad de vida del adulto mayor.

Analisis cualitativo

Segun la OMS la calidad de vida surge cuando las necesidades primarias basicas
han quedado satisfechas minimamente y se da un nivel de vida ademas de vida social
(...) El abandono familiar influye en las personas adultas mayores al no poder
cumplir sus necesidades basicas ya que no se le brinda el soporte econémico,

emocional y afectivo para su bienestar. Ademas, la familia es fundamental en el
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marco de vida del adulto mayor e inclusive debe ayudar a conservar sus capacidades
fisicas y psiquicas, pues, cuando la familia no se encuentra a su alrededor pierde
autonomia e independencia sufriendo consecuencias graves que a la larga va a
convertirse en una persona dependiente total de su familia.

Es por ello que, el profesional en Trabajo Social trabaja en la prevencién de las
situaciones negativas que puedan afectar a la persona adulta mayor en su entorno. Es
por ello que se parte de que la realidad social es cambiante. Se trabaja con planes,
programas y proyectos encaminados a mejorar la calidad de vida de tal manera que
las personas adultas mayores puedan acceder a sus necesidades béasicas como
alimentacion, vestido, ejercicio, techo, medicinas, etc. Ademaés, fomentar y promover
las buenas relaciones de las personas adultas mayores y la familia que es un ente

positivo para esta etapa.

77



Pregunta N.° 6

¢Considera usted qué las personas adultas mayores deben pasar la vejez con
su familia?

Variable Frecuencia  Porcentaje ¢Considera usted qué las personas
Sl 8 100 adultas mayores deben pasar la vejez
NO 0 0 con su familia?
Total 8 100% 0%

Tabla N. o5 N
Gréfico N°5 "N

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

El 100% de las personas investigadas mencionan que el adulto mayor debe pasar

la vejez con su familia.

Andlisis cualitativo

Cavanaugh Jhon (2006) menciona que es importante el apoyo de la familia y de
gran necesidad, ayuda en los aspectos emocionales y afectivos, siendo transcendental
y una necesidad del anciano. Las personas adultas mayores pasan por un proceso de
envejecimiento, conllevando una serie de demandas, cuidados y afectos que
requieren dedicacion, entrega y en el que la familia tiene deberes y obligaciones. Por
ende, la familia debe pasar mayor tiempo con las personas adultas mayores y en un

entorno familiar donde se sienta acogido, comprendido y tenga el calor de hogar,
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importante para el desarrollo del adulto mayor, de esta manera gozaria de un

ambiente calido con sus costumbres y habitos.

Pregunta N.° 7

¢Con que frecuencia los familiares visitan a las/los adultos mayores en el

centro gerontolégico Daniel Alvarez Sanchez?

TablaN.°7 Grafico N°7
Variable Frecuencia Porcentaje éCon que frecuencia los familiares visitan a
lvezala las/los adultos mayores del centro gerontolégico

1 10 «“ . A 2 ”
semana Daniel Alvarez Sanchez
1 vez al mes 6 60
Nunca 3 30 ®1vez alasemana
Total 10 100% 1vez al mes
60 %
“Nunca

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados obtenidos en relacion con la pregunta 7 con qué frecuencia los
familiares visitan a las personas adultas mayores en el Centro Gerontoldgico, el 60%
menciona que una vez al mes, el 10% una vez a la semana y el 30% nunca visita a la

persona adulta mayor.

Andlisis cualitativo

Las personas adultas mayores no siempre son visitadas por la familia afectando en
su estabilidad emocional, teniendo poco apoyo e inclusive llegando al olvido de las y

los adultos mayores. Ademas, al momento que no existen las visitas constantes,
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amor, carifio y afecto familiar, el estado fisico, psicoldgico y social de las y los
adultos mayores se altera. Los profesionales de Trabajo Social realizan un trabajo
arduo con la familia, la concientizacion del rol que tienen como hijas/os,
hermanas/os, sobrinas/os, cuidadoras/es que han dejado al adulto mayor en el centro
gerontologico. Marcelo Moran (2006) menciona que ademas como trabajador social
se debe “potenciar el capital social individual, familiar, grupal y comunitario de los

adultos mayores, mejorando la calidad de vida”.

Pregunta N.° 8
¢ Conoce usted los Derechos en los que se ampara las y los adultos mayores en

la Constitucion?

TablaN.°8 Gréafico N.° 8

Variable Frecuencia Porcentaje éConoce usted los derechos en los que se

ampara las y los adultos mayores en la

Sl 4 50 Constitucién?

NO 4 50

Total 8 100% g
Fuente: Encuesta aplicada al personal que "NO

labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados demuestran que el 50% de las personas investigadas si tienen
conocimientos de los derechos en los que se ampara el adulto mayor en la
Constitucion del Ecuador, mientras que el otro 50% no tienen informacion o

conocimiento acerca de los Derechos que amparan a las personas adultas mayores.
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Anadlisis cualitativo

Existe la Constitucion de la Republica del Ecuador en la que se encuentran el
Art.36.- las personas adultas mayores recibiran atencion prioritaria y especializada en
los &mbitos publico y privado, en especial en los campos de inclusion social y
econOmica, y proteccion contra la violencia. Se consideraran personas adultas
mayores aquellas que hayan cumplido los sesenta y cinco afios de edad. COIP
(2015).

Asimismo, existe un codigo Organico Integral penal en el cual consta el Art. 153.-
relacionado directamente al abandono de la persona “La persona que abandone a
personas adultas mayores, nifias, nifios y adolescentes, mujeres embarazadas,
personas con discapacidad o a quienes adolezcan de enfermedades catastroficas, de
alta complejidad, raras o huérfanas, colocandolas en situacion de desamparo y ponga
en peligro real su vida, integridad fisica, sera sancionada con pena privativa de
libertad de uno a tres afios”. Ademds, de una Ley propiamente elaborada para
proteger a las personas adultas mayores, brinda beneficios, vela por la proteccion y
cuidado (salud, nutricion y vivienda digna entre otros). Y en caso de ser violadas por
la familia, individuos e instituciones tienen la sancién respectiva. Las personas
adultas mayores estan sujetas a multiples problematicas y el abandono es uno de
ellos, estan consideradas dentro del grupo de atencidn prioritario debido a su estado
de vulnerabilidad. Es por ello, que la labor del profesional de Trabajo Social de
educar e informar las leyes que amparan a las y los adultos mayores tanto a la

familia, profesionales y a la sociedad de manera que tengan un pleno conocimiento.
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Pregunta N.°9
¢Considera usted que para garantizar la calidad de vida de las personas

adultas mayores es necesario la presencia de su familia?

Tabla N° 9 GraficoN.°9

éConsidera usted que para garantizar la

Variable Frecuencia  Porcentaje calidad de vida de las personas mayores es
. . -
S| 7 87% necesario la presencia de su familia?
NO 1 13% 1%
Total 8 100%
Bs
N

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados respecto a la pregunta 9. Para garantizar la calidad de vida de las
personas adultas mayores es necesario la presencia de su familia, mencionan que si

en un 87%, y el no en un 13%.

Andlisis cualitativo

La familia es indispensable para garantizar la calidad de vida de las personas
adultas mayores, pues conocen mejor a las y los adultos mayores, brindan seguridad
y afecto siendo un factor importante. Ademas, el acercamiento de la familia los

mantiene motivados y con ganas de realizar las actividades dentro del logrando un
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buen un desarrollo fisico, psicolégico y mental. Es importante mencionar existen
adultos mayores que no tienen familia, por lo cual el centro los acoge y les brinda el
cuidado necesario.
Pregunta N.° 10

¢Para satisfacer las necesidades basicas de las personas adultas mayores en el

centro gerontoldgico que servicios le brinda?

TablaN. 210 Grafico N.° 10
Variable Frecuencia Porcentaje ¢éPara satisfacer las necesidades basicas de las
Vestimenta 8 15 personas adultas mayores en el centro
Alimentacion 8 15 gerontoldgico que servicios le brinda?
Espacios de 8 15 B Vestimenta
recreacion
Actividades B Alimentacién
Ludicas 8 15 m Espacios de recreacion
Buen Trato 8 15 ¥ Actividades Ludicas
Higiene personal 8 15 m Buen Trato
Otros 5 10
Total 53 100% ¥ Higiene personal
Otros
Fuente: Encuesta aplicada al personal que

labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados demuestran que el centro gerontolégico brinda servicios de
vestimenta con un 15%, alimentacion 15%, espacios de recreacion 15%, actividades

ludicas15%, buen trato 15%, higiene personal 15%, y otros un 10%.
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Anadlisis cualitativo

El Centro Gerontologico brinda los servicios de vestimenta, alimentacion,
espacios de recreacion, actividades ludicas, buen trato, higiene personal y otros como
rehabilitacion, medicina, terapia fisica, individual y grupal con el fin de satisfacer las
necesidades bésicas de las y los adultos mayores. Ademas, la familia debe hacerse
cargo de las necesidades de sus padres o familiares que se encuentran dentro de la
institucién porque no siempre se puede tener lo necesario, pero la institucién hace lo

posible para brindarles y suplir las necesidades que tienen.

Pregunta N.° 11

¢Usted ha sido capacitado para ejercer el cuidado adecuado a las personas
adultas mayores?

TablaN.°11 Gréafico N.° 11
Variable Frecuencia Porcentaje éUsted ha sido capacitado para ejercer el
cuidado a las personas adultas mayores?
Sl 6 75
NO 2 25
Total 8 100%

Fuente: Encuesta aplicada al personal que
labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

El 75% del personal que labora en la institucion manifiesta tener conocimientos y
estar capacitado para el cuidado de las personas adultas mayores y el 25% no ha sido

capacitado.
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Anadlisis Cualitativo

La capacitacion de los profesionales garantiza el cuidado y proteccion adecuado a
las y los adultos mayores, es por ello que en su mayoria son profesionales que se
capacitan continuamente de forma individual o por instituciones a fines como el
Ministerio de Inclusion Econémico y Social. El cuidado que se le debe dar a las
personas adultas mayores debe ser de calidad y calidez, para ello deben estar a cargo
personas capacitadas consecuentemente en el ambito gerontologico.

Pregunta N.° 12
¢ Qué sugerencias brinda Ud. para evitar el abandono de las y los adultos

mayores en casas de asistencia social?

» Ensefarles a los hijos el buen trato, respeto y amor por los padres. Tener

conciencia

« Concientizar desde la nifiez que no se debe abandonar a los padres y que
todos vamos a pasar por lo mismo.
* Reforzar los reglamentos de cada casa asistencial haciendo previamente

un seguimiento a cada familia del adulto mayor que va a ser ingresado.

*  Que exista preocupacion de los hijos y familiares

* Conciencia

Reflexion

Analisis Cualitativo

El abandono de las personas adultas mayores necesita tener algunas soluciones

desde el medio donde de da la problematica, lo cual sugieren que para combatir el
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abandono educando a los hijos llegando a la reflexion y toma de consciencia acerca
del buen trato a las y los adultos mayores, inculcando el respeto y amor por los
padres desde la nifiez de tal manera de crear una cultura sin abandono a las personas
adultas mayores. En las instituciones reforzar los reglamentos de las casas
asistenciales, haciendo previamente el seguimiento correspondiente a la familia del
adulto mayor que va a ser ingresado, con el fin de que exista preocupacion de las
hijas/os y familiares. Por lo cual es necesaria la presencia de una profesional en
Trabajo social de tal manera que asuma su rol y brinde sus servicios en el &mbito

gerontologico.
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Encuesta dirigida a las personas adultas mayores que residen en El Centro
Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”

Pregunta N.°1

¢Cual es su lugar de residencia?

TablaN.°1 GraficoN.° 1
Variable Frecuencia  Porcentaje
Loja 6 28 ¢éCudl es su lugar de residencia?
Catamayo 2 9 ¥ Catacocha
Zamora 2 9 ® Gonzanamz
Catacocha 1 5 :A7|m\/
Gonzanama 1 5 .?"acara
‘atamavo
Azuay 1 5 " Loia
Macara 1 5 " Olmedo
Olmedo 1 5 'Zamot.‘a
Zapotillo 1 5 . Zur;:*c'a'”
Cuenca 1 5 " buyang
Puyango 1 5 celica
Célica 1 5 Alamor
Alamor 1 5 quinara
quinara 1 5
Total 20 100 %

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Las y los adultos mayores son residentes de diferentes partes de las provincias,
siendo el 28% de la provincia de Loja, mientras que el 9% Catamayo, Zamora con el
9%, Catacocha 5%, Gonzanama 5%, Azuay 5%, Macara con un 5%, Catamayo con
un 5%, Olmedo 5%, Zapotillo 5%, Cuenca 5%, Puyango con un 5%, Célica con un

5%, Alamor con un 5% y Quinara con un 5%.
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Anadlisis Cualitativo

Las personas adultas mayores provienen de diferentes lugares del pais, ocupando
un alto indice la ciudad de Loja, sus alrededores o provincias como Catamayo,
Catacocha, Gonzanama, Macara, Catamayo, Olmedo, Zapotillo, Puyango, Célica,
Alamor y Quinara e inclusive de la Ciudad de Zamora Chinchipe y Azuay. A pesar
de ser un lugar cerca las y los adultos mayores no son visitados.

Pregunta N° 2

¢Antes de ingresar al centro con quien vivia?

Cuadro N.° 2 Gréafico N.° 2
Variable Frecuencia Porcentaje .
Solo 4 19 ¢Antes de ingresar al centro con
Hijos 8 43 quien vivia?
Esposa 4 19 .
Sobrinos 2 8 5% 5% Solo
Hermanos 1 5 ® Hijos
Familia 1 5 ¥ Sobrinos
Total 20 100% " Esposa
Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel * Hermanos
Alvarez Sanchez” . " Familia
Elaborado por: Catalina Lopes

Andlisis Cuantitativo

Los resultados demuestran que el 45% de adultos mayores vivian con los hijos
antes de ingresar al Centro Gerontologico, el 19% con la esposa, el 19% solos, el 9%

con sobrinos, el 5% con hermanos y el otro 5% con su familia.
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Interpretacion cualitativa

Las y los adultos mayores han llevado la creacién y mantencién de la familia, de
tal manera que, a medida que los hijos van contrayendo nupcias, van formando su
propio hogar, dejando solos a las personas adultas mayores. Es por ello, que las y
los adultos mayores pasan la etapa de la vejez con distintas personas como hijas/os,
esposa/o, sobrinas/os, hermanas/os, solos y en algunos casos abandonados. Ademas,
en ciertas ocasiones cumplen el rol de padre y madre cuando las y los hijos dejan al

cuidado a las/os nietos.

Pregunta N.° 3

¢Como se siente usted al estar en el centro gerontolégico “Daniel Alvarez

Sanchez”?
Tabla N°3 Grafico N°3
Variable Frecuencia  Porcentaje ¢COmo se siente usted al estar en el centro
s . “ . F4 z II?
N_o muy 1 5506 gerontoldgico “Daniel Alvarez Sdnchez”?
bien
Mas o N
0 No muy
menos 9 45% bien

Total 20 100% \
“Mas o

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos manne
mayores del Centro Gerontologico “Daniel

Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados en relacion la pregunta 3. Como se siente al estar en el centro
gerontoldgico, el 55% de las personas adultas mayores mencionan no sentirse muy

bien, mientras que el 45% indican sentirse mas o menos.
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Anadlisis Cualitativo

Las y los adultos mayores extrafian la vida que llevaban junto a la familia, jugar
con nietas/os, hablar con hijas/os, visitar a las/os vecinos, ser parte de las reuniones
familiares entre otras actividades. Al estar lejos de la familia tienen pocos &nimos,
depresion, sintiéndose no productivos, extrafiando el campo donde solian trabajar
porque de esa manera sienten que aportan; al sentirse solos y no poder realizar lo que
solian hacer les quita las ganas de estar en el Centro Gerontoldgico. El tener techo,

alimentacion y vestimenta en cierta parte los motiva, aunque falte la parte afectiva.

Pregunta N.° 4

¢ Cuales son las razones por las que usted se encuentra en este centro?

Falta de tiempo de sus familiares y no pueden cuidarlo

* Su hijo que es padrecito lo llevo hasta el regresar

» No tiene familia y no puede cuidarse solo

* Lasituacién econémica

» Por salud (enfermedad)

» Su edad ya no le permite trabajar

» Por el fallecimiento de su esposo

» Le llevo la visitadora social

« Unas amigas lo engafiaron y lo dejaron en el centro.
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Interpretacion cualitativa

Las personas adultas mayores se encuentran en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez” por distintas razones entre ellas la situacion econémica lo que no
permite tener el dinero suficiente para subsistir, influyendo negativamente en su
salud o contrayendo enfermedades. Otro factor es por decision de la familia o
hijas/os debido a que no tiene el tiempo disponible para cuidarlos y llegan engafiados

para que no se sientan mal; en cambio, algunos de las y los adultos mayores son

solos por cuanto la visitadora social los dirigio.

Pregunta N.° 5

¢El cuidado que se le brinda en el centro gerontoldgico satisface sus

necesidades basicas?

CuadroN.°5

Variable Frecuencia Porcentaje

SI 19 95
NO 1 5
Total 20 100%

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes

Interpretacion Cuantitativa

Los resultados de acuerdo a la pregunta 5 si el cuidado que le brinda el centro
gerontologico satisface sus necesidades, el 95% de los encuestados mencionan

satisface sus necesidades, mientras que el 5% menciona no satisfacerle el encontrarse

en dicha institucion.
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Anadlisis Cualitativo

Las y los adultos mayores se sienten satisfechos, pues el centro les brinda la
alimentacion, vestimenta, techo ademas de ser un lugar acogedor, teniendo lo
necesario para vivir. Los servicios de medicina son atendidos por el médico que llega
constantemente a la revision de cada uno de las y los adultos mayores, tornandose
muy acogedor. Asimismo, es necesario mencionar que el no poder Ilamar a los
familiares para que los visiten y no tener algunas necesidades llega un poco de

insatisfaccion por parte de las personas adultas mayores.

Pregunta N.° 6

,Qué servicios le brinda el centro gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”?

TablaN.°6 Grafico N.°6
Variable Frecuencia  Porcentaje ¢Qué servicios le bri[\da el
Alimentacion 20 20% gerontoldgico “Daniel Alvarez
Vestimenta 20 20%
B Al -
Aseo 20 20% Alimentacién
Espacios de ¥ Vestimenta
) 20 20%
Recreacion
Atencion Aseo
- 20 20%
medica ¥ Espacios de
Otros 0 0% Recreacion
. . ’ .
Total 100 100% Atencién médica

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes
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Anadlisis Cuantitativo

Los resultados obtenidos por los encuestados demuestran que los servicios que
brinda en Centro gerontologico son alimentacion 20%, vestimenta 20%, aseo 20%,
los espacios de recreacion 20% y atencion medica con un 20%.

Interpretacion cualitativa

Las y los adultos mayores necesitan suplir las necesidades basicas de tal manera
que logren tener un envejecimiento optimo, teniendo buenas condiciones de vida,
alimentacion adecuada, vestimenta, aseo, espacios de recreacion que permita realizar
gjercicio apropiado a su condicién y edad. Ademas, se considera que al suplir las
necesidades basicas las personas adultas mayores logran un estado de realizacion,

sintiéndose activos, enérgicos, motivados y realizados.

Pregunta N.°7

¢ Usted se siente a gusto con el trato que le brindan en el centro?

TablaN.°7 GraficoN.27
Variable  Erecuencia Porcentaje éUsted se siente a gusto con el trato
que le brindan en el centro?
Sl 17 85
15 %

NO 3 15

"s|
Total 20 100

i "NO

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes
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Interpretacion Cuantitativa
Las personas adultas mayores segun los resultados obtenidos en base a la

pregunta 7 de si se siente a gusto con el trato que le brinda el Centro Gerontologico

el 85% se sienten bien, mientras que el 15% no se sienten a gusto.

Analisis Cualitativo
Las personas adultas mayores deben tener el trato adecuado, en el cual se sientan

a gusto, satisfechos y sobre todo comprendidos. Ademas, el tener lo necesario como
alimentacion, vestimenta, techo para poder vivir ayuda a que la salud no se deteriore
0 se quebrante. Asimismo, el personal que labora las instituciones brinda un servicio
de calidad y calidez de tal manera que hace la estadia de las y los adultos mayores
acogedora y en familia. El papel que cumple la familia en la etapa de la vejez tiene
cierto de grado de responsabilidad en como se encuentren, a pesar del buen trato que
ofrezcan los profesionales les falta ese carrifio, amor, comprension de la familia,
seres queridos e incluso de vecinos.

Pregunta N.°8

¢ Con que frecuencia le visitan sus familiares?

Tabla N.°8 Grafico N.° 8

Variable Frecuencia Porcentaje ¢Con que frecuencia le visitan sus

A veces 13 65 familiares?
Nunca 7 35 %%
. B Siempre
Siempre 0 0
B A veces
Total 20 100% Nunca

Fuente: Encuesta aplicada a los adultos
mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes
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Interpretacion Cuantitativa

Los resultados arrojados por las personas investigas demuestran que el 65% de las
personas adultas mayores pocas veces son visitadas por sus familiares, mientras que
en un 35 % nunca las visitan.

Andlisis Cualitativo
Rafael Guzman (2012) menciona que la familia contribuye a la calidad de vida, a

la vez que es ayuda, compafiia, cuidado y respeto para las personas de avanzada
edad. Los familiares realizan pocas veces visitas a las personas adultas mayores en
los centros gerontoldgicos, lo cual incide directamente en su estado emocional, pues,
al principio las visitas suelen ser constantes, pero con el trascurso del tiempo van
siendo menos frecuentes e incluso llegando al olvido. Las personas adultas mayores
necesitan el calor de hogar y ver sus nuevas generaciones, brindar los consejos
sabios que han adquirido con el tiempo y sentirse parte util en la familia. Pero
cuando la familia no esté presente, los lleva la soledad y aislamiento.

Pregunta N.°9
¢ Cual es el parentesco de la persona que mas le visita?

TablaN.°9 Gréafico N.°9

Variable Frecuencia Porcentaje ,

— ¢Cual es el parentesco de la
Hijas (0s) 7 35 ‘s le visita?
Amigas (0s) 3 15 maslevisitas Hermanas/os
Pers_onas 3 15 = Hijas/os
particulares
Sobrinas (0s) 2 10 " Sobrinas/os
Nietas (0s) 2 10 ® Nietas/os
Vecinos 2 10 B Vedinos
Hermanas (os) 1 5
Total 20 100% Amigos (as)
Fuente: Encuesta aplicada a los adultos Personas
mayores del Centro Gerontologico “Daniel particulares
Alvarez Sanchez”

Elaborado por: Catalina Lopes
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Interpretacion Cuantitativa

Los resultados obtenidos demuestran que son los hijos quien visitan las personas
adultas mayores con un 35%, seguidamente los amigos el 15%, personas particulares
con el 15%, en un 10% nietos, y finalmente los hermanos con un 5%.

Andlisis cualitativo

La familia es la parte fundamental donde se desenvuelve las personas adultas
mayores, pero no siempre esta presente en la etapa del envejecimiento. El no llevar
una responsabilidad de cuidado con el adulto mayor, no implica que no se le debe
brindar el afecto y amor necesario. Pues, como institucion se considera que la familia
debe acatar ciertos parametros como las visitas constantes como parte fundamental
de las hijas/os, sobrinas/os, nietas/os. Existen personas particulares, vecinos y

amigos que no tienen ningdn lazo familiar pero que sin embargo los visitan.
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g. Discusion.

La presente investigacion ha permitido identificar la influencia que genera el
abandono familiar en la calidad de vida de las personas adultas mayores del Centro
Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”, con la ayuda del método cientifico,
mediante la aplicacion de encuestas a 20 personas adultas mayores, 8 personas que

laboran en la institucion y la entrevista a la directora del centro.

El abuso en el adulto mayor que se ha generalizado principalmente en el &mbito
familiar, puede definirse como violencia intrafamiliar; se trata de “un acto de
omision Unico o repetitivo que consiste en el maltrato fisico, psicoldgico, sexual o
abandono cometido por un miembro de la familia”. Con la aplicacion de los
instrumentos de investigacion y los resultados obtenidos, se puede evidenciar que si
existe abandono familiar de la persona adulta mayor en el Centro gerontolégico
“Daniel Alvarez Sanchez” el cual no permiten que se encuentren bien, tanto a nivel
fisico, psicoldgico y social. Por ende, mediante la ejecucion de la propuesta,
permitird que el adulto mayor mejore su calidad de vida, donde se dar4 cumplimiento

del objetivo general.

El primer objetivo especifico se da cumplimiento mediante la fundamentacion,
contrastacion y analisis de las categorias como: abandono familiar de la persona
adulta mayor, calidad de vida y la intervencion trabajo social; las cuales fueron
sustentadas tedrica, cientifica y empiricamente. Segun un articulo realizado por el
Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), en el afio 2009 menciona que: ‘“e/
aislamiento y la soledad en el anciano sigue siendo cada vez mas patente en una

sociedad inmersa en una creciente competitividad y deshumanizacion. Se ha
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observado que aproximadamente el 20% de la poblacion experimenta la soledad y el
abandono social, en un entorno de estrés y violencia, lo que ha ocasionado
importantes cambios sociales y culturales que han venido a neutralizar los valores

tradicionales que protegian a la familia y en especial a los adultos mayores”

Se dio cumplimiento al segundo objetivo mediante la determinacién de las causas
y consecuencias del abandono familiar de la persona adulta mayor del Centro
gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” por lo cual permitié considerar las
consecuencias como depresion, soledad, tristeza, frustracién, diabetes, vulneracion
de derechos, baja autoestima, encierro, desnutricién, caidas, problemas sociales,
fisicos y psicoldgicos, lo que no permite que la persona adulta mayor se encuentre en
un estado de bienestar. De acuerdo a estudios realizados, ha facilitado tener una
vision clara del problema, lo cual permite obtener conclusiones y a su vez realizar

una propuesta de intervencién para el Centro Gerontoldgico.

Mediante los resultados obtenidos se pudo evidenciar que existe abandono
familiar de las/os adultos mayores, ya que la familia no brinda la atencidn necesaria,
existiendo despreocupacion, abuso, negligencia y descuido, dejando a la persona
adulta mayor al cuidado de instituciones por causas como: desempleo, baja situacion
economica, pobreza, problemas de salud de su propia condicién y edad,
incumplimiento de las politicas que protegen al adulto mayor o viven solos u

olvidados.

El tercer objetivo se dio cumplimiento con la creacién de una propuesta de

“intervencion social que actue frente al abandono familiar de la persona adulta mayor
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desde el enfoque del trabajador social con la finalidad de mejorar la calidad de vida
de la persona adulta mayor”; llevando asi a que familiares de las personas adultas
mayores le den la importancia adecuada, ya que se esta abandonando sin importar
que ellos son la parte principal, fundamental y base importante de la familia y de la

sociedad.

99



h. CONCLUSIONES

De la Investigacion realizada en el Centro Gerontol6gico Daniel Alvarez Sanchez
de la provincia de Loja, de acuerdo a los objetivos especificos planteados, se
pretende fundamentar tedrica y metodoldgicamente las categorias de analisis,
determinar causas y consecuencias del abandono familiar en la persona adulta mayor
y la creacion de una propuesta de intervencion desde el enfoque del trabajador social;
se concluye lo siguiente:

e La investigacion tiene la sustentacion tedrica y metodoldgica, en base a la
busqueda, recoleccion y analisis de las categorias de analisis como son:
abandono familiar de la persona adulta mayor, calidad de vida y Trabajo
Social desde la perspectiva gerontoldgica, a través de fuentes primarias y
secundarias, lo que posibilitd generar instrumentos validos para la
obtencion de informacion y darle sustentacion cientifica.

e En el centro gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” de la ciudad de
Loja, existe un alto nivel de abandono familiar a las personas adultas
mayores, pues la familia no brinda el cuidado necesario y dejan al adulto
mayor en casas asistenciales; siendo una problematica social debido a las
escasas visitas que recibe el adulto mayor por parte de la familia; dandose
una vez al mes en un 60%, una vez a la semana el 10 % y nunca en un
30%; afectando a su estado emocional; generando depresion, stress,
diabetes, baja autoestima, aislamiento, vulneracion de derechos y por ende
una mala calidad de vida.

e Las consecuencias por las cuales se da el abandono familiar en las
personas adultas mayores del centro gerontologico “Daniel Alvarez

Sanchez” de la ciudad de Loja, es por la poca responsabilidad de que
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tienen las/os hijos con sus padres, la ausencia de tiempo de la familia por
el factor laboral, el incumplimiento de las politicas que amparan a la
persona adulta mayor, la baja situacion econémica, raiz del desempleo, lo
que conlleva a situaciones de pobreza; el estado de salud en el que se
encuéntrala persona adulta mayor ya sea por enfermedades como diabetes,
reumatismo, caidas, depresion incidiendo en su estado psicosocial.

e EIl abandono familiar influye directamente en la calidad de vida de las
personas adultas mayores; pues, existe despreocupacion y desvinculacion
por parte de la familia, existiendo desconocimiento de la situacién en la
que se encuentran las y los adultos mayores, en cuanto a las necesidades
bésicas que tienen, como alimentacién, salud, economia, vestimenta,
espacios de recreacion, terapia, buen trato. Es por ello que se realizé una
propuesta denominada “Fortalecimiento de las relaciones psicosociales de
las personas adultas mayores para mejorar su calidad de vida”, mediante
actividades recreativas, ladicas, psicomotrices que desarrollen habilidades
y destrezas, dirigida a las y los adultos mayores del Centro Gerontolégico,
familia y personal que labora en la institucion. De esta manera
concientizar a la familia y ciudadania en general sobre el abandono del

adulto mayor.
o La institucion no cuenta con un Trabajador Social, a pesar de ser parte

del equipo multidisciplinario; y quien trabaja con las personas de atencion
prioritaria en la busqueda de posibles soluciones a las problematicas
existentes. Ademas, en la elaboracion de planes, programas y proyectos
encaminados a mejorar el bienestar de la/os personas adultas mayores de tal

manera que tengan una buena calidad de vida.
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i. RECOMENDACIONES
Al centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”, se cree un reglamento
en el cual consten parametros dirigidos a la familia con el fin de que se
articule el ingreso de la persona Adulta Mayor al Centro Gerontoldgico, de
tal manera que la familia sea capacitada y concientizada previamente
sobre el rol que debe cumplir frente a la persona adulta mayor,
disminuyendo el abandono familiar. Ademas, se les dé el respectivo
cumplimiento a las normas establecidas.
Al Centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” se recomienda que se
ejecute la propuesta encaminada a mejorar la calidad de vida del Adulto
mayor, mediante la sensibilizacién sobre el buen trato, la importancia, el
rol que cumple la familia y las politicas que ampara al adulto mayor. Con
el fin de que se establezca una buena relacién familiar y que bajen los
niveles de abandono familiar del adulto mayor.
A los profesionales del centro gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”, se
trabaje en la institucion con un enfoque en trabajo social. Ademas,
considerar el trabajo conjunto con estudiantes de trabajo social que
realicen sus préacticas pre-profesionales de la Universidad Nacional de
Loja; capacitando, concientizando, generando planes, programas y
proyectos encaminados al mejoramiento del bienestar y la calidad de vida
de las/os adultos mayores.
Los familiares preocuparse en él y por el bienestar de la persona adulta
mayor, llevando asi a la disminucion del abandono, participando en

programas y proyectos realizados por la misma institucién, con el fin de
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mejorar la calidad de vida mediante la participacion activa de los

miembros de la familia.
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DATOS INFORMATIVOS

Apellidos y Nombre

Catalina Elizabeth Lopes Granda

Correo Electroénico:

Ktalopes91l@gmail.com

Datos Generales de la Institucion:

Nombre:

Centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez”
Personal Administrativo:

Directora: Hna. Rosa Agila.

Servicios de:

Psicologia

Psico rehabilitacion

Médico

Direccion:
Ubicado en la Ciudad de Loja, en el sector Jipiro en la Av. Salvador Bustamante

Celi y Agustin Palacios.
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TITULO:

Propuesta de intervencion social encaminada a mejorar la calidad de vida de las
personas adultas mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” y la
prevencion del abandono familiar mediante actividades generadoras en beneficio de

las y los adultos mayores, la familia y el personal que labora en la institucion.

1) Poblacién Objetivo:
La presente propuesta esta dirigida directamente a las y los 50 adultos mayores
del Centro Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” de la Provincia de Loja e

indirectamente a la familia y personal que labora en la institucion.

2) Descripcion:

El Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” se encuentra ubicado al norte
de la Ciudad de Loja, en el sector Jipiro, Av. Salvador Bustamante Celi y Agustin
Palacios (Frente al Hogar de Nifios Padre Julio Villarruel).

La presente propuesta va encaminada a mejorar la calidad de vida de las personas
adultas mayores, mediante actividades recreativas, ludicas, psicomotrices que
desarrollen habilidades y destrezas. Asi mismo, capacitaciones relacionadas al
cuidado de las y los adultos mayores, dirigido al personal que labora en la institucién
para generar un estado de bienestar en el mismo. Ademas, trabajar conjuntamente
con la familia en charlas, talleres y actividades, logrando la concientizacion en

cuanto al abandono de las personas adultas mayores.
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Las actividades se realizaran con el apoyo de profesionales expertos en el tema de
la Universidad Nacional de Loja, organizaciones juveniles de la ciudad de Loja y
entidades publicas de ayuda social. Ademas del personal de la institucion que estan
predispuestos a colaborar para lograr una buena calidad de vida de las personas

adultas mayores.

Siendo los beneficiarios directos las personas adultas mayores y, los beneficiarios
indirectos la familia, el personal que labora en la institucion y la ciudadania lojana,
quienes seran parte de esta propuesta que contribuird a mejorar la calidad de vida de

las y los adultos mayores.
4) Justificacion

La propuesta mejorara la calidad de vida de las personas adultas mayores del
Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”, teniendo como propdsito
concientizar a las familias y ciudadania sobre el abandono de las y los adultos

mayores.

A través de la propuesta se planteara actividades, talleres, capacitaciones, charlas
y campafias encaminadas a mejorar la calidad de vida y bienestar de las y los adultos

mayores.

La propuesta se justifica mediante la intervencion social que brinda el trabajador

social hacia las personas adultas mayores y el medio en el que se desarrolla tomando

en cuenta profesionales, familiares y ciudadania. Ademas, busca que el adulto
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mayor, la familia y los profesionales trabajen mancomunadamente para lograr un

estado de bienestar al adulto mayor y evitar el abandono familiar.

La propuesta esta direccionada a tres lineamientos: Bienestar de las y los adultos
mayores, concientizacion a la familia sobre lo que genera el abandono del mismo y
trabajo conjunto con organizaciones mediante activacion de campafias a la

ciudadania creando una cultura del buen trato a las personas adultas mayores.

Mediante la ejecucion de la misma se lograra mejorar la calidad de vida de las
personas adultas mayores; crear lazos de vinculacién con las y los compafieros, la

familia y el personal institucional, logrando un bienestar fisico, psicoldgico y social.

5) Marco Institucional

El llamado Hogar de ancianos Daniel Alvarez Sanchez fundado en 1936 por el
filantropo a quien se le atribuye su nombre, bajo la gestion de las Hnas. Dominicas
de la Inmaculada concepcidn, que la administran hasta el dia de hoy. Y en el mes de
julio de 1980 por decision de la junta administrativa de la fundacion Alvarez, el

hogar se traslado a Jipiro, donde actualmente sigue funcionando

Actualmente se lo conoce como: Centro Gerontologico “Daniel Alvarez
Sanchez”. El Centro tiene una cobertura de 50 adultos mayores entre hombres y
mujeres a quienes atiende actualmente brindando servicios como vestimenta,
alimentacion, espacios de recreacién, actividades ludicas, buen trato e higiene
personal cumpliendo con actividades diarias en pro beneficio de las personas adultas

mayores contando con personal capacitado para el cuidado.
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Mision del Centro

El Centro Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” brinda apoyo integral a las y
los adultos mayores que permita una vida digna y bienestar en todas las dimensiones

del ser humano.

Vision del Centro

El Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” tiene como visién ser una
institucion lider en el apoyo y el cuidado de las y los adultos mayores de mayor

vulnerabilidad, pobreza y abandono social.

6) Organizacion Funcional

Directora del
Centro

Hna. Rosa Agila

™ Psicélogo

™| Psicorehabilitador

m Médico

[ )

50 adultos mayores
Entre hombre y
mujeres
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7) OBJETIVOS:

Superior

» Mejorar la calidad de vida de las personas adultos mayores del Centro

Gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” mediante actividades para lograr un

bienestar fisico, psiquico, familiar y social.

Inmediatos

Implementar actividades recreativas, ludicas, psicomotrices para potenciar las
habilidades y destrezas de las personas adultas mayores del Centro

Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”.

Gestionar capacitaciones, en diferentes tematicas relacionadas en el cuidado de
las personas adultas mayores, dirigido al personal que labora en el Centro

Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”

Implementar charlas de concientizacion en los familiares de las personas adultas
mayores del Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” para fortalecer las

relaciones familiares y sociales.
Crear campanias de sensibilizacion a la ciudadania lojana, sobre el buen trato a
las personas adultas mayores y la responsabilidad como familia para evitar el

abandono de las y los adultos mayores.

110



ACTIVIDADES

Organizar actividades en donde las personas adultas mayores se encuentren

activas y mdviles para que no se degeneren sus destrezas.

Realizar charlas a la familia de las personas adultas mayores en buen trato, la
importancia de la familia, el rol de la familia las y los adultos mayores,
consecuencias que genera el abandono familiar, logrando la concientizacion de la

familia.

Crear un reglamento en el cual se encuentren compromisos para la familia que

ingrese a la persona adulto mayor con el propdésito de disminuir el abandono

familiar en el del Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”

111



8) RESULTADOS ESPERADOS

+ Mejorar la calidad de vida de las personas adultas mayores del Centro
Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” y que se encuentren bien fisica, psicoldgica

y socialmente

+ Disminuir el abandono familiar de las personas adultas mayores del Centro

Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”

+ Lograr la conciencia en las familias con el fin de que la persona adulta mayor

se encuentre en un bienestar social, psiquico y psicolégico
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9) Beneficiario

Personal
dela
Institucion

Ciudadania
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Objetivos Actividad Contenidos Tiempo  Beneficiarios Recursos Responsables
Teorico Practico Hora Dia Internos Externos
S
Implementar Bailo terapia, X 2 4 Mdsica,
aCt'V'dgdeS dar(lj;a_ | Adultos gl Trabajadora/or Pasantes de la
recreativas, WeElelotll. mayores Social, Carrera  de
ladicas, Manualidades X 2 4 Botellas, . . Trabajo
psicomotrices con periddicos, Psicorreabilitadora, ..ol de Ja
para potenciar materiales cartones,  Psicologa. Universidad
las habilidades y reciclables etc. Nacional De
destrezas de las Risoterapia X 2 4 Loja.
ersonas adultas .
P Juegos X 2 4 Pelotas Organizaciones,
mayores del S .
populares antiestres, fundaciones,
centro daptad colectivos
Gerontolégico adaptados Canicas, .
botellas, Jl_Jvenlles de I_a
plasticas ciudad de Loja.

10) Matriz de plan de accién
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“Daniel
Alvarez
Sanchez”.
Gestionar
capacitaciones
en diferentes
tematicas
relacionada
senel
cuidado de las
personas
adultas
mayores,
dirigido al
personal que
labora en el
Centro
Gerontoldgico
“Daniel
Alvarez

Sanchez”.

Buen Trato a
las  personas
adultas
mayores.

Alimentacion
De las
personas
adultas
mayores.

Como actuar
frente a los
trastornos de
las y los
adultos
mayores.

Derechos de
las  personas
adultas
mayores y el
Codigo  que
los ampara.

X

rompecabezas.

Papelotes.
Cinta.

Marcadores

Proyector.
Computadora.

Copias.

Trabajadora social,

Psicorreabilitadora,

Psicologa.
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Implementar
charlas de
concientizaci
on en los
familiares de
las personas
adultas
mayores del
Centro
Gerontoldgic
0 “Daniel
Alvarez

Elaboracion
del
Reglamento
del  Centro
Gerontologico

vRol de la
familia
con el
adulto
mayor.

X

v Relacion
familia-
adulto
mayor.

v Caodigo del
adulto

Personas
adultas
mayores

Centro
Gerontoldgico.

Profesionales.

Personas
Adultas
Mayores.

Personal que
labora en el
Centro
Gerontoldgico
“Daniel
Alvarez
Sanchez”.

Hojas
Esferos
Marcadores

Impresiones
Papelotes

Cinta

Hojas Esferos Trabajadora Social,

Papelotes.
Cinta.

Marcadores

Proyector.
Computadora.
Copias.

Impresiones.

Directora del
Centro
Gerontoldgico

“Daniel Alvarez

Sanchez”.

Trabajadora/or
Social,

Psic6loga

Psico rehabilitadora
Personal que labora

en el Centro
Gerontoldgico

“Daniel Alvarez

Sanchez”.

Psicbloga
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Sénchez” mayor.

para

fortalecer las

relaciones v Deberes X

familiares y de la

sociales. familia.

v'Sensibilizaci X

on a la
familia
acerca del
abandono
de las
personas
adultas
mayores.

v Socializacion
del
Reglamento
del
Centro
Gerontologico
“Daniel
Alvarez
Sanchez”.

Centro
Gerontologico
“Daniel
Alvarez
Sanchez”.

Impresiones.
Computadora.

Proyector.

Trabajador/a
Social,

Psicbloga

Psico
rehabilitadora
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Crear Evento Cultural
campaiias de
sensibilizacion

a la
ciudadania
lojana,

sobre el buen
trato a las

Casa Abierta

personas Conversatorio

adultas
mayores y la
responsabilidad Rueda de prensa
como familia

para

evitar el
abandono de ..,
Activacion de

las ersonas " )
b Campafias por medio

adultas
mayores. de R_’edes
Sociales

Adultos
Mayores

Familia

Centro
Gerontoldgico
“Daniel
Alvarez
Sanchez”.

Carpas
Mesas
Sonido
Letreros
Volantes
Tripticos

Internet

Trabajadora

Social
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Carrera de
Trabajo

Social y
Psicologia de

la

Universidad
Nacional De
Loja.

Organizaciones,
Fundaciones
, colectivos
Juveniles de la
Cuidad de
Loja: Onda
Juvenil Loja,
Mision
Sonrisa,
RPJL, Cruz
Roja, Paz verde,
Juventud
Positiva,
Fundacion
Guerreros
Azules.



11) CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ACTIVIDADES Mes 1 Mes 2 Mes 3 Mes 4 Mes 5 Vies 6

Bailo terapia, danza tradicional. vier. vier. vier. vier.

Manualidades con materiales mart. | mart. mart. | mart.
reciclables

Risoterapia lun. lun. lun. lun.

Buen Trato a las personas adultas mier.
mayores.

Alimentacién del adulto mayor. mier.

Derechos de las y los adultos mayores mier.
y Cadigo de las personas adultas
mayores.

Elaboracion del Reglamento del
Centro Gerontol6gico

Como actuar frente a los trastornos de
las personas adultas mayores.

Rol de la familia con las personas vier.
adultas mayores.

Relacion familia- personas adultas vier.
mayores.

Cadigo del adulto mayor. vier.

Deberes de la familia.

Sensibilizacion a la familia acerca del
abandono familiar.

Socializacion del Reglamento del
Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”.

Evento Cultural

Casa Abierta

Conversatorio
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Rueda de prensa

Activacion de Campafias por medio
de Redes Sociales
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12) PRESUPUESTO

MATRIZ DE PRESUPUESTO

CONCEPTO COSTO

O Material de escritorio $60.00

O Material didactico para las charlas

y $30.00
talleres.
O Material didactico para lasy los $60.00

adultos mayores

O Impresiones $80.00
O Folletos Reglamento $100.00
O Movilizacién. $50.00

TOTAL $380.00
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k. Anexos

Universidad nacional de Loja
Facultad Juridica Social y Administrativa
Carrera de Trabajo Social

Encuesta dirigida al personal que labora en el Centro Gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Como estudiante de la carrera de trabajo social de la Universidad Nacional de
Loja, le solicito contestar las siguientes preguntas que tiene como finalidad la
obtencion de informacidn para el trabajo de titulacion cuyo objetivo es fortalecer la
calidad de vida del adulto mayor mediante un plan de accion que permita la

concientizacion de la base familiar.

¢ Qué opina sobre el abandono familiar al adulto mayor?

¢Por qué considera Ud. que se da el abandono al adulto mayor?

» Falta de responsabilidad de los hijos ( )

» Pobreza ()

* Incumplimiento de las politicas que protegen al adulto mayor ( )
» Migracién de los familiares ( )

» Problemas de salud propios de su condicién y su edad ( )
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Marque con una x las consecuencias que provoca el abandono al adulto

mayor

Depresion ()

Diabetes ( )

Vulneracion de derechos ( )

Baja autoestima ( )

Ansiedad ( )

problemas sociales, fisicos y psicoldgicos ( )
Desnutricion ()

Mala calidad de vida ( )

Inexistencia de relaciones familiares ( )

O 0O 0O 0 0o o o o o o

¢ De qué tipos de familia provienen los adultos mayores?
Familia nuclear ()
Familia extensa ( )

Familia Monoparental ( )

Otros ()

Si elige la opcidn otros, mencionen ¢Cuéles?
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1. ¢Considera usted qué el abandono familiar influye en la calidad de vida
del adulto mayor?

Si()no( )
¢Por que?

2. ¢Considera usted qué el adulto mayor debe pasar la vejez con su
familia?
Si ()No ()

¢Con que frecuencia los familiares visitan a los adultos mayores en el centro
gerontolégico Daniel Alvarez Sanchez?
1 vez alasemana ()
2 veces a la semana ()
1vez al mes ()

2 veces al mes nunca ()

3. ¢Conoce usted los derechos en los que se ampara el adulto mayor en la
constitucion?
Si() No()
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¢Cuales?

¢Considera usted que para garantizar la calidad de vida del adulto mayor es
necesario la presencia de su familia? Si () No ()

¢Por que?

¢Para satisfacer las necesidades basicas del adulto mayor en el centro
gerontoldgico que servicios le brinda?

Vestimenta ()

Alimentacion ()

Espacios de recreacion ( )

Actividades Ludicas ( )

Buen Trato ()

Higiene personal ()

Otros ()
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¢Usted ha sido capacitado para ejercer el cuidado adecuado al adulto

mayor?

Si() No ()

¢Cada qué tiempo?

¢ Qué sugerencias brinda Ud. para evitar el abandono del adulto mayor en casas de

asistencia social?

GRACIAS POR SU COLABORACION
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Universidad nacional de Loja
Facultad Juridica Social y Administrativa

Carrera de Trabajo Social

Encuesta dirigida a los Adultos Mayores del Centro Gerontolégico “Daniel
Alvarez Sanchez”

Como estudiante de la carrera de trabajo social de la Universidad Nacional de
Loja, le solicito contestar las siguientes preguntas que tiene como finalidad la
obtencion de informacidn para el trabajo de titulacion cuyo objetivo es fortalecer la
calidad de vida del adulto mayor mediante un plan de accion que permita la

concientizacion de la base familiar.

¢cudl es su lugar de residencia?

¢Como se siente usted al estar en el centro gerontoldgico “Daniel Alvarez

Sanchez”?
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¢ Cudles son las razones por las que usted se encuentra en este centro?

¢El cuidado que se le brinda en el centro gerontoldgico satisface sus necesidades

basicas?
Si() No()

¢Por quée?

(Qué servicios le brinda el centro gerontologico “Daniel Alvarez
Sanchez”?

Alimentacion ()

Vestimenta ( )

Aseo ()

Espacios de Recreacion ()

Atencién médica ( )

¢Usted se siente a gusto con el trato que le brindan en el centro?
Si () No ()

¢Por que?
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¢Con que frecuencia le visitan sus familiares?

O Siempre ()
O Aveces( )

O Nunca ()

¢Cual es el parentesco de la persona que mas le visita?
Hermanos ( )

Hijos ()

Sobrinos ( )

Nietos ( )

Vecino ()

Amigos (as) ( )

Personas particulares ()

Otros
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Anexo N° 3

Universidad nacional de Loja

Facultad Juridica Social y Administrativa

Carrera de Trabajo Social

Entrevista Semi estructurada dirigida a la directora del Centro Gerontolégico
“Daniel Alvarez Sanchez”

¢ Qué criterio tiene usted sobre el abandono familiar del adulto mayor?

¢ Cuéles considera que son las causas y consecuencias que provoca el abandono en

el adulto mayor?
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¢Usted conoce las politicas que protegen al adulto mayor?

¢Considera que para garantizar la calidad de vida del adulto mayor es importante

la presencia de la familia?

Los profesionales que laboran en la institucion reciben algun tipo de capacitacion

para el cuidado del adulto mayor

SI( ) NO( )
¢Cuales?

¢ Qué acciones ha hecho la institucién para prevenir el abandono del adulto mayor

en las casas asistenciales?
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Anexo 4

Entrevista semi-estructurada a la Directora del centro Gerontoldgico Daniel Alvarez Sanchez
Madre Rosa Agila
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CUADRO DE INVOLUCRADOS

‘ UNIVERSO: Centro Gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez”

POBLACION: Adultos Mayores: 50

Personal del Centro: 8

“Daniel Alvarez

Sanchez”

POBLACIO

N

» Adultos

Mayores

50

Mantener su
movilidad y
motricidad y
memoria.
Tener las
necesidades
humanas

necesarias

Mayor

Cae en depresion

al verse solo

Aislamiento

UNIVERSO GRUP INTERES PROBLEMA |CONFLICTO

O S S
Centro Adulto |+ Mejorar la |Lafamiliano  |Que no exista la
Gerontoldgico  mayor calidad de vida \visita al adulto  predisposicion del

adulto mayor.

Que no haya el
material
necesario para
realizar cada una
de las actividades
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« Personal del Se van
deteriorando
centro: sus habilidades
y destrezas
8
MUESTRA Personal | + Capacitaciones | No tienen Que no haya el
del centro de temas capaciones tiempo necesario
» 20 adultos actuales acerca del para capacitar al
cuidado del personal que
mayores Crear un adulto mayor laboraen la
manual de institucion.
+ 8 personal +
del centro
Anexo 5

CONTEXTO INTERNO

OBSERVACION

El centro gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” es una
institucion que tiene como finalidad dar acogida a los
adultos mayores desamparados, posee una infraestructura
acorde a las necesidades del adulto mayor, como
habitaciones, cocina, comedor, bafios, salon, iglesia. Asi
como también oficina para la directora y Profesionales que
se encargan de su cuidado como: psic6loga, medico, Psico
rehabilitadora y carece de trabajadora social.
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ENTREVISTA

La entrevista fue realizada a la directora del centro
gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” con la finalidad
de recabar informacion y obtener criterios y opiniones
acerca del abandono del Adulto Mayor, la cual pone de
manifiesto que es una problematica que esta latente dentro
de la sociedad que trae consigo consecuencias que son
irreversibles en el adulto mayor ya que el mismo no se
encuentra en las mismas condiciones que una persona
joven. Las causas por la cuales se da el abandono son de
diferente indole.

ENCUESTA

La encuesta fue aplicada a adultos mayores y personal que
labora en la institucion con la finalidad de obtener recabar

informacidn y obtener criterios y opiniones sobre el
abandono familiar del adulto mayor y su calidad de vida,
donde se pudo evidenciar que los familiares se olvidan del
adulto mayor y algunos en su totalidad sufriendo una
despreocupacion total sobre sus necesidades lo que genera
gue no exista una buena calidad de vida en el adulto
mayor.
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PREDIAGNOSTICO

El adulto mayor carece de carifio y afectividad por
parte de la familia.

Son varias las enfermedades que sufre el adulto
mayor al ser abandonado entrando muchas veces en
depresion

La familia tiene despreocupacion por el adulto
mayor y sus necesidades basicas.

El personal no tiene capacitacion constante.

La institucion no cuenta con un reglamento para la
familia al momento que ingresa el adulto mayor al

Centro.
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a) Tema

EL ABANDONO FAMILIAR Y SU IMPACTO EN LA CALIDAD DE VIDA
DEL ADULTO MAYOR DEL CENTRO GERONTOLOGICO “DANIEL
ALVAREZ SANCHEZ” DE LA PROVINCIA DE LOJA, DESDE LA
INTERVENCION DEL TRABAJADOR SOCIAL, PERIODO SEPTIEMBRE 2016-

NOVIEMBRE 2017.
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b) Problematica

La tercera edad o llamada la etapa final de la vida, se inicia aproximadamente a
los 60 afios, y se caracteriza por una creciente disminucion de las fuerzas fisicas, lo
que a su vez ocasiona en la mayoria una sensible y progresiva baja de las cualidades

de su actividad mental.

Segun los estudios demograficos de las Naciones Unidas, en el afio 2000 el

mundo contaban con 590 millones de personas de setenta 0 mas afios de edad y en el
afio 2025 serdn 1100 millones, con un aumento del 224 por 100 en relacién con las
cifras de

1975.

En el Ecuador hay 1°229.089 adultos mayores (personas de mas de 60 afios), la
mayoria reside en la sierra del pais (596.429) seguido de la costa (589.431). En su
mayoria son mujeres (53,4%) y la mayor cantidad esta en el rango entre 60 y 65 afios
de edad, (Villacis, 2011).

El 11% de los adultos mayores vive solo, estd proporcion aumenta en la costa
ecuatoriana (12,4%); mientras que los adultos mayores que viven acompafiados en

su mayoria con su hijo (49%), nieto (16%) y esposo o0 compariero (15%).
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En el sector rural el Adulto Mayor, es definitivamente olvidado por la migracion
de los hijos y familiares que han migrado a la ciudad o al exterior. Sus emociones
sufren un cambio el proceso de olvido transformando en una persona sumamente
sensible. La vulneracién de derechos hacia los adultos mayores es notoria por ser
considerados debiles como los nifios, son observados como una carga mas en el
hogar no como jefes de familia, siendo obligacion de los hijos el cuidado y

proteccion adecuada en esta etapa.

El abandono, es un principio que se rompe ya que la sociedad vive en constante
cambio donde la comunicacién en el nucleo familiar se va perdiendo, mientras que
los sentimientos pasan al olvido y al aislamiento del adulto mayor a centros de

cuidado u asilos.

Previo sondeo preliminar y conversatorio con la Hna. Rosa Agila Directora del
Centro se reconoce problemaéticas relacionadas con: abandono al adulto mayor,
depresion, problemas de diabetes, artritis, enfermedades cardiovasculares, ansiedad,
despreocupacion familiar, problemas sociales, fisicos, y psicolégicos; falta de carifio,

amor por parte de los familiares y vulnerabilidad al adulto mayor.

Mediante aplicacion de encuestas al personal del centro gerontoldgico “Daniel
Alvarez Sanchez” se evidencias algunas problematicas como: la despreocupacion

familiar con un 14.5%, problemas de conducta un 14.5%. y el abandono del adulto
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mayor con el 71%, siendo este el de mayor relevancia al sentirse excluido de la
sociedad y de la familia que se siente cansada al tener a su cuidado a un adulto

mayor, lo cual genera en ellos depresion, ansiedad y se sienten renegados.

El personal que labora en la institucidn menciona que existe un alto porcentaje de
abandono familiar al adulto mayor lo cual genera sentimiento de tristeza en el adulto
mayor. Los porcentajes inferiores mencionan que existe falta de carifio y amor por
parte de los familiares. También manifiestan que existen problemas sociales, fisicos,

psicoldgicos, enfermedades por su misma edad y condicion.

Frente a este contexto la presente investigacion se centra en realizar su estudio de
¢ Como afecta el abandono familiar en la calidad de vida del adulto mayor del
centro gerontoldgico “Daniel Alvarez Sanchez” de la Provincia de Loja, desde la

intervencion del Trabajador Social?
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¢) Justificacion

El abandono familiar al adulto mayor es un problema social de relevancia, que
afecta directamente a sus emociones, salud, sentimientos y relaciones como ser
social; generando un desequilibrio en su personalidad, ademéas de la pérdida de
identidad en la familia. Por lo cual se justifica en lo social porque busca dar
respuesta a este problema, ya que el adulto mayor es un ente principal para la
conservacion de la identidad, valores, cultura y sobre todo constituye la base

familiar.

El centro Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez es una Institucion que brinda
cuidados y acogida en todo aspecto al adulto mayor con una visién de mistica de
atencion al desvalido” en el cual existen problematicas que afectan al adulto mayor
pero la de mayor relevancia es el abandono, el mismo que dara respuesta generando
bienestar al adulto mayor. Los beneficiarios de la presente investigacion seran como
ente principal el adulto mayor, la familia y el contexto social.

En lo académico se justifica porque estd fundamentada en las politicas y
lineamientos de la Universidad Nacional de Loja, designados para la Carrera de
Trabajo Social permitiendo el adecuado desarrollo y factibilidad de la investigacién
previo a optar por el titulo de Licenciada en Trabajo Social, y de esta manera

vincular con la sociedad los conocimientos obtenidos a través de la praxis.
Finalmente, como futura Trabajadora Social permitira poner en préactica las
habilidades y destrezas adquiridas, para contribuir al mejoramiento de la convivencia

y desarrollo integral del adulto mayor y por ende a la solucion de problemas sociales.
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d) Objetivos

Objetivo general

» Elaborar una propuesta de intervencién social, encaminada al
mejoramiento de la calidad de vida del adulto mayor del centro
gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” mediante estrategias que aborden

el abandono familiar

Obijetivos especificos:

* Fundamentar tedrica y metodoldgicamente las categorias de anélisis:
abandono familiar del adulto mayor, calidad de vida y la intervencion del
trabajador social.

» Determinar causas y consecuencias del abandono familiar en el adulto
mayor para sustentar las categorias de analisis.

» Crear una propuesta de intervencion social a la institucion que actie frente
al abandono familiar del adulto mayor, desde el enfoque del trabajador

social.
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e) Marco teorico

Epigrafes

Adulto mayor

Abandono del adulto mayor

Familia

Calidad de vida

Trabajo social y adulto mayor
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Epigrafe |

Adulto mayor

La OMS define Adulto Mayor (AM), a la persona mayor de 65 afios y a partir de
1982 introduce el concepto de funcionalidad en este grupo etario, definiendo el
estado de salud entre los envejecidos, no en términos de déficit, sino de
mantenimiento de la capacidad funcional. Las politicas internacionales estan
orientadas a un cambio en la concepcion de la vejez, considerandola como una etapa
de vida activa, en la que se puede lograr el maximo de autonomia individual y la
posibilidad de autorrealizacion. En algunos sujetos la adaptacion a los cambios de la
vejez no se produce, y se generan dafios que pueden ser irreversibles (Hechavarria.,
2002).

Segun los criterios de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se define
como adulto mayor o anciano toda persona mayor de 60 afios, subdivididos en las

siguientes categorias:

Terceraedad: 60— 74 afios

Cuarta edad: 75 — 89 afios

Longevos: 90 — 99 afios
Centenarios Mas de 100 afios
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El Ministerio de Inclusién Econdmica y Social menciona que a corto y mediano

plazo si se cuenta con el concurso activo de la familia y la comunidad. Para definir el
concepto de las personas adultas mayores, los tratadistas han recurrido a diferentes
doctrinas e interpretaciones, considerandolos como un grupo etario que comprende
personas que tienen mas de 65 afios de edad. Por lo general, se considera que los
adultos mayores, solo por haber alcanzado este rango de edad, se los reconoce como

pertenecientes a la tercera edad o ancianos.

Nora Hilda Gonzéalez Quirarte (2016) EI envejecimiento es un proceso natural,

progresivo e inevitable de todo ser humano que inicia en el momento del nacimiento
y culmina hasta la muerte. La poblacion mundial avanza paulatinamente hacia el

envejecimiento de su estructura por edades. (World Population Prospects, 2002).

Fernandez Ayora Amable (2005). Menciona que la expresidén que designa a la
persona que ha sobrepasado de la edad normal de retiro. Se usa a veces para referirse
a las personas mayores de 65 afios. El gerontélogo francés Huet propuso designar a

esta etapa como la tercera edad, denominacion que ha adquirido una gran difusion.

Cristina Filardo Llamas (2011). Menciona que el envejecimiento es el conjunto de
transformaciones que aparecen en el individuo a lo largo de la vida. Se trata de
cambios bioquimicos, fisiologicos, morfologicos, sociales, psicolégicos Yy
funcionales. La edad efectiva de una persona puede establecerse teniendo en cuenta
diversas consideraciones que nos permiten diferenciar cuatro tipos de edad:

cronoldgica, fisioldgica, psiquica y social
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Epigrafe 11

ABANDONO DEL ADULTO MAYOR

En esta concepcion, hoy, los adultos mayores (considerados de 60 afios 0 méas de
edad en la Ley de los Derechos de las Personas Adultas Mayores), son seres
marginados y vulnerables en su condicion humana, situaciones sociales que derivan
de la inseguridad social y econémica a la que se enfrentan, por lo que muchos de
ellos viven en una constante lucha por integrarse a la sociedad, y muchas veces a sus

propias familias (Arzate et al., 2007)

Segun Estrada Rueda Daniel (2008) El abandono se da cuando los familiares
directos se desentienden de las condiciones de vida del anciano, bien por indiferencia
o relaciones abiertamente conflictivas, o por residir en poblaciones distintas. El
mayor se enfrenta no sélo a la soledad, sino a las tareas cotidianas que se vuelven

situaciones de alto riesgo en las que es abandonado a su suerte.

El abandono supone la desercion por un individuo que ha asumido el papel de
cuidador o por la persona que tiene la custodia fisica. Algunos autores incluyen este
tipo de maltrato dentro de la categoria de negligencia (Bass et al.,2001; Brandl y
Horan, 2002), mientras que otros se refieren al abandono como categoria

independiente (Lafata y Helfrich, 2001).
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Epigrafe 111

FAMILIA

El término familia procede del latin familia, "grupo de siervos y esclavos
patrimonio del jefe de la gens", a su vez derivado de famuilus, "siervo, esclavo". El
término abrié su campo semantico para incluir también a la esposa e hijos del pater

familias, a quien legalmente pertenecian, hasta que acabé reemplazando a gens.

La familia, segun la Declaracion Universal de los Derechos Humanos, es el
elemento natural y fundamental de la sociedad y tiene derecho a la proteccion de la
sociedad y del Estado. En muchos paises occidentales, el concepto de la familia y su
composicion ha cambiado considerablemente en los Gltimos afios, sobre todo, por los

avances de los derechos humanos y de los homosexuales, (Hadjadj, 2014).

Mercedes Zavala G (2006) El principal sistema social del anciano y el apoyo que
recibe viene de su familia. Se trata de una unidad social sujeta a las presiones y
condiciones de su entorno cultural, econémico y politico de un momento dado. La
definicion méas aceptada del concepto de familia es la de varias personas relacionadas
por los lazos de parentesco, sanguineos, de matrimonio o por adopcion. Tales

personas pueden compartir un mismo techo o habitar en viviendas separadas.

Segun IndaEstrada Lauro (2014) La familia como la manera pequefia de sociedad,
es la arena donde se permite toda suerte de ensayos y fracasos en un ambiente de
proteccion, de tolerancia, de firmeza y de carifio. Es un medio flexible y atenuante,

que limita y que contiene, y al mismo tiempo que sirve de traduccion de un mundo
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interno cadtico, a uno mas claro y significativo y de los estimulos masivos de una

sociedad incomprensible a una sociedad méas organizada

Tipos de familia

Familia nuclear, padres e hijos (si los hay); también se conoce como «circulo
familiar»; Familia extensa, ademas de la familia nuclear, incluye a los abuelos, tios,
primos y otros parientes, sean consanguineos o afines; Familia monoparental, en la
que el hijo o hijos vive(n) s6lo con uno de los padres; Otros tipos de familias,
aquellas conformadas Gnicamente por hermanos, por amigos (donde el sentido de la
palabra "familia" no tiene que ver con un parentesco de consanguinidad, sino sobre
todo con sentimientos como la convivencia, la solidaridad y otros), etcétera, quienes

viven juntos en la mismo espacio por un tiempo considerable.
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Epigrafe IV

CALIDAD DE VIDA

Calidad de vida es una expresion linglistica cuyo significado es eminentemente
subjetivo; estd asociada con la personalidad de la persona, con su bienestar y la
satisfaccion por la vida que lleva, y cuya evidencia esta intrinsecamente relacionada
a su propia experiencia, a su salud y a su grado de interaccion social y ambiental y

en general a multiples factores, (Vera, 2007).

Maria Teresa Bazo (1998) manifiesta que la calidad de vida en la vejez “tiene que
ver con la seguridad econémica y con la inclusion social que se asegura por medio

de infraestructuras de apoyo y redes sociales”.

Calidad de vida es un concepto que hace alusion a varios niveles de
generalizacion pasando por sociedad, comunidad, hasta el aspecto fisico y mental,
por lo tanto, el significado de calidad de vida es complejo y contando con
definiciones desde sociologia, ciencias politicas, medicina, estudios del desarrollo,
etc.

Hay muchos tipos de condiciones de vida:

Condiciones econémicas

Condiciones sociales

Condiciones politicas

Condiciones de salud
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Condiciones naturales

La calidad de vida se evalta analizando cinco areas diferentes. Bienestar fisico
(con conceptos como salud, seguridad fisica), bienestar material (haciendo alusion a
ingresos, pertenencias, vivienda, transporte, etc.), bienestar social (relaciones
personales, amistades, familia, comunidad), desarrollo (productividad, contribucion,
educacion) y bienestar emocional (autoestima, mentalidad, inteligencia emocional,

religién, espiritualidad).

Epigrafe V

Trabajo Social

Gortari indica que el procedimiento l6gico, rigurosamente planeado y disefiado
que se establece para descubrir las formas de existencia en los procesos objetivos de
la realidad; desentrafiar sus conexiones internas, generalizar y profundizar en su

conocimiento y demostrarlo con rigor racional; asi como incidir en su desarrollo.

TRABAJADOR SOCIAL Y EL ADULTO MAYOR

El trabajador social interviene con individuos que se enfrentan a situaciones
dificiles pero temporales, y que no pueden resolver o enfrentar a los problemas

emergentes con sus recursos habituales.

» Potenciar la atencién integral al adulto mayor.
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Proyectar el trabajo social y sus ejecutores en la comunidad en funcion de
la atencion integral al adulto mayor.

Incentivar en las instituciones y actores de la comunidad la necesidad de
atender de manera integral al adulto mayor.

Fomentar la preparacion del grupo de trabajo comunitario en funcion de
alcanzar resultados superiores en la atencion integral de los adultos
mayores en la comunidad.

Favorecer el desarrollo activo del adulto mayor y la utilizacién de sus
potencialidades como recurso para el ejercicio del trabajo social en la

comunidad.
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f) METODOLOGIA

El disefio de la investigacion se basara en las modalidades basicas investigativas:
de campo, documental, bibliogréafica y experimental aunado a ello con los niveles
exploratorio, descriptivo, correlacional y explicativo que se llevaran a cabo mediante

el método cientifico

Método cientifico

El método cientifico es una serie ordenada de procedimientos; formado por reglas
y principios coherentemente concatenados con el cual se procederd a obtener la
informacidn. Este método engloba cuatro métodos auxiliares: inductivo, deductivo,
analitico y sintético que permitiran al investigador estar en contacto directo con la

realidad. A continuacion, se detallan los métodos:

Meétodo inductivo

Es el razonamiento que, partiendo de casos particulares, se eleva a conocimientos

generales. La induccién puede ser completa o incompleta.

Mediante la investigacion de campo y el nivel exploratorio, el investigador
tomara contacto directo con los Adultos mayores del Centro gerontologico “Daniel
Alvarez Sanchez” para conocer la realidad en la que se encuentran. Ademas de la
obtencion de informacion de forma directa tanto con el adulto mayor como con el

personal que labora en la institucion y mediante este método se sabrd si la
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problematica a nivel mundial se relaciona con el contexto a desarrollar y a su vez

analizar las consecuencias desconocidas para llegar a un conocimiento previo.

Para la cual se aplicara la observacion directa que permitirad realizar un analisis
empirico y a su vez conocer el contexto de la realidad durante el proceso de la

investigacion valiéndose de la ficha de observacion.

Método deductivo

Consiste en encontrar principios desconocidos, a partir de los conocidos. También

sirve para descubrir consecuencias desconocidas, de principios conocidos.

El método deductivo permitira conocer el contexto general. Esto mediante la
bibliografia documental que posibilitara conocer las diferentes concepciones de
autores sobre el abandono familiar del adulto mayor y la obtencién de informacion a
través de fuentes primarias, secundarias, terciarias y realizando un contraste desde
las diferentes posiciones de los autores argumentando y fundamentando

correctamente el marco tedrico.

Mediante la tecnica de fichaje la cual servird para recolectar y almacenar
informacion, mediante las fichas bibliograficas, con la finalidad de adquirir
informacion acerca del objeto de estudio permitiendo una estructuracion ordenada y

logica.
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Método analitico

Consiste en la extraccion de las partes de un todo, con el objeto de estudiarlas y

examinarlas por separado, para ver, por ejemplo, las relaciones entre las mismas.

El método analitico se lo utilizar& para realizar un andlisis critico de las variables
que componen el problema objeto de estudio mediante el nivel descriptivo donde se
dara a conocer las caracteristicas de la realidad en que se encuentran los Adultos
mayores del Centro gerontologico “Daniel Alvarez Sanchez” mediante la obtencion
de informacion tomada tanto con el adulto mayor como con el personal que labora
en la institucion. Asi mismo se establecera la correlacion entre causa - efecto del

problema a investigar mediante su manipulacion.

Se llevara a cabo mediante la aplicacion de entrevistas a los adultos mayores que
se encuentren en la capacidad de responder para conocer la realidad en la que se
encuentran, mediante una guia que constara de cinco preguntas 0 mas encaminadas a

recabar informacion acerca de la situacion del problema objeto de estudio.

Meétodo sintético

Esta dirigido a modelar el objeto mediante la determinacién de sus componentes,

asi como las relaciones entre ellos.

El método sintético permitira realizar un analisis del abandono familiar del adulto

mayor, mediante la exploracion de cada categoria de analisis. y conjuntamente con el
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nivel correlacional se medira el grado de relacion existente entre la variable
dependiente (abandono familiar) e independiente (calidad de vida) que se encuentran
inmersos en la investigacion. A través del nivel explicativo se buscara comprender
el abandono del adulto mayor, encontrando las causas u origen del mismo de manera
cientifica coadyuvando a la seleccion de instrumentos pertinentes para la obtencion

de informacion, orientando asi al disefio de una propuesta de accion participativa.

La encuesta serd la que ayude a recabar la informacion pertinente mediante un
cuestionario que contendrd preguntas abiertas y cerradas dirigidas a los adultos
mayores y personal administrativo y equipo técnico que labora en el centro
gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” para conocer las causas y efectos del objeto

de estudio.

Poblacion y muestra
Poblacion

Se investigara a los usuarios del centro gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez”
cuya poblacion es de 50 adultos mayores, personal administrativo y equipo técnico

que labora en la institucion.
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Muestra

De acuerdo al muestreo no probabilistico decisional el investigador tomara al
grupo humano de 20 adultos mayores del Centro Gerontologico “Daniel Alvarez
Sanchez”, asi como también con los profesionales y personal que labora en el centro

gerontoldgico equivalente a 8 personas.
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g. Cronograma de Trabajo

Ne Meses- Noviemb Diciembr ~ Ener Febrer Marzo  Abril May Juni | Julio  Agosto Septiembre Octubr =~ Noviemb Diciembre Enero Febrer Marzo  Abril
re €l (0] (0] 0 0 (5 re (0]
m\
1 Sondeo preliminar X X
(Anélisis de
Contexto)
Diagnostico: X
2 Encuesta piloto
; Identificacion y X
priorizacion de
problematicas
4 Seleccion del objeto X
de estudio
5 Revision de X
Literatura
6 Elaboracion del X
proyecto
7 Elaboracion del X

Marco Tedrico
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10

11

12

13

14

15

16

Elaboracion y

Aplicacion de Encuestas

Recoleccion de
Informacioén
Procesamiento de
datos
Analisis y discusion
de resultados
Conclusiones y
recomendaciones
Elaboracion de
propuesta
Redaccion del
Informe Final
Presentacion del
Informe Final
Sustentacion y

Defensa del Informe
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h) Presupuesto y financiamiento

La elaboracion y desarrollo de la presente investigacion contara con la utilizacion
de recursos materiales y econémicos, mismos que en su totalidad seran financiados

por la autora.

h.1.1. Recursos materiales

Para el presente trabajo se utilizara el siguiente material:

Internet

* Impresiones

» Copias

« Computador

* Transporte

» Materiales de Escritorio
» Cémara fotogréafica

» Proyector o infocus

* Anillado

» Empastado

« CD

h.1.2. Recursos Econémicos

Los valores monetarios necesarios se estiman en 679. 80 dolares americanos, los

mismos que se detallan a continuacion:
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ITEMS RECURSOS ECONOMICOS

DETALLES

Internet 9/m 20.50
Impresiones 700 0.15
Copias 1.500 0.02
Transporte - 0.30
Materiales de Escritorio - 0.50
Materiales 4/h 10.00
audiovisuales

Anillado 3 2.00
Empastado 5 16.00

CD
SUBTOTAL

Imprevistos

TOTAL
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UNIDAD VALOR

UNITARIO

TOTAL

184.50

105.00

30.00

81.00

35.00

40.00

6.00

80.00

5.00

566.50

113.30

679.80
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h.- Anexos

1. Encuesta aplicada al personal que labora en el Centro Gerontoldgico “Daniel

Alvarez Sanchez” con la finalidad de conocer la problematica relevante de la

Institucién.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE LOJA

AREA JURIDICA, SOCIAL Y ADMINISTRATIVA

Carrera de Trabajo Social

Como estudiante de la Universidad Nacional de Loja, Area Juridica Social y
Administrativa, Carrera de Trabajo Social, al estar cursando el octavo ciclo, me
dispongo a realizar la investigacion y elaborar el proyecto de titulacion, razén por la

cual le solicito contestar las siguientes preguntas.

Preguntas:

¢Coémo percibe la realidad del adulto mayor abandonado en la institucion?
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¢Cual es la problematica de mayor relevancia?

¢ Qué sugerencias daria para el tratamiento del adulto mayor en la situacion
actual?

Gracias por su colaboracion
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2.- Matriz de contexto institucional

Contexto social donde se da la problematica

Ambito Social

ANTECEDENTES

Lugar

Ubicacion

Centro gerontoldgico

La Provincia de Loja,

“Daniel Alvarez Canton Loja,

Sanchez” Parroquia el Valle,
Barrio Jiipiro
Av. Salvador
Bustamante Celi y
Agustin Carridn Palacios
SIN

Historia

Fue fundada en 1936
por el filantropo
Daniel Alvarez
Séanchez.

Mision: cuidados en
todo aspecto, ademas
catequesis, educacion
para la salud.

Poblacion Actual:

Actualmente en el acilo
se encuentran 50 adultos

mayores.

El 28 de Julio de 1936, hacia su testamento
D. Daniel Alvarez Burneo y en su clausula
XV disponia: « Dejo el remanente de mis
bienes al Ilustre Municipio de Loja, para que
lo invierta en uno o més Establecimientos de
Beneficencia en favor del pueblo pobre,
urbano y rural... ».

La fortuna que dejaba era cuantiosa; se
podria calcular en unos dos millones de
ddlares. La Junta Administrativa no se ocupd
de cumplir la voluntad del testador y si de
aprovechar el capital en beneficio propio.
Gran parte de dicho legado desaparecio.
Segun la voluntad de D. Daniel, se establecio
una JUNTA ADMINISTRATIVA para la

gerencia de las distintas obras que dejaba y
que fueron las siguientes:

172




Vision: mistica de
atencion al desvali

SONDEO

El dia miércoles 30 de noviembre del 2016 se
realizo el sondeo a la directora del Centro
Gerontolégico “Daniel Alvarez Sanchez” quien
manifestd que las problematicas que existen es la
depresién ya que la mayoria de los adultos
mayores son personas que los llevan de la calle
que pasan solos abandonados y que el encierro al
que llegan y el no poder estar a sus anchas los
deprime.

Asi mismo exteriorizo que se derivan problemas
de salud como: diabetes, artritis, problemas al
corazon.

La Hermana Rosa expreso que El factor que
influye para que los adultos lleguen al acilo es

INSTITUTO TECNICO INDUSTRIAL Y
AGRICOLA DANIEL ALVAREZ
BURNEO. HOSPICIO DE ANCIANOS
DANIEL ALVAREZ SANCHEZ, en honor
de su padre.

TALLER PARA SENORITAS AMALIA
EGUIGUREN, en honor de su esposa.
DESAYUNO ESCOLAR AMALIA
BURNEO, en recuerdo de su madre.
ORFELINATO DANIEL ALVAREZ

EGUIGUREN, a nombre de su hijo.
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econémico ya gque son de escasos recursos
econdmicos o en algunos casos son abandonados
en el campo ya que no tienen hijos son solteras
(os) y algan familiar cercano los lleva para que
tengan una mejor calidad de vida. Aunque el 25
% de los adultos si tienen familiares, pero por
motivos de trabajo y tiempo no se pueden hacer
cargo de ellos, pero los fines de semana llegan a

visitarlos.

Herramientas

LOS MEDIOS UTILIZADOS:
Observacion de contexto
Entrevista no estructurada (Hermana Rosa Agila

Directora del Centro Gerontoldgico “Daniel

Alvarez Sanchez”).

Encuestas estructuradas (personal que labora en
la institucion)

PROBLEMATICAS
Abandono del Adulto Mayor
Depresion

Problemas de diabetes

Artritis

Enfermedades cardiovasculares
Ansiedad

Despreocupacion familiar problemas,
sociales, fisicos y psicoldgicos falta de
carifio y amor por parte de los

familiares
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vulnerabilidad

PROBLEMA DE MAYOR INCIDENCIA

Mediante el conversatorio con la Hermana Rosa Agila directora del centro gerontoldgico y las
encuestas aplicadas al personal que labora en la institucion mencionan que el problema de mayor

relevancia es el abandono del adulto mayor

DIAGNOSTICO

EVIDENCIAS EMPIRICAS

Con la aplicacion de técnicas de investigacion
como la entrevista no estructurada y aplicacién de
encuestas se pudo conocer las diferentes
probleméticas que existen en la institucion. El
abandono familiar generado por diversas razones
como la falta de responsabilidad por los hijos, la
pobreza, la falta de aplicabilidad de las politicas
que protegen al adulto mayor, la falta de
concientizacion de la importancia del adulto
mayor, el cansancio de la familia de tener al
adulto mayor puesto que ya no produce y porque

no mencionar la migracion de familiares que

Mediante las encuestas realizadas en el centro
gerontologico “Daniel Alvarez

Sanchez” se evidencias algunas
probleméticas como: el abandono familiar
por diversas razones, ya que vive excluido de
la sociedad, la familia se siente cansada de
tener al adulto mayor puesto que ya no
produce lo cual genera en ellos depresion,
ansiedad y se sienten renegados sin deseo de
realizar ninguna actividad.

El 85% del personal que labora en la
institucién menciona que existe abandono
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afecta de manera directa al adulto mayor en su
calidad de vida llevando a la creacion de
problemas como la desolacion, depresion, re

negacion, enfermedades dejandolo al adulto

mayor sin deseo de realizar ninguna actividad. ya

que vive excluido de la sociedad

familiar lo cual genera sentimiento de tristeza

en el adulto mayor.

El 42. 5% manifiestan que existe falta de
carifio y amor por parte de los familiares
mientras que el 14.5% mencionan que
existen problemas sociales, fisicos y
psicoldgicos; ademas se ve soledad,
depresion, vulnerabilidad y enfermedades
por su misma edad y condicion Asi
mismo exteriorizan que las problematicas
de mayor relevancia son: el abandono del
adulto mayor con el 71% seguido de la
despreocupacion familiar con un 14.5% y
finalmente la conducta con un

14.5%.

Manifiestan que el adulto mayor deberia
pasar as tiempo con su familia, con sus hijos
ya que solo asi viendo a su familia se
sentirian bien. Ademas, se deberia mencionan
que el adulto mayor deberia ser
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cuidado y tratado a tiempo en su hogar para
que no haya abandono por lo cual los
familiares deberian visitara ala adulto mayor
ya que deben ayudar como familia a la

institucion.

SITUACION ACTUAL DEL PROBLEMA

BIBLIOGRAFIA DE REFERENCIA

La tercera edad o llamada la etapa final de la
vida, se inicia aproximadamente a los 60 afios, y
se caracteriza por una creciente disminucién de
las fuerzas fisicas, lo que a su vez ocasiona en la
mayoria una sensible y progresiva baja de las

cualidades de su actividad mental.

Segun los estudios demogréaficos de las Naciones
Unidas, en el afio 2000 el mundo contaban con
590 millones de personas de setenta 0 mas afos
de edad y en el afio 2025 seran 1100 millones,
con un aumento del 224 por 100 en relacién con

las cifras de 1975.
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eles-abandono-familiar-adulto-

mayorchijchipani/niveles-abandono-
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Manual de sociologia gerontoldgica,
Indicadores de calidad de vida, Nuria

Rodriguez Avila, Barcelona 2006 | edicion.

177



http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos5/ornaun/ornaun.shtml
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1
http://www.monografias.com/trabajos98/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani/niveles-abandono-familiar-adulto-mayor-chijchipani.shtml#ixzz4Rvg6BOS1

En el Ecuador hay 1°229.089 adultos mayores
(personas de mas de 60 afios), la mayoria reside
en la sierra del pais (596.429) seguido de la costa
(589.431). En su mayoria son mujeres (53,4%) y
la mayor cantidad esta en el rango entre 60 y 65
afios de edad

El 11% de los adultos mayores vive solo, esta
proporcion aumenta en la costa ecuatoriana
(12,4%); mientras que los adultos mayores que
viven acompafiados en su mayoria viven su hijo

(49%), nieto (16%) y esposo o compariero (15%)

Y esto no solo es un problema para el Ecuador en
general sino también para el resto de paises de la
region de Ameérica Latina ya que era un
continente con alta poblacién joven, esto quiere
decir que a través de los afios que van pasando la
poblacidn se ird convirtiendo en unas sociedades

mas envejecida.

En el sector rural el Adulto Mayor, es
definitivamente olvidad por la migracion de los
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hijos y familiar que han migrado a la ciudad o al
exterior. Sus emociones sufren un cambio el
proceso de olvido transformando en una persona
sumamente sensible, afectando sus emociones,
por lo tanto, cae en el cuadro de depresion, y las
consecuencias son las enfermedades que van

afecta poco a poco.

Por lo tanto, iran tomando efecto otros tipos de
vulneraciones de derechos hacia los adultos
mayores, por ser débiles como los nifios, los
familiares estan en una obligacion a atenderlos
por eso ellos ya no son visto como la cabeza del
hogar o familia si no son observados como una
carga.

El abandono, es un principio que se rompe cada
vez ya que la sociedad vive en un constante
cambio donde la comunicacion dentro de un
nucleo familiar se va perdiendo, mientras que los
sentimientos pasan al olvido y al aislamiento del
adulto mayor en centros de cuidado u asilos.
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