I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la actualidad, € panorama estadistico a nivel mundial revela un progresivo
enve ecimiento poblacional, siendo ésta una realidad generalizada de la cual (segin

estudios realizados en Chile), Boliviano esta exenta.

De acuerdo a datos del dltimo censo de 1992, aproximadamente un 7% de la
poblacién chilena es mayor de 60 afos, o que representa una cifra absoluta de

alrededor de 1.000.000 de personas en este grupo etéreo.

Las proyecciones demogréficas estiman que esta cifra ascendi6 a 1.250.000
personas, es decir a 7,7% de la poblacion total en e afio 2005 y bordeard alrededor
del 10% en € afio 2020.

Esta tendencia es generalizada en todos los paises y tendra implicancias directas en
las politicas publicas, ya que habra nuevas demandas desde este segmento etareo,
tanto cuantitativas (mayor cantidad de personas adultas mayores) como cualitativas
(nuevo tipo de necesidades que no han sido abordadas por sistemas tradicionales de
proteccidn socia) y se constituye en un desafio para los profesionales que trabajan
con esta poblacién y para la sociedad en su conjunto, un tipo de sociedad donde,
predomina la diaéctica de la produccion y e consumo, de la oferta y la demanda,
donde el mensge es claro que para ser tomado en cuenta hay que producir y

consumir.

Esta forma de vida es una gran limitante para el adulto mayor que a causa de su edad

yano es productivo en e sentido de trabajar, y cuyo consumo se va limitando.

A pesar de la tendencia clara en alza de la presencia de personas adultas mayores en
la sociedad, con todas las desventajas e implicancias econdmicas, familiares, sociales,

culturales y politicas que este hecho puede traer consigo y mas alla de las estadisticas
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descriptivas de tipo socio demografico, hay una seria escasez en nuestra formacion
profesional de un conocimiento actualizado y especializado acerca de las necesidades

de los adultos mayores.

“Se hace necesario por parte de los psicélogos, contar con un conocimiento mas
adecuado de la psicologia de la vgjez, 1o que supone también un cambio de actitud

respecto de la psicologia en general’’(Monedero C;1959:612)

Las investigaciones referidas a este sector poblacional con las que se cuenta en
nuestra universidad son escasas y estan orientadas a investigar: € nivel de deterioro
intelectual y cambios socioafectivos en ancianos del hogar “Santa Teresa de Jornet” y
la actitud del adulto mayor de Tarija hacia laindependencia de |os hijos, mismos que
no son del conocimiento de los estudiantes de la carrera de psicologia. Se destaca €
interés de un estudio realizado por la MSc. Susana Schmiedl y colaboradores,
referido a: “Calidad de vida del adulto mayor del Departamento de Tarija-Bolivia”.
Trabajo socializado por € grupo de investigadores, mismo que sin embargo no se
encuentra en forma impresa en la biblioteca de la Facultad de Humanidades, por lo
gue los datos que se citan fueron recabados de entrevistas a la Directora de la

investigacion, como fuente directa de informacion.

Por |o tanto, en & contexto social, profesional es poco o que se conoce de |os adultos
mayores, de sus opiniones, creencias y |0 que hacen en esta etapa de su vida para
sobrellevarla dignamente. Asi mismo es notorio € limitado interés de autoridades

politicas hacia este sector de la sociedad bolivianay tarijefia.

Existe apoyo internacional que se solidariza con nuestra realidad pero es evidente
gue no es suficiente y que se debe enfatizar en € estudio de estas personas para

atender sus necesidades.



En Bolivia la Agencia de los Estados Unidos para € Desarrollo (USAID-Bolivia),
gjecuta programas de equipamiento en albergues para beneficiar a las personas de la
tercera edad desde 1964, actualmente lo hace en las ciudades de Potosi y Sucre,
apoyando de manera conjunta con las autoridades en la construccién y remodelacion
de abergues para adultos mayores, tomando en cuenta que constituyen una sentida

necesidad en € pais.

Se trata de fondos comunitarios de cooperacion que estan destinados a responder a
necesidades de este grupo de personas, pero en estos abergues solo se les brinda

alimento y servicios médicos.

Estos proyectos han sido creados para las personas de escasos recursos econoémicos,
en estado de abandono o en riesgo bio-psicosocia y no se puede atender a mas de
sesenta personas con alimentacion. Esto indica lo poco que se logra hacer en e pais

por este sector poblacional y sus grandes requerimientos.

Al llegar a una edad adulta, las personas observan como los ambientes van
cambiando para €ellos, la dificultad para la socializaciéon se agudiza, acompariada de
tintes de marginacion social. El adulto mayor se encuentra sin las herramientas que le
permitan la adaptacién, a carecer de ellas le es dificil adquirir nuevos hébitos, y

adaptarse alas nuevas circunstancias.

Los adultos mayores son una poblacion significativa en nuestra sociedad, existieron
siempre y un dia seremos nosotros esos adultos mayores y pasaremos por 10 mismo.
Asi, pueden parecer como personas ago rigidas, agresivas y de féacil irritabilidad,

debido alas dificultades en la adaptacion y la pérdida de autonomia.

No obstante a todas estas desventgjas a las que se enfrentan los adultos mayores,

debemos considerar que es importante su autoval oracion, indagando como les afecta



dejar de vivir en su seno familiar donde la interrelacion con sus hijos era su forma de

viday ahora deben vivir apartados, en unainstitucion.

La redlidad del adulto mayor es que vive ahora su adultez en una institucién con
menos oportunidades de compartir con los hijos y amistades. El como sobrelleva esta
realidad dependerd en gran medida de la relacidn que tuvieron con su familia antes de
lainstitucionalizacion para que ésta sea cordia y afectiva; depende también e inciden

los motivos por los cuales el adulto mayor estd ahora en unainstitucion.

Estas causas pueden ser diversas, |0 mas comin es porque los hijos y familiares no
cuentan con recursos econdmicos para hacerse cargo del adulto mayor, también esta
lafalta de un techo propio, la migracion de los hijos en busca de fuentes de trabgjo o
mejores salarios, la salud deteriorada del anciano que necesita de persona

especializado en sus cuidados, etc.

En & departamento de Tarija € Unico asilo con € que se cuenta es € de “Santa

Teresade Jornet” donde e adulto mayor puede vivir de manera permanente.

En & afén de descubrir méas claramente esta realidad es que se decide estudiar la
actitud frente a su institucionalizacion por parte de los adultos mayores internados en

el asilo.

Al indagar sobre las actitudes que elos tienen frente a su situacion de
ingtitucionalizados, se podra analizar esta forma de vivir su vejez fuera del seno

familiar. Es asi que surge como pregunta de investigacion:

¢Cudl es la actitud que tienen los Adultos Mayores del Asilo “Santa Teresa de

Jornet” de la Ciudad de Tarija frente a su institucionalizacién?



1.2 JUSTIFICACION

La finalidad de esta investigacion pretende determinar cud es la actitud que tienen
los adultos mayores, es decir sus opiniones, sentimientos y conductas frente a su
institucionalizacién en el Asilo “Santa Teresa de Jornet” de la ciudad de Tarija, para

determinar de qué manera afrontan ellos e vivir su vejez en unainstitucion.

La informacion obtenida serd valiosa para coadyuvar posteriormente procesos de
modificacion y/o acomodacion que permitan lograr € bienestar de este segmento

poblacional, que forman un importante sector de nuestra sociedad.

En el aspecto tedrico este estudio pretende ofrecer los conocimientos necesarios que
indican € nivel de aceptacion o rechazo frente a una vida asilar y conocer como
afrontan los adultos mayores € vivir separados del seno familiar. Los datos que se
obtuvieron indican las opiniones, sentimientos y las conductas que asumen los

ancianos dentro de lainstitucion.

En & aspecto practico, los resultados de esta investigacion pretenden ser Utiles a las
familias, debido a que en base a los resultados se puede comprender las necesidades
por las que atraviesan sus familiares adultos, pudiendo asi brindar alternativas que

favorezcan su bienestar.

También puede ser Util alas instituciones que trabgjan con este importante sector de
la poblacion que son los adultos mayores, para que en base a los resultados obtenidos
puedan tener una vision de como se sienten estas personas que estan bao su
responsabilidad y puedan planificar estrategias de adecuacion a sus necesidades y

demandas.

El aporte tedrico de esta investigacion presume un primer estudio orientado a conocer

las actitudes de los adultos mayores frente al hecho de vivir esta etapa de su vida en
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una ingtitucion. En adelante se podrian realizar trabajos de investigacion dirigidos a
este sector para lograr mayor conocimiento y elaborar programas de intervencion,
apoyo, comprension, sensibilidad, tanto desde una perspectiva de la psicologia como

delasociedad y familiar para con las personas de latercera edad.

Los resultados indican € tipo de actitud que tienen los adultos mayores ante la
separacion del hogar que formaron, donde eran productivos para la sociedad y la

familia, ahorainstitucionalizados y sin fuerzas paratrabajar.

El aporte metodoldgico de esta investigacion es e instrumento propuesto para la
medicion del objeto de estudio (Escala de Likert) que fue validada y podra ser
utilizada en otras investigaciones y poblaciones similares donde se quiera conocer las

actitudes, por giemplo en asilos de otros lugares.

Se considera que la actitud es una estructura psiquica completa, en la cua intervienen
elementos cognitivos, afectivos y conductuales. Pero principalmente las actitudes
permiten predecir las conductas y |o que busca este estudio es predecir qué conductas
manifiestan los adultos mayores del asilo Santa Teresa de Jornet de la ciudad de
Tarijafrente a su ingtitucionalizacién en base alos componentes de la actitud, lo cua

es proyectado en predisposi ciones comportamental es favorables o desfavorables.



DISENO TEORICO

2.1 Problema cientifico

¢Cud eslaactitud que tienen los adultos mayores del Asilo “Santa Teresa de Jornet”

delaciudad de Tarijafrente a su ingtitucionalizacion?

2.2 Objetivos

2.2.1 Objetivo general

7
°

Determinar la actitud que tienen los adultos mayores del Asilo “Santa Teresa de

Jornet” de la ciudad de Tarijafrente a su institucionalizacion.

2.2.2 Objetivos especificos

X3

%

7
A X4

X/
°

Describir los conocimientos, opiniones y creencias que tienen los adultos mayores
institucionalizados.

Analizar los sentimientos y emociones de |os adultos mayores.

Describir las conductas de | os adultos mayores institucionalizados.

Indagar la presencia o no de disonancia cognitiva en la actitud de los adultos

mayores.

2.3 Hipotesis

Los adultos mayores en el Asilo “Santa Teresa de Jornet” de la ciudad de Tarija

presentan una actitud positiva, caracterizada por un componente cognitivo de
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opiniones favorables, sentimientos de aceptacion y una tendencia comportamental

positiva en relacion a su institucionalizacion.
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2.4 OPERACIONALIZACION

DE VARIABLES

relacién a un objeto
social (la
institucionalizacién),

y estan compuestas

por creencias,
sentimientos y
conductas.

Componente | =

conductual

En desacuerdo

Totamente

desacuerdo

en

Sentimiento de rechazo

Predisposicion
comportamental positiva
Predisposicion
Comportamental neutral
Predisposicion

Comportamental de rechazo

: : . : Técnicaso
Variable Concepto Dimensiones Indicadores Escala ;
instrumentos

Actitud La actitud es una| Componente Conocimiento favorable Cuestionario
frente a la | predisposicion cognitivo Conocimiento neutro o | “A”
ingtitucio- | animica y mental =  Totalmente de indeciso (Escala de
nalizacion | particular gque acuerdo Conocimiento desfavorable Likert)

presentan las

personas  (adultos | Componente | = Deacuerdo o o

i _ Sentimiento de aceptacion.
mayores), esta puede | afectivo o _ .
. : . Sentimiento de indecision o
ser positiva, neutra o * Ni acuerdo i
negativa con desacuerdo neutros.
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Técnicaso

Variable Concepto Dimensiones Indicador es Escala ;
instrumentos
= Distanciamiento social(+)
Distancia S Cuestionario “B”
-miento » Distanciamiento social(-) (Escala de
No distanciamiento

social de

Bogardus)
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I1I.MARCO TEORICO

31LAACTITUD

Esta investigacion tiene como objeto e estudio de las actitudes de los adultos
mayores respecto a su ingtitucionalizacion. En diferentes épocas las actitudes no han
degjado de generar una especia atencion para los psicologos sociaes ya que son un
elemento fundamental en la prediccion de conductas y orientacion de los actos. Al
estudiar las actitudes, se pueden conocer las creencias, opiniones, sentimientos y la

predisposicion comportamental de |0s sujetos hacia un objeto social.

Es asi, que la actitud es la predisposicion animica y mental a responder de una
determinada manera con reacciones favorables, neutras o desfavorables hacia algo,
las integran opiniones o creencias, sentimientos y conductas, (estos factores de la

actitud se interrel acionan entre si).

Las opiniones son ideas que se poseen sobre un tema y no necesariamente deben
sustentarse en informacion objetiva A su vez los sentimientos son reacciones
emocionales que se manifiestan ante un objeto, persona, grupo social. Por su parte las
conductas son manifestaciones de comportamiento que estén influidas por opiniones

y sentimientos propios.
Laactitud, un término definido principa mente desde la Psicologia Social, en € que €
propuesto por Rodriguez (1986) integra los componentes tedricos, que se considera

como.

“una unidad compuesta por tres componentes implicitamente unidos el uno con €

otro: cognitivo, afectivo y conductual” (Rodriguez A.,1986:334).
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Por |o tanto se puede definir ala actitud social como:

“Una organizacion de creencias y cogniciones en general dotadas de una carga
afectiva a favor, o en contra de un objeto social definido que predispone a una
accion coherente con las cogniciones y afectos relativos a dicho objeto” (Rodriguez
A. ;1986:337).

Constituye una motivacion social en las personas, un estado relativamente estable,
adquirido; una disposicion animica del ser humano expresada de algin modo, en
forma de una disposicion mental particular. Puede ser positiva, neutra o negativa, que
predisponen el accionar. Existen actitudes personales que sélo guardan relacion con
si mismo, mientras que existen otras actitudes sociales que se encuentran en las

conductas de un grupo o colectivo.

Las actitudes positivas, se manifiestan en predisposiciones efectivas acorde a las
circunstancias; las negativas, en forma de desacuerdo con |las experiencias, contextos;
y las neutras, con una especie de indiferencia, es decir, que la actitud es una
disposicién internay no objetiva.

En la actitud influyen las motivaciones, las experiencias pasadas, la voluntad, la

inteligencia, las emociones, y hasta e ambiente:

“Aparece como el producto y & resumen de las experiencias directas que el individuo
ha tenido con el objeto de su simbolo™ (SMoscovici; 1985:172).

Todos tenemos determinadas actitudes ante |os objetos que conocemos, y formamos

actitudes nuevas ante |0s obj etos que para nosotros son también nuevos.
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Al no ser las personas sistemas cerrados, nuestras actitudes estan permanentemente
influidas por e entorno, es asi que creamos nuestras propias actitudes para entender

al mundo gque nos rodeay éstas pueden transformarse.

“Las actitudes constituyen de esta forma un elemento de formacion y conservacion

de los lazos sociales” (S Moscovici; 1985:173).

Existen tres tipos de componentes en las actitudes, los que se denominan como:

Componente cognitivo, componente afectivo y componente conductual .

3.1.1 Componentes de la Actitud

Las actitudes se componen de tres elementos. 10 que piensa (componente cognitivo),
lo que siente (componente emocional, afectivo) y su tendencia a manifestar los
pensamientos y emociones (componente conductual). Es posible que en la actitud
haya mayor cantidad de un componente que de otro. Es asi que algunas actitudes
estan cargadas de componentes afectivos y que no sea necesaria alguna accion mas

gue la expresion de sentimientos.

% Componente cognitivo: Este componente se refiere a conjunto de datos e
informacion que & sujeto posee acerca de un objeto del cual adopta su actitud; es
decir, la representacion mental de lo que se percibe del objeto de la actitud. Se

refiere alas creencias, conocimientos, |as opiniones.

Para que exista una actitud, es necesario gque exista también una representacion
cognoscitiva del objeto, formada por las percepciones y creencias hacia ese objeto,
asi como por la informacion gue tenemos sobre este mismo, esta representacion

cognoscitiva puede ser vaga o erronea.
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% Componente afectivo: Este componente se refiere a sentimiento de aceptacion o
rechazo de un sujeto hacia determinado objeto especifico, es decir sentimiento en
favor o en contra de ese objeto. Son las sensaciones y sentimientos que dicho
objeto produce en € sujeto. Es el componente mas caracteristico de las actitudes
ya que pueden existir actitudes sin cogniciones pero no puede haber actitudes sin

componente afectivo.

El componente afectivo, definido como el sentimiento a favor o en contra de un
determinado objeto social, es lo realmente caracteristico de las actitudes”
(Rodriguez A; 1985:15)

%+ Componente conductual: Este componente esta definido como la predisposicion
de un comportamiento, teniendo en cuenta las creencias y sentimientos del sujeto.
Es cuando surge la tendencia a reaccionar y comportarse, ya que se da una

asociacion entre objeto y sujeto, este es el componente dinamico de la actitud.

Estos componentes son congruentes entre si, es decir que se refuerzan mutuamente, si
un sujeto tiene creencias positivas hacia un objeto socia tendra también sentimientos

de aceptacion y conductas afavor de ese objeto social.

Las actitudes son de marcado interés para los psicologos debido a que desempefian un

papel importante en ladireccion y canalizacién de las conductas sociales.
“La actitud es una caracteristica propia de un individuo, una parte de su

personalidad, una marca de su individualidad y su diferencia. Pero la misma actitud

puede existir en otros individuos, (Moscovici; 1987:172)
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3.1.2 Funcién delasActitudes

Es importante resaltar €l papel que desempefian las actitudes en la vida de las
personas ya que cumplen una funcién en toda la estructura psicol dgica del individuo.
Para conocer cudles son las funciones que estas cumplen se considera la propuesta

tedrica presentada por € enfoque funcionalista en el que setomara en cuentaa

Smith Bruner y White;(1986) para ellos €l papel que desempefian las actitudes en la
vida de las personas es de trascendenta importancia ya que se debe considerar que las
actitudes cumplen una funcién en la organizaciéon y gjuste de la personalidad del

individuo.

“Las actitudes se forman con objeto de atender a determinadas funciones, las cuales
son vistas desde una perspectiva programatica de utilidad para € ajuste de la

personalidad frente al mundo exterior™ (Ibidem: 336).

% Evaluacion del objeto.- Una actitud permite conocer a un individuo como va a
reaccionar frente a un objeto social, positivamente o negativamente lo que

determinarala conducta que €l sujeto va a manifestar.

% Ajuste social.-Las actitudes posibilitan la conservacién més o menos armoniosa
en las relaciones interpersonales. Muchas veces un sujeto puede encontrarse en
una situacion en la que la emision de una actitud gue puede ocasionar problemas
de gjuste social como la de dejar de opinar respecto a objetos que estan en contra

de la opinién de otra persona.

% Exteriorizacién.-Esta funcién de las actitudes consiste en manifestar las propias
actitudes y tiene lafinalidad de proteger a yo de problemas emocionales de orden

interno como la ansiedad, lainseguridad.
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3.1.3 Formacioén delas Actitudes

Existen distintas teorias sobre la formacion de las actitudes entre las que se considera:

La teoria del aprendizaje, la teoria de la consistencia cognitiva y la teoria de la

disonancia cognitiva

/7
0.0

Teoria del aprendizaje.- Estateoriatiene como base € supuesto de que cuando
aprendemos, recibimos el nuevo conocimiento a partir de los cuaes intentamos
desarrollar ideas (cogniciones) sentimientos y conductas que estaradn asociadas a
este aprendizaje. El aprendizaje de estas actitudes puede ser reforzado mediante

experiencias agradables.

Teoria de la consistencia cognitiva.- Esta teoria plantea el aprendizaje de
nuevas actitudes relacionando los nuevos conocimientos o nueva informacion
sobre lo que ya se posee, esta nueva informacion permite desarrollar ideas,

actitudes que sean congruentes entre Si.

Teoria de la disonancia cognitiva.- Fue creada en 1962 por Leon Festinger,
consiste en hacernos creer a nosotros mismos algo que en realidad no es, es
decir gue se llama disonancia cognitiva a cualquier incompatibilidad entre dos o
mas actitudes o entre comportamientos y actitudes. Hace referencia a la tensién

o desarmoniainternaen €l sistema de ideas, creencias, emociones y actitudes.

El autor plantea que a producirse esa incongruencia o disonancia de manera muy

apreciable, la persona se ve motivada a esforzarse en generar ideas y creencias

nuevas para reducir la tension hasta conseguir que €l conjunto de sus ideas y

actitudes encagjen entre si y lograr una coherenciainterna
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Una cognicion es cualquier conocimiento, opinién o creencia sobre el objeto dos
cogniciones son disonantes s la una requiere la negacién de la otra y son

consonantes si launarequiere la afirmacion de laotra.

La disonancia cognitiva resulta nociva cuando el individuo quiere reducirlo o incluso
eliminarlo, trata de evitar aguellas cosas 0 hechos que lo afligen. En el caso de que la
disonancia sea constante, € individuo tratard de evitar cosas o hechos que la
produzcan ya que las personas se sSienten incdmodas cuando mantienen
simultaneamente creencias contradictorias o cuando éstas no estéan en armonia con lo

gue se hace. Leon Festinger (1967).

La teoria de la disonancia cognitiva es una hipotesis sugerente que permite entender
de forma sencilla muchas de | as aparentes paradojas y sinrazones del comportamiento

humano.

3.1.4 Fuentedelas Actitudes

Asi como los valores las actitudes también se adquieren de la familia, maestros y
grupos de comparieros, en el proceso evolutivo y de aprendizaje se van formando y
moldeando estas actitudes de acuerdo con lo que es admirado, respetado por €

individuo.

L as personas observamos y adquirimos experiencias alo largo de nuestraviday seva
formando una organizacién de creencias. La actitud engloba un conjunto de creencias
relacionadas entre si que se acomodan a formas de reaccionar ante algin objeto o
situacion. El comin de la gente se acomoda moldeando su conducta a la de los otros,
laforma en que lafamiliay los amigos se comportan e imitan | as actitudes de sujetos
populares, admirados y respetados. A diferencia de los valores, las actitudes pueden

cambiar, es decir que son menos establ es.
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3.2EL ADULTO MAYOR

La actitud hacia los adultos mayores de manera general no parece ser de las mejores,
tanto en politicas que realicen acciones a favor de esta poblacién como en las dificiles
relaciones familiares que se generan ante la falta de conocimiento de las

caracteristicas propias de la edad por la que estan transitando |os adultos mayores.

El envglecimiento es un proceso normal que esta relacionado con el paso del tiempo.
La vgez, en cambio, tiene su caracterizacion y abarca desde una edad determinada
(60 afios aproximadamente) en la que se presentan dificultades tanto en los factores

biol6gicos, psicoldgicos y sociales de |os adultos mayores.

Esta etapa es un periodo més de vida por € que todos transitaremos y en el que se

experimentan cambios no solo anivel fisico, sino que también psicolégico y social.

Estos cambios se hacen visibles por que las personas de la tercera edad ya no tienen
la misma fortaleza de las etapas anteriores; son olvidadizos, mas susceptibles de
contragr enfermedades (por e mismo desgaste provocado por € transcurrir del
tiempo en su vida). La memoria les falla y tienen la tendencia a la depresion y la
ansiedad, hechos que contribuyen para que se encuentren en desventaja con €l comin

delagente.

También existen causas de tipo socia como el dgjar de ser productivos paralafamilia

y paralasociedad.
Todas las personas pasan por distintas etapas a lo largo la vida y cada persona las

vivird de distintaforma, 1o que dependera de factores como € tipo de educacion que

recibio, la personalidad, la sociedad ala que pertenece, |as influencias que recibi6;
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etc. Todo repercutird en laforma de enfrentar su propia vejez, ya sea con tranquilidad

0 apatia.

En cada una de estas etapas se enfrentan a diferentes retos y la forma de afrontarlos,

marcara su viday lade las personas que |o rodean.

No se debe confundir entre los términos envejecimiento y vejez. Todo ser viviente
desde e dia de su nacimiento, evoluciona, y por tanto envejece. Laveez, en cambio
tiene una clara identificacion, en la que se presentan diversas caracteristicas propias
de esta etapa como ser: mayor dificultad de adaptacion, y otras referidas a deterioro

de los 6rganos del cuerpo.

La tarea primordia agui es lograr una integridad con un minimo de desesperanza.
Esta funcion parece ser la mas dificil de todas. Primero ocurre un distanciamiento

social, seguida de un sentimiento de inutilidad.

Algunos se jubilan de trabajos que han tenido durante muchos afios; otros perciben
gue su tarea como padres ya ha finalizado y la mayoria creen que sus aportes ya no
son necesarios. Ademés, existe un sentido de inutilidad bioldgica, debido a que €
cuerpo ya no responde como antes y surgen enfermedades de la vejez y empiezan los

miedos.

Junto a las enfermedades, aparecen las preocupaciones relativas a la muerte, a
enfrentar a todas estas situaciones, nacen los sentirnos de desesperanza y como
respuesta a esta desesperanza, algunos adultos mayores se empiezan a preocupar por

€l pasado, por sus fallasy malas decisiones.
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Algunos adultos mayores se deprimen, se vuelven resentidos, paranoides,
hipocondriacos 0 desarrollan patrones comportamentales de senilidad con o sin

explicacion bioldgica

Latendencia mal adaptativa de esta etapa es |lamada presuncion; ésto ocurre cuando
la persona presume de una integridad sin afrontar de hecho las dificultades de la
senectud, la persona adulta mayor que afronte la muerte sin miedo, tiene lavirtud de

la sabiduria. (www.involucion de la conducta.htm).

“El llamado ciclo vital del ser humano es la forma de evolucion de la existencia,
desde e mismo nacimiento hasta la muerte. En € se distinguen principal mente tres
grandes periodos. desarrollo, madurez e involucion. El desarrollo va desde €
nacimiento hasta la iniciacién de la madurez, comprendiendo la infancia, la nifiez, la
adolescencia y la juventud. La madurez es un periodo de relativa estabilidad y
plenitud vital; comprende desde el final de la juventud hasta el comienzo de la vejez.

Por ultimo, el periodo involutivo o vejez”. (http:/www.involuciéndelaconducta.htm).

3.2.1 Caracteristicas del Adulto Mayor

Los cambios que experimenta e adulto mayor son de diferente indole tanto fisicas,
psicolégicas, sociales; se ve un claro derrumbe de las funciones como la capacidad
intelectual siendo visible ésto en deterioro de la atencidn, orientacion, desintegracion
del lenguaje, pérdida progresiva de la vision, audicion, fortaleza fisica, enfermedades
tipicas de la edad.

También se dan otros tipos de cambios como ser lafragilidad sentimental, emocional;
en los cambios de tipo socia se da € retiro de su aporte productivo y participativo

gue lo vivencia como pérdida. La adaptacion y el poder vivir con éxito esta etapa
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dependera también de la forma cdmo asimila el adulto mayor esta etapa, acompariada

de las experiencias que trae.

Las actitudes culturales, politicas que setenga hacia esta poblacion determinaran la
atencion a la salud y demés necesidades ante e adulto mayor y mediante una
busqueda sistematica de problemas y una valoracion global de sus necesidades se
podréan tomar acciones de solucion. Este periodo se inicia, y continla con un

progresivo deterioro de las funciones fisicas y psiquicas.

3.2.2 Modificacién dela Conducta en € Adulto Mayor

En este periodo se ven agravados los aspectos de la adaptacion, se dan méas bien

estructuras menos diferenciadas de ésta.

La involucion en e adulto mayor se da en sentido inverso a desarrollo de las
funciones cognoscitivas, por lo que las conductas seniles pueden ser comparadas a
las infantiles, aunque llegando a ambas por distintos procesos. En este periodo se dan
circunstancias fisicas, como e climaterio o periodo de involucion sexua, y
circunstancias sociolaborales, como la jubilacion. Se hace evidente € deterioro de las
funciones fisicas e intelectuales, y como consecuencia se produce un cambio de la
afectividad; sin embargo dichas modificaciones deben ser comprendidas como un

proceso individual en el que tienen que ver aspectos como la cultura, educacion, etc.

La involucién se inicia con una insuficiencia de las actividades fisiol6gicas, por 10
gue € organismo pierde actividad, movilidad y plasticidad. También se dan
modificaciones de tipo psicol 6gicas como lafragilidad.

(http://www.monogafias.com.trabajos.shtml).

24


http://www.monogafias.com.trabajos.shtml

“Se sabe que los ancianos suelen presentar dificultades para evocar los
acontecimientos recientes, mientras que, por € contrario, conservan los remotos”.

(http: /mww.invol uciondelaconducta.htm).

La capacidad de aprendizaje también disminuye con la edad y las ateraciones de la
memoria se manifiestan con dificultades en el aprendizaje. Por otro lado, la dificultad
de mantener la informacién se manifiesta también en la resolucién de problemas, ya

que el rendimiento también disminuye.

Se da una desintegracion de las funciones que fueron apareciendo a lo largo de la
evolucion psicoldgica como ser:

s Moaodificaciones afectivas. El deterioro de las facultades mentales no es
independiente de la forma en que el adulto mayor acepta su vejez, y es asi que
también influye su afectividad y emotividad, se dice que:

“El vigio esta esclerosado desde € punto de vista afectivo. Repite sus sentimientos
estereotipados y tiene una incapacidad de adaptacion emocional al medio
ambiente”. (Monedero C;1959:611).

En la senectud se va adquiriendo una incapacidad de adaptacion emocional a
medio ambiente, con una disminucién en e control de las reacciones emotivas, y

su sensibilidad sigue siendo extrema.

< La personalidad: En los senescentes ésta se vuelve egocéntrica, debido a su
resistencia al cambio, a su manera de ser tan conservadora y alavez autoritaria,

también debido ala necesidad de reafirmar su personalidad.

« Manifestaciones psicopatologicas. En e periodo de la senectud la

manifestacion psicopatologica mas tipica es la demencia senil que es la
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pérdida o deterioro irreversible de lainteligencia. La demencia senil se empieza
a manifestar por peguefios trastornos de memoria, cambios de carécter, y
sintomas depresivos acompafiados de ideas hipocondriacas o de vivencias

angustiosas.

Posteriormente, se presentan alteraciones de orientacion en el espacio y en €
tiempo. Sin embargo, lainvolucion cerebral no se produce en todas |las personas en

la misma cronologia.

3.2.3 Caracteristicas Cognitivas del Adulto Mayor

“El Deterioro de la Memoria Asociado con la Edad (DEMAE) es un trastorno
relativamente benigno que puede ser bastante comun por el hecho de estar vinculado
con € envgecimento normal y e evidente incremento de la expectativa de

vida”.(http://mwww.invol ucidndel aconducta.htm).

Con € transcurrir del tiempo y a llegar a ser adultos mayores se va deteriorando en
las personas la capacidad de juicio de manera paralela a deterioro de lainteligencia,
lo que se hace evidente con la pérdida de la memoria, la atencion y mas; a no poder
hacer uso Optimo de estas facultades, se dificulta su nivel de sociabilidad y contacto

con su medio.

3.2.4 Caracteristicas Afectivas del Adulto Mayor

El adulto mayor presenta una cierta intolerancia, irritabilidad alo nuevo, debido a que
esta arraigado a sus propias creencias e ideas; ésto a su vez es contrariado por un

exceso de vulnerabilidad y sensibilidad ante situaciones que a nuestro parecer no

tienen mucha relevancia pero que quiza se entrelazan a sus antiguas vivencias.
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3.2.5 Aspectos Psicol6gicos del Adulto M ayor

% Pérdida de autoestima: Se sabe que la manera de percibirse eslo que permite la
propia evaluacion, y que esta evaluacion es € proceso psiquico conocido como
autoestima, ya sea positiva 0 negativa, en aumento o en disminucion, no es
indiferente de la actitud. Depende de la manera en que cada uno tiene de enfrentar
la vida, valorarse a si mismo y vaorar a los demés, y de ella depende en gran
medida también, la manera més o menos exitosa en que cada uno practica para

enfrentarse alos conflictos y dificultades de lavida.

El hombre o mujer actual, enfrentados a la realidad del enveecimiento,
probablemente viva en ésta etapa de su jubilacion y retiro como una situacion de

pérdiday minusvalia, como una especie de marginacion social.

Es facil que se sienta a si mismo como alguien que ya no cuenta mucho para los
demés porque percibe que los demés no cuentan con é y se deprime. Y a nivel
familiar, que es e lugar donde aln podria sentirse tomado en cuenta, la nueva
realidad de la familia nuclear permite que € adulto mayor vaya poco a poco

sintiendo o percibiendo que tampoco en lafamilia su presencia seatan necesaria.

« Pérdida del significado o sentido de la vida: “El vacio existencial es la
neurosis masiva de nuestro tiempo; ella se produce cuando € propio ser, la
propia existencia, carece de significacion” (http.www://F:\Geriatria y

gerontologia.htm).
Una vivencia, puede desencadenar una serie de sintomas depresivos. Es posible

gue la persona adulta mayor caiga en depresion a causa de que su vida, tal como

es percibida por € propio, carece de significado.
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« Pérdida de la facilidad de adaptacién: Al llegar a una edad mayor, la persona
vaviendo como los ambientes van cambiando, y como otros le son |gjanos o por
lo menos le ofrecen menos interés. Esto pasa siempre en cada una de las etapas
evolutivas del individuo. Nunca los intereses son ni seran los mismos para todos
0 en lamayoria de las personas; pero ahora, a esta edad, € problema se agudiza,

viene condimentado de marginacion social.

Es asi que € anciano se encuentra sin las herramientas que le permitan la
adaptacion; las motivaciones o refuerzos sociales al no ser ya una herramienta se
les dificultan adquirir hdbitos nuevos, y por lo tanto, adaptarse a las nuevas

circunstancias.

Asi, puede aparecer como persona algo rigida, chapada a la antigua, aferrada a su
sola experiencia tan importante para él o €lla, pero que siente que la sociedad no se

lavaloraen laforma que la persona adulta mayor considera que serialo justo.

La agresividad y féacil irritabilidad que muestran algunas personas mayores, podria
relacionarse con este sentimiento de la propia dificil adaptacion, que se ve
agravado por la pérdida de autonomia econdmica sufrida por muchos ancianos en

nuestro contexto nacional.

Esto se da tanto en e ambito mundia y nacional, con una mayor poblacién de
personas de la tercera edad y € consecuente aumento de enfermedades cronicas,

propias de este segmento poblacional .

3.2.6 El Adulto Mayor y la Familia

En la mayoria de los lugares ha perdido vigor la antigua familia extensa, en la que
compartian abuelos, padres e hijos, y avecestiosy primos. Las distintas generaciones

compartian vivienda, alimentacion, recreacion y conversacion, abuelos y nietos se
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cruzaban en los pasillos y habitaciones de la casa, y se transmitian de unos a otras

tradiciones, costumbres, inquietudes y problemas.

El adulto mayor era una figuraimportante en esa transmision de cultura, y € se sentia
importante; en la familia extensa habia un sitio para él, y en ese sitio cumplia un rol

gue erairreemplazable.

En la sociedad actual no hay espacio para ese tipo de familia; ésta se ha reducido a

nucleo minimo de padres e hijos.

“La OMSexpresa que si los ancianos o pacientes en muchos paises representan una
carga creciente para los hospitales y los servicios de asistencia social, es
consecuencia, en gran parte, de un relajamiento de los vinculos de afecto

familiar”.(http.www://F:\Geriatria y gerontologia.htm).

En los hogares de ancianos y otras instituciones similares acogen auna gran cantidad
de personas, en parte porque por diferentes razones se pierde € vinculo familiar o
porgque la familia se compone de pocas personas, no todas asaariadas y por una

decision persona o por no agravar la economiafamiliar.

Pudiera encargarse el ingreso del adulto mayor en un hogar o institucion que lo acoja
durante € diay regresar ala casa después que ha recibido alimentacion, distraccion y
descanso como situacion ideal; pero hay ancianos que se quedan solos y prefieren
vivir en compafiia de otras personas de su edad, con quienes puedan conversar y
distraerse al tiempo que son atendidos en sus problemas de salud u otros por personas

especia mente preparadas para€llo.

Vivir en hogares institucionales no es sinbnimo de aislamiento familiar, algunos

prefieren mantenerse en contacto pero no habitar necesariamente en la misma casa,
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porque la vida en familia depende mucho de las relaciones de sus miembros, sus

personalidades y gustos.

Es importante para la vida del senescente la proteccion que recibe de su grupo
familiar y més significativo aln si este se encuentra institucionalizado, valorar la
interrelacion de la familia con € adulto mayor institucionalizado en un hogar de
ancianos. El anciano puede terminar los Ultimos afios de su vida en una institucion,

solo en su casa o con hijos de una manerafija o por temporadas.

% Conflictos en las relaciones entre adulto mayor y su familia: Estos conflictos
se dan por diferentes motivos, entre los que se puede sefidar la diferencia de
costumbres, creencias, normas 'y estilos de vida que por €l paso del tiempo fueron
cambiando; los hijos tienen su estilo acorde con su época y los abuelos estén
todavia arraigados a sus vigjas costumbres sin querer modificarlos y readecuarse,
ademas a veces se presenta en el adulto mayor la agresividad compensatoria, que

produce en |a familia sentimientos encontrados.

Para superar estas diferencias, es fundamental la comunicacion, pero ésta se ve
obstaculizada por las tensiones existentes, por la fata de tiempo y espacios
acordes que logren esa sensibilidad de querer adaptarse y acomodarse a las

circunstancias tanto |os hijos como |os adultos mayores.

Es l6gico que s € adulto mayor vive con la familia tendra siempre mejores
oportunidades de vivir mgor en todo aspecto, no se sentira abandonado, y por
|6gica se sentira querido y protegido; pero esta convivencia no es facil ni para el
adulto mayor ni para la familia que lo acoge; es por eso tan necesario establecer
relaciones armoniosas. La familia ademés aporta el principal soporte social, ya que
el adulto mayor se siente en desventgja en esta etapa de su vida por € desgaste de

SuU cuerpo Yy sus capacidades mentales.
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+ Agresividad compensatoria: Se presenta cuando el adulto mayor experimenta
lafrustracion; ésta puede darse por falta de comunicacion producto de conductas
defensivas que no logra superar, como un camino de inhibicion que lo lleva a
aislarse y estar solo. Empiezan los ataques hacia e mundo exterior como una
forma de compensaciéon a sus sufrimientos internos por la insatisfaccién que

experimenta.

Cuando € adulto mayor cree que puede lograr realizar algo y no lo consigue,
aparece la agresividad, como un medio de comunicacion; € adulto mayor no es
diferente de las demés personas. Pues necesita de afecto, amor para superar sus
temores, pero cuando se ve amenazado surge la angustia, que da lugar a esa

agresividad, acompariada de ternura.

+ Sindrome dd nido vacio: El sindrome del nido vacio es un término que se
utiliza para abarcar la sensacion de pérdida y de tristeza que sienten los padres
en los momentos en que |os hijos toman una de las decisiones posiblemente més
dura de su vida, y pues para ellos no es nada fécil volar de su nido y empezar

unavida desde cero.

““Los padres deben adoptar una actitud positiva, adaptarse a la nueva situacion y
asumir que sus hijos son capaces de construir una vida sn su

ayuda.(www.htm:\sindrome del nido vacio la marcha de los hijos).

Esa actitud beneficiard a los hijos, pues se sentirdn mas seguros y con ganas de
sdlir adelante sin la ayuda de sus padres y por supuesto, supone un voto de
confianza en ellos. Los adultos mayores como una forma mas de pesadumbre ante
la ausencia de los hijos que ya se independizaron, padecen lo que es Ilamado

sindrome del nido vacio, después de haberse ocupado de la crianza de los hijos y
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vivir con ellos ahora que se quedan solos, empiezan aver como |os espacios de la

casa se agrandan y deben como otra exigencia adaptarse ala nueva situacion.

Ante la ausencia de los modos caracteristicos que tenian los jévenes hijos, se dan
cuenta de que el nido esta vacio y ésto les provoca pena, ansiedad, por la ausencia
y € empezar a ver cOmo los hijos ya son adultos y estén formando sus propias
familias, esta época puede servir al adulto mayor para afianzar sus lazos con los
hijos para mantenerse en contacto y con presencias de esos afectos tan

importantes.

El sindrome del nido vacio es uno de los periodos de mayor vulnerabilidad para
los padres por la marcha de sus hijos. Las madres suelen sufrir mas €
desplazamiento de los hijos que los padres, pues para ellas €l asumir la marcha de
los hijos después de tantos cuidados supone una etapa dura vy
dificil.(http://mww.latinsal ud.com).

3.2.7 Necesidades del Adulto Mayor

Las necesidades del adulto mayor abarcan desde necesidad de seguridad, amor,

afecto y una vejez dignay con sentido. Estas necesidades no son especiales hacia los

adultos mayores sino que es derecho de todo ser humano, que no por ser ahora

anciano, se las debe quebrantar.

El abandono es un tipo de abuso que se caracteriza por la deprivacion de las

necesidades bésicas de servicios como comida, medicamentos, transferencia a bafio,

aseo personal, acceso alasalud y otras.

La necesidad de seguridad tan imprescindible en esta etapa de la vida, € saber que

puede contar con recursos econdmicos, un techo donde sentirse protegido y los
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servicios de salud que puedan brindarle una vida digna hasta que Illegue la hora de

partir.

El afecto y € amor; estas dos necesidades van muy de la mano es decir que estan
relacionadas y que pueden darle al adulto mayor esa felicidad que necesita al sentirse

guerido, respetado y valorado, ademas de saber que todavia pertenece a su familia.

Para que e adulto mayor pueda vivir una vida digna y con sentido debe tener
cumplidas las necesidades basicas que son un derecho como ser humano que es 'y
pertenece todavia a una sociedad, a una familia que debe ser la que coadyuve y

cumpla con todas estas necesidades.

3.3INSTITUCIONALIZACION DEL ADULTO MAYOR EN UNASILO

Al ingreso de un adulto mayor en un asilo es que se denomina institucionalizacion,
este término es usado para diferenciarlo de la atencion comunitaria e indicar su

caracter de especializacion en esta érea.

Los adultos mayores que todavia pueden redizar determinadas actividades, a
ingresar en una institucion dgjan de redlizar estas tareas como un mecanismo de
adecuacion de su conducta a la nueva vida y generamente adoptan una actitud

pasiva; y estapasividad generaen el anciano cierta dependencia.

Todos los senescentes a ingresar en un hogar se someteran a un periodo de
adaptacion, necesario para su acomodacion dentro de lainstitucion para hacer su vida

de institucionalizado més |levadera.

“El vigjo no se siente fuera de la colectividad, sino que esta realmente fuera. Muchas
veces desamparados de todos, tienen que recurrir a la vida asilar, donde

pacientemente esperan la muerte”. (Monedero C; 1959: 597).
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3.3.1 LaAdecuacion del Adulto Mayor alalnstitucion

Estar institucionalizado exige a anciano afrontar no solo los cambios generados por
el envgecimiento, sino adaptarse a nuevo medio y a la vida en grupo. El nuevo
ambiente social impone habitos y costumbres diferentes, a las que € senescente debe

acostumbrarse.

Las caracteristicas del funcionamiento de este centro asistencial no siempre son
congruentes con las necesidades y expectativas de los sujetos que coexisten en la
institucion. Ello puede reflgjarse subjetivamente a través de la vivencia de

sentimientos de abandono, soledad, incapacidad.

Los centros de atencion residencial (asilo) son necesarios en nuestra sociedad, pues
brindan una opcién, una respuesta gjustada a los problemas y necesidades de las
personas adultas mayores que viven solos 0 que por cuaquier circunstancia no

pueden permanecer en e seno familiar.

“El motivo por e que los ancianos tienen que recurrir a los asilos es
fundamentalmente el aisamiento en que se encuentran”. (Monedero C; 1959:611).

Cualquiera que sea € motivo de la institucionalizacién éste deberia ser e dltimo
recurso adoptado tanto por lafamilia o por e mismo adulto mayor ya que esta accion,
contribuird a distanciamiento familiar y con la consiguiente pérdida de autonomia en

el anciano.
Aquellos adultos mayores que por las circunstancias se ven obligados aingresar a una

institucion deberén adecuarse a las politicas de funcionamiento de ella, como son los

habitos, horarios, dietay todo |o que concierne alavida dentro de la misma.
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Es asi que resulta complejo opinar sobre los sentimientos pensamientos y conductas
de los ancianos que les toca vivir esta realidad. Por otro lado estd e limitado

conocimiento, por laenorme escasez de informacion sobre este respetivo tema.

3.3.2 Situacion del Adulto Mayor en Bolivia

A medida de que el hombre va progresando en la ciencia, se fueron perdiendo valores
humanos, uno de los cuales pasa, ineludiblemente por e respeto, carifio y cuidado de
los ancianos, 1o que ha acentuado, el deterioro de la relacion y reciprocidad entre

jovenesy ancianos.

Es necesario vincular la importancia de la valorizacién y respeto a los derechos
humanos de los adultos mayores. Una de las realidades que se enfrenta a diario, esla
de la violencia, € maltrato a las personas mas vulnerables de la sociedad, entre las
gue se encuentran las de la tercera edad, que son marginadas por |os distintos sectores
sociales. Todo ésto se da coincidentemente con una disminucién de sus facultades

fisicas, mentales, lo que acrecienta su condicion de vulnerabilidad.

Por otra parte se da €l abuso financiero, que esta referido a la forma inapropiada o
ilegal de usar € dinero, las propiedades y otros bienes materiales del adulto mayor a

favor propio, es quizés la mas comun en nuestro medio.

Muchos ancianos se encuentran abandonados y aislados de sus familias, privados de
las garantias de proteccion, seguridad y vida digna en todos los momentos y ambitos
de su existencia, expuesto a escenarios de vida en un ambiente de soledad y de alto
riesgo en seguridad, o que ocurre cominmente en familias del arearural.

En vista de que las personas de la tercera edad viven en un ambiente de soledad,

merecen de toda atencion de sus hijos, nietos quienes en vez de considerarlos como
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una carga en € hogar, deberian reflexionar y ocuparse de ellos mientras estén vivos;
brindarles respeto, amor, afecto, ademés de una atencion especiaizada en los
establecimientos de salud, una buena alimentacion, espacios satisfactorios en € seno

de sus familia, atencion permanente, comprension y apego.

En la sociedad boliviana es innegable la presencia del maltrato a adulto mayor en las
familias, y en toda la sociedad. Es dificil demostrar esta afirmacion debido a que no
se encuentran datos objetivos que apoyen esta aseveracion. También sucede con
frecuencia que la pargja conyugal del adulto mayor se ausente de su viday éste quede

aun mas solo y desamparado, aumentando asi el sentimiento de soledad.

Segun datos del INE & 40% de personas mayores de 60 afios se encuentran solos (as)

entre ellos viudos (as), divorciados(as), solteros(as).

Segun e Centro de Orientacion Socio Lega para ancianos de la ciudad de La Paz,
sobrepasan los 750 casos atendidos por afio de violencia tanto de tipo fisico, verbal,

despojo de bienes, y psicoldgico (como laindiferencia, falta de paciencia).

3.3.3 Asilo “Santa Teresa de Jornet” de la Ciudad de Tarija

El asilo “Santa Teresa de Jornet” de la ciudad de Tarija es el Unico en esta Ciudad,
esta institucién es privada. El actual asilo seguin informa la directora, fue edificado
con la ayuda exterior y actualmente esta a cargo de “Las Hermanitas de |los Hermanos

Desamparados” desde el afio 1993.

Esta institucién recibe a adultos mayores de toda Bolivia que tengan cumplidos mas
de 60-65 afios en adelante, segun las caracteristicas de éstos y seglin sus necesidades,
esdecir si estén enfermos y ya no pueden trabgjar, si no tienen familiao es avecesla
propiafamiliala que solicita lainstitucionalizacion del adulto, porque ellos trabajan y

no tienen tiempo para ocuparse de ellos y se quedan solos todo €l dia en sus hogares y
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a causa de ésto se deprimen y adquieren enfermedades propias de la edad como artero
esclerosis, y otras. Otros adultos mayores que trabgjaron para patrones en e campo y
como ahora ya no son Utiles, no tienen donde vivir porque no recibieron beneficios
por sus afios de trabgjo. En esta institucion se da preferencia a los adultos mayores
gue mas lo necesitan. Son las propias “Hermanas” las que se hacen cargo pues todas
cuentan con estudio en geriatria, en colaboracion con € personal de apoyo, un médico

particular y una psicéloga.

El “Hogar Santa Teresa De Jornet” presta, cubre todas las necesidades bésicas del
adulto mayor es decir; techo, alimentacion, atencién medica, proteccion. En cuanto a

la alimentacion abarca: desayuno, amuerzo, merienday cena.

La vivienda esta dividida de acuerdo a las caracteristicas de los adultos, primera
division por sexo: hay dos secciones de mujeres y dos de varones y estas a su vez se

subdividen en dos sub secciones cada una

Los horarios de visita paralafamiliay amigos estan acordados de 9:30 a 12.00 y por
las tardes de 3:30 a 5:30. Los gastos de la institucion como ser luz, agua,
medicamentos, ropa de cama y diez items de persona que estan eventua y

parcia mente cubiertos por la Gobernacion de Tarija.
También se cuenta con € apoyo de personas de buena voluntad que colaboran,

ademas del 50% de la Renta Dignidad de los adultos mayores institucionalizados,
guienes |o hacen de manera voluntaria.
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41 TIPIFICACION DE LA INVESTIGACION

El objeto de esta investigacion consiste en la evaluacion de las actitudes de los
adultos mayores frente a su institucionalizacion, es por tanto un estudio que

corresponde al area dela psicologia social, ya que ésta se considera como:

“El area de la psicologia que estudia los procesos psicol6gicos que intervienen en
las relaciones interpersonales; su finalidad es desarrollar investigaciones dirigidas
al estudio de los determinantes socioculturales, como las actitudes, creencias,

normas, los valores, la socializacion” (Zorrilla S. 1996; 18).

L as actitudes han sido uno de los principal es objetos de estudio de la psicologia socid
contemporanea, debido a que, abordarlas implica medir y vaorar las opiniones,
sentimientos y conductas de cualquier poblacién ala que esté dirigido €l estudio, en

este caso de |os adultos mayores.

El presente estudio corresponde a una investigacion de tipo descriptiva porque tiene

como principal objetivo detallar y sistematizar las caracteristicas de una poblacion,
analizando determinados hechos, brindando asi un diagnéstico de la realidad en base

alas variables de lainvestigacion.

Se debe indicar que: ““En una investigacion o estudio descriptivo se seleccionan
algunas caracteristicas, conceptos, categorias o variables que se consideran
importantes y se miden cada una de ellas independientemente de las otras con € fin
principal de describirlas, estos estudios buscan especificar las propiedades

importantes de las personas™ (Cazau P.1991:321).
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La investigacion brinda resultados del nivel de aceptacion o rechazo que presentan
los adultos mayores en e Asilo “Santa Teresa de Jornet” frente a su

institucionalizacion.

4.2 POBLACION O UNIVERSO

La poblacion estd comprendida por los adultos mayores institucionalizados en el
Asilo “Hogar Santa Teresa de Jornet” los cuales alcanzan un total de 167 entre

mujeres y varones, (segun dato proporcionado por la directora de lainstitucion).

Los participantes de la investigacion, provienen de los distintos departamentos y

provincias de Bolivia, acogiendo incluso en este momento a alguno de otro pais.

La caracteristica que se toma en cuenta para su aceptacion dentro de la institucion es
gue tengan 60 afios 0 més, que ya no puedan trabajar, que no cuenten con recursos
econdémicos para su sustento, o que hayan sido abandonados por su familia o

patrones.

Hay solo algunas excepciones de adultos que estan en una clase de internacion
Ilamado pensionados, que pagan mensualmente por los servicios recibidos, estas
personas no seran tomados en cuenta en la presente investigacion, por considerar que
mantienen un vinculo mas préximo con su familia y que su institucionalizacién

implica una decision personal.

4.3 MUESTRA

Para la seleccion de la muestra se utilizo € tipo de muestreo no aleatorio de tipo

intencional que basa su seleccion de acuerdo a las necesidades de la investigacion en
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cuestion. En este caso la muestra est4 constituida por 82 ancianos en total, de los

cuales 41 son mujeresy 41 varones.

Los criterios de seleccion incluyen a todos aquellos adultos mayores
ingtitucionalizados que presenten condiciones fisicas y mentales minimas que les
permita comprender y responder a las preguntas realizadas y que no pertenezcan ala

categoria pensionado.

Para llegar ésta poblacion, se procedio a entrevistar a la directora de la institucion,
guien informé de la cantidad aproximada de candidatos, posteriormente, se realizd
entrevista de acercamiento con los posibles sujetos de estudio, finamente larevisiéon
de los registros (fichas personales) que reafirman el buen estado de salud mental y

fisica de los ancianos tomados en cuenta en esta investigacion.

A partir del proceso de seleccion, se puede indicar que solo 82 de los adultos mayores
se consideran aptos para cubrir |os criterios de sel eccidn, mismos que forman parte de

|a muestra de estudio.

CuadroN°1
DISTRIBUCION DE LA MUESTRA DE ADULTOSMAYORESINSTITUCIONALIZADOS

Asilo Mujeres| Varones| Total

“Santa Teresa de Jornet” | 41 | 50% | 41 | 50% | 82 | 100%

4.4 METODOS, TECNICASE INSTRUMENTOS

4.4.1 Los métodos de estudio coadyuvan a acanzar los objetivos, entre algunos de

los que se utilizan en esta investigacion se tienen:
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M étodos tedricos. Permiten descubrir en el objeto de investigacion las relaciones
esenciales y cualidades que no se pueden detectar de manera sensoperceptual es,
asi que se apoyan bésicamente en los procesos de abstraccion, andlisis, sintesis,
con lo cual se procesa la informacion obtenida en la revision bibliogréfica como

en € andlisis de los resultados.

M étodos Empiricos. El aporte de este método en e proceso de investigacion es
el resultado esencialmente de la experiencia, estos métodos posibilitan revelar las

relaciones esenciales y las caracteristicas fundamental es del objeto de estudio.

Métodos estadisticos. Permiten sistematizar los resultados numéricos y los
porcentajes respectivos que son presentados posteriormente en los cuadros

correspondientes, realizados con e programa informatico SPSS.

4.4.2 Las técnicas. Para la medicion de las actitudes de los adultos mayores

institucionalizados en el asilo “Santa Teresa de Jornet” se utilizaron:

% (Escala de Likert o de medicion de actitudes) en forma de cuestionario de

adternativas.

% (Escala de Bogardus o de distanciamiento social) en forma de afirmaciones.

En resumen:

La escala de Likert tiene la facultad de medir actitudes o predisposiciones

individuales en contextos sociales, conocida también como escala sumada por su

caracteristica, que consiste en sumar las respuestas obtenidas en cada unidad de

andisis, se la construye en funcion de una serie de items en forma de afirmaciones o

negaciones acerca de un objeto social; se examinan tres componentes: e cognitivo,

afectivo y conductual .
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El andlisis de las respuestas de la escala marca € grado de aceptacién o rechazo

respecto de la afirmacion o negacion expresada en los items.

L a escala de Bogar dus, esta escala de distanciamiento social permite definir el grado
de conocimiento, simpatia o intimidad hacia diversos acontecimientos, a partir de

dimensiones que van desde |la aceptacion hasta €l rechazo.

4.4.3 Instrumentos. “Escala de Likert para adultos mayores Institucionalizados”
consiste en un conjunto de opciones que va desde a)Totalmente de acuerdo b)
Parcialmente de acuerdo c) Ni acuerdo ni desacuerdo (indiferente) d) Parcia mente en

desacuerdo €) Totalmente en desacuerdo.

“Escala de Bogardus dirigida a adultos mayores Institucionalizados” con
afirmaciones que van desde lo més lgano a lo mas cercano respecto de esta
investigacion con respuestas cerradas de Sl y NO. Esto para reforzar €l contenido de

lainvestigacion.

4.4.5 Fiabilidad y Validez de las Escalas de M edida

Ambos instrumentos, fueron aprobados por docentes expertos en la asignatura.
Licenciada Maria del Carmen Echenique, de la Carrera de Psicologia de la
Universidad Autonoma Juan Misael Saracho, previa aplicacion de una prueba piloto.

4.5 PROCEDIMIENTO

Esta investigacion consta de distintas fases o etapas que se sistematizan de la

siguiente forma:
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Etapal. Revisién Bibliogréfica

Consiste en la busqueda de informacion referida a los conceptos necesarios en la
construccion del marco tedrico y la comprension del objeto de estudio. En este caso
fueron precisos fundamentalmente temas de actitud, caracteristicas propias de la 32
edad, dificultades de esta etapa.

Etapall. Primer Contacto o Acercamiento con la Poblacion Objeto de Estudio

En esta etapa se tuvo un primer acercamiento con |os adultos mayores del asilo Santa

Teresade Jornet con e objeto de establecer un ambiente de confianza.

Etapalll. Elaboracion y Validacion delos I nstrumentos

Se elaboraron las escalas de medicion de actitudes y la escala de distanciamiento
socia basadas en las variables y |os objetivos planteados pararealizar |la medicion del
objeto de estudio. Los instrumentos elaborados fueron revisados por docentes de la
misma Carrera de Psicologia especializados en instrumentos de medicion de

actitudes; como la Licenciada Mariadel Carmen Echenique.

Etapa IV. Aplicaciéon de Prueba Piloto y Posterior Aplicaciéon del I nstrumento
Validado

Se aplicd una prueba piloto para verificar la confiabilidad de las escalas de medicion

de actitudes y |a escala de distanciamiento social, para posteriormente aplicarlo a los

adultos mayores del “Asilo Santa Teresa de Jornet”.
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Etapa V. Aplicacién del Instrumento

En esta etapa se procedio a la aplicacion de ambos instrumentos en el asilo tomando
en cuenta la cantidad seguin la muestra seleccionada. Los instrumentos se aplicaron de
manera individual, en la mayoria de los casos se procedié a dar lectura de cada
interrogante o afirmacion incluyendo las opciones de respuesta, por lo que e tiempo

de gjecucién duré aproximadamente media hora para cada sujeto.

Etapa VI. Tabulacion y Procesamiento de Datos

En esta etapa se procedio a ordenar y sistematizar los datos obtenidos mediante la
tabulacion en e programa informético SPSS, estableciendo las frecuencias y
porcentajes obtenidos en |as respuestas por cada componente y de manera general. Se
presentaron los datos a partir de cuadros y gréficos que sintetizan los resultados
encontrados.

Etapa VIl. Andlisiselnterpretacion delos Resultados

En esta etapa se realiz6 un andlisis minucioso de todos los datos obtenidos como
resultado de la aplicacion de los instrumentos, interpretandol os en base ala teoria que
sustenta el trabajo.

Etapa VIII. Elaboracion del Documento Final

Una vez hechas las correcciones del andlisis de los gréficos, se llegb alafase de las

conclusiones y recomendaciones.

Etapa | X. Presentacion del Informe Final.

El mismo que fue sometido atribunal para su consideracion.



En este capitulo se rediza la presentacion, andlisis e interpretacion de todos los
resultados, que fueron organizados mediante cuadros y graficos que reflejan los datos

obtenidos de la tabulacion.
Protocolo dela Aplicacion delos I nstrumentos:
s Escala de Likert, mide actitudes y predisposiciones individuales en contextos

sociales, es decir los conocimientos, sentimientos y conductas, en este caso de los

adultos mayores respecto a su institucionalizacion.

/
*

% Escala de Bogardus este instrumento permite definir el grado de conocimiento,
Simpatia 0 antipatia hacia diversos acontecimientos, a partir de dimensiones
conductuales de la actitud con respuestas dicotomicas que van desde la aceptacion
hasta el rechazo.

Los cuadros estan organizados en base a la medicion de la actitud, tomando en cuenta
latotalidad de los componentes: cognitivo, afectivo y conductual, habiendo elaborado
para cada uno cuadros y graficas con su respectivainterpretacion.

El andlisis se inicia con el componente cognitivo, realizando la interpretacion de las
respuestas sobresalientes, para finalizar con un andlisis general. De igua forma, se
aborda e componente afectivo y conductual ya que estos tres corresponden a los

objetivos especificos del presente estudio.

También es objetivo de este trabgjo identificar el distanciamiento socia de los
adultos mayores, para lo cua se redliza € respectivo andlisis en funcion a las
relaciones investigadas. Para finalizar se presenta € andisis que corresponde al

objetivo general de investigacion.
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5.1COMPONENTE COGNITIVO FRENTE A LA INSTITUCIONALIZACION

Para dar cumplimiento a primer objetivo especifico de la investigacion que indica:

“Describir los conocimientos, opiniones y creencias que tienen los adultos

mayores”, se presentan |os siguientes datos:

CuadroN° 2
CONOCIMIENTOS, OPINIONESY CREENCIAS

Favorable || Neutro || Desfavorable || Total
Afirmaciones
Fr|| % |Frf%]| Fr % Fr| %
(+) La institucionalizacion es la meor
_ 75|95 | - | -| 7 85 |82] 100
opcion paralas personas de la 3ra edad.
(+) Sé que € asilo es un buen lugar para
o 64| 78 | - | - | 18 22 | 82100
vivir.
(+) Conocemos nuestros derechos vy
_ 66 | 805 | - | - | 16 195 | 82 | 100
deberes dentro del asilo.
(-) Los adultos mayores somos una carga
. 19232 --|-| 63 76,9 | 82| 100
paralafamilia.
(+) Las actividades que realizamos aqui
721878 | - |- | 10 12,2 | 82 | 100
son buenas.
(+) Algunos familiares me invitan a vivir
32| 39 | --]|-] 50 61 |82 | 100
con €llos.
(-) Pienso que es necesario que mi familia
_ 32| 39 | --]-] 50 61 |82 | 100
me brinde apoyo y ayuda.
(+) No tengo inconvenientes con el hecho
S 75914 | - | - | 7 85 |82]100
de vivir institucionalizado.
(+) Pienso que existen personas
o , 34415 | - | - | 48 58,5 | 82 | 100
respetuosas y solidarias conmigo.

-

Fuente: Elaboracién propia

46




Las tendencias, intereses y gustos son un factor importante en la seleccion de las
opiniones que se tenga respecto del entorno. Estamos condicionados en cierta manera
a percibir aquellas cosas que motivan la atencion o que producen satisfaccion o
insatisfaccion. Toda la vida esté llena de experiencias y vivencias personales. No es
de extrafiar su gran influencia en e proceso de plasmarlas en nuestras actitudes, en
funcidn de las necesidades. Estas necesidades personales influyen de manera notable
en la opinion que se tenga respecto a determinadas cosas y en funcion de ello (por
giemplo, hambre, sed, vivienda y otros) se adopta conductas y operamos en
consecuencia. Por supuesto que e ambiente cultural-socia que nos rodea es también
un factor importante en la toma de decisiones y en la adopcién de actitudes.
(Schmiedl, 2011: Entrevista).

De esta manera al referirnos al componente cognitivo se hace referencia a la
informacion o conjunto de datos, que € sujeto tiene acerca del objeto por € cual
adopta su actitud. En este caso la las creencias, |as opiniones que tienen los adultos

mayores frente a su institucionalizacion.

En este sentido & 91.5% respondieron que la institucionalizacién es la mejor opcion
para las personas de la 32 edad. Estas respuestas pueden estar determinadas por la
informacion que tienen de la ausencia o falta de otras y mejores oportunidades, como
el de sentirse Utiles a la sociedad y dentro de la misma familia de la que forman

parte.

Perciben que la sociedad no brinda nuevas oportunidades a esta poblacion y que las
familias cuentan con poco tiempo, recursos e informacion para generar situaciones en
las que su familiar todavia pueda ser productivo y valerse por si mismo. Los cambios
en su personaidad, (como un modo de pensar arraigado a su juventud) a veces suele
ser un inconveniente en las relaciones familiares saludables, a pesar de que cuenten

con experiencias valiosas que podrian transmitir en situaciones apropiadas.
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En lo referente a considerar que: El asilo es un buen lugar para vivir, e 78% tiene
ideas favorables, las que pueden estar determinadas por la comprensién que presentan
de que lainstitucién brinda lo necesario para ser considerada una buena opcién de un
sitio donde vivir. Afuera, (es decir en lavida en sociedad) a este sector poblacional le
esdificil 1a sociabilidad con otras personas que poseen ideas y costumbres diferentes,
por pertenecer a otras generaciones. Como en la tercera edad se presenta una
disminucién y dteracion de facultades como la memoria, inteligencia, agilidad

corporal, selimita su nivel de sociabilidad e insercidn en la g etreada vida cotidiana

Los adultos mayores afirman: Conocer sus derechosy deberes dentro del asilo en un
80.5%, ésto evidencia que son conscientes de lo que pueden exigir y de las
limitaciones de su accionar dentro de lainstitucion, saben que dentro del lugar donde
viven hay normas que cumplir y qué es 1o que se les brindaatodos: alimentacion, un
espacio donde vivir, servicio médico, visitas familiares, es algo con lo que se sienten

conformes.

En cuanto aque s élos creen que: Son una carga para la familia, e 76.9% esta en
desacuerdo; ésto podria deberse en parte a que algunos no cuentan con unafamilia de
pertenencia ya que en ciertos casos son personas que no tuvieron hijos o que en €
transcurso de la vida se desintegraron de la familia nuclear y por voluntad propiay
necesidad viven esta etapa de su vida en una institucion. Por otra parte, € no tener
gue satisfacer sus necesidades primarias, solamente dependiendo del apoyo directo de
la familia refuerza la idea de no sentirse una carga para ésta. O, como menciona
Schmiedl, S. (entrevista, 2011) los senectos sienten alin la fuerza suficiente como
para valerse por si mismos por lo que en su percepcion son “autosuficientes” ya que
la forma en que se ha vivido etapas evolutivas anteriores va a determinar la actitud
gue se tenga en el momento de envejecer, y a algunos se les hace dificil aceptar este

proceso.

48



En lo que se refiere aque si: Las actividades que se realizan dentro de la institucion
son buenas, un 87.8% afirma que si 1o son, hecho que podria deberse a que & adulto
mayor sabe que en este lugar todavia tiene posibilidades de realizar diversas tareas,
gue ocupen su tiempo, ya que estas se adecuan a sus limitaciones y pueden
beneficiarlo para hacer mas llevadera su vida institucional, sintiéndose asi Gtilesa la

institucion de pertenencia que ahora se convierte en su familia.

Sergei Munih (1994), concluye en su investigacion “Cambios psicologicos y sociales
en los adultos mayores” en que: “A la mayoria de los ancianos solo les preocupan
algunos temas concretos como los religiosos, la muerte, el paso del tiempo, la salud y

el dinero (http://mwmw.enplenitud.com).

Estos resultados concuerdan con la preferencia de los adultos mayores del asilo en las
actividades de la vida religiosa activa, que es bastante aceptada, aunque |os que se
encuentran en condiciones de salud més o menos Optima colaboran también en la

elaboracién de la comida, poner los platos en la mesa, lavado del servicio, etc.

Al indagar si: Algun familiar le invitdé a vivir con ellos, un 61% afirma no haber
recibido una invitacién semejante; es comin que la familia no tenga € tiempo ni
recursos suficientes para convivir con ellos y brindarles la atencion adecuada, o
podria ser que la familia no tenga conocimiento de que ese adulto mayor necesita
tener sentimientos de pertenencia hacia un hogar porque se constituye en la red de

apoyo més importante.

El abandono a un adulto mayor estd catalogado como un abuso En la Nueva
Constitucion Politica del Estado (2009, Articulo 68.11), se prohibe y sanciona toda
forma de maltrato, abandono, violencia y discriminacion a las personas adultas

mayores.
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En referencia a que s creen que: Es necesario que la familia les brinde apoyo y
ayuda, un porcentaje semejante es decir e 61%, cree que estando institucionalizado
no requiere mucho apoyo (en lo que se refiere a lo econdmico) ya que la institucion
cubre sus necesidades basicas y ellos aportan con el 50% de su Renta Dignidad, (una
politica Gubernamental de apoyo econémico mensual, en beneficio de los ancianos
bolivianos) para gastos que no logran ser cubiertos con la contribucién de varias
instituciones y personas, es decir, se satisfacen las exigencias primordiales para la
subsistencia y bienestar, sin embargo en e plano afectivo, si es necesario como se
muestra en el Cuadro n® 2.

En cuanto a que s: No tienen inconvenientes con € hecho de vivir
institucionalizados € 91.4% afirman no presentar mayores inconvenientes, esto
podria deberse a que, como se evidencia, € asilo es un lugar agradable puesto que
cuenta con las comodidades necesarias a las exigencias de cualquier ser humano,
como ser los servicios bésicos, ambientes de recreacion, personas que comparten
modos de pensar similares (por pertenecer a un grupo de poblacién con caracteristicas
homogéneas); 1o que posibilita que se conserven méas o menos armoniosamente las
relaciones entre ellosy el personal responsable.

En cuanto a que s piensan gue: Existen personas respetuosas y solidarias con ellos
el 58.5%, estan en desacuerdo puesto que en muchos casos la mentalidad del adulto
mayor ya esta estructurada de acuerdo a sus vivencias anteriores, por |0 que es poco
probable que su forma de pensar cambie en gran medida, por lo general ésta se
mantiene en funcion de lo vivido. En € asilo se encontraron personas de corte més
conservacionista contrastando con generaciones de ahora que se conducen con mayor
libertad de actuacién, como por ggemplo e hecho de observar expresiones de afecto
entre las pargjas; conductas criticadas por ellos porque que las consideran como

pérdidas de valores morales por parte de lajuventud.
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Perciben asi mismo que cuando salen a la calle son pocas las personas que estan
predispuestas a colaborar (por g emplo en ayudarles a llegar a una direccién); lo que
podria deberse a estereotipo en la sociedad de que los ancianos son personas dificiles

y conflictivas.

El andlisis de las pautas de correlacion en un estudio realizado en Espafia por €
INSERSO (1995), indica una relacion inicial entre las escalas de actitudes y la edad,
el género, y e nivel de contacto de estudiantes con los mayores. “Los estudiantes mas
jovenes tienen actitudes mas negativas ante el envejecimiento y ante los problemas de
la vejez, los varones tienden a ser mas negativos en sus estereotipos”
(WwWw.INSERSD. Las personas mayores en Espafia).

Estos datos podrian ser similares en la sociedad tarijefia y boliviana ya que los
ancianos perciben una actitud negativa en especia de los jovenes hacia € contacto
con ellos. Dicha conducta podria estar relacionada con la ausencia de valores como €l
de ser solidario e ideas equivocadas respecto a estas personas.
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El presente grafico expresa una valoracion general de la actitud que en € plano
cognitivo presentan los adultos mayores institucionalizados, tomando en cuenta la

incidencia de cada una de las respuestas obtenidas.

Cabe destacar que es menor la cantidad de adultos mayores que perciben de manera
negativa su institucionalizacion; en general, la mayoria de las respuestas son

favorables.

Al andlizar el componente, se observa gque las creencias, opiniones y conocimientos
respecto a su institucionalizacién que manifiestan los adultos mayores en general es
positiva (63.5%) lo que indica que la mayoria reconoce este modo de vida como
adecuado.

Asimismo un porcentgje que Ilama la atencién: 36.5% de adultos mayores tienen
ideas negativas respecto a su institucionalizacion; ésto indica que a pesar de saber que
el hogar les brinda un techo donde vivir, aimentacién, etc. hay algo que les fata, que
podria ser e calor de una verdadera familia; ya que como es sabido los sentimientos
de amor fraterno son fundamentales en la seguridad a la hora de evaluar un objeto
social como es lainstitucionalizacion. La susceptibilidad ante la enfermedad y muerte
son sentimientos caracteristicos del anciano, junto con la no conservacioén de los lasos
sociales gque ahora se limitan a la sociedad asilar; estos podrian ser factores que
contribuyen a una tendencia a la depresion y la ansiedad; haciendo que la vida del

institucionalizado sea mas dificil todaviay generando sentimientos de rechazo.
Es también importante remarcar que no hay adultos mayores indecisos en lo que

concierne a su institucionalizacion es decir que un mayor porcentgje esté conforme y

otros no lo estan, lo que reflgja una clara postura frente a su situacion.
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De manera general se observa que hay un mayor porcentaje de conocimientos
opiniones y creencias favorables respecto a la institucionalizacion, lo que indica que

hay una buena predisposicion parallevar unavida de institucionalizado placentera.

“Una actitud positiva ante la vida proporciona aun mayor felicidad en la vejez que
el estado de salud”, segin una investigacion desarrollada por la Universidad de
Cdlifornia en San Diego (1992). El estudio pone de manifiesto que: “El optimismo y
la actitud de hacer frente a las cosas son mas importantes para conseguir un

envejecimiento feliz” (http://mwww.tendencias21.net).
5.2 COMPONENTE AFECTIVO FRENTE A LA INTITUCIONALIZACION
Dando cumplimiento al segundo objetivo especifico de la presente investigacion es

gue se plantea: “Analizar los sentimientos y emociones de los adultos mayores”. Se

presentan |os siguientes datos:
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CuadroN° 3
SENTIMIENTOSY EMOCIONES

Aceptacion | Indiferencia | Rechazo | Total
Afirmaciones
Fr || % Fr % Fr | % Fr || %
-) Siento que soy una carga para mi
0 . f Y 9P 9 11 - -- 73|89 |82]100
familia.
(+) Siento en el asilo un ambiente de
71 | 866 |-- -- 11 | 13,4| 82 | 100
hogar.
(+) Siento que en la institucion se
) 77 939 | -- -- 5 |61 |82]100
respetan mis derechos.
(-) Me siento triste porque mi familia no
S 19 | 232 |- -- 63| 76,9 | 82 | 100
me apoya estando institucionalizado.
(+) Son agradables y disfruto de las
actividades que redizamos en la| 76 | 926 |- -- 6 |74 |82 100
institucion.
() Me dento triste porque ninguin
. _ _ i 37 | 451 | -- -- 45 | 54,9 | 82 | 100
familiar quiere que viva con él.
() Me siento conforme con mi
o 29 |3H4 |- -- 53| 64,6 | 82 | 100
institucionalizacion.
+) Siento € carifio y respeto dentro de
(). L YT 78 | 951 | -- -- 4 149 |82]100
lainstitucion.
(+) Siento que las personas nos tienen
consideracion y respeto por nuestra| 25 | 305 | -- -- 57 | 69,5 | 82 | 100
edad.

L

Fuente: Elaboracion propia

El componente afectivo esta referido a los sentimientos de aceptacion, indecision o
rechazo que un adulto mayor puede tener hacia un objeto sociad como la
institucionalizacién, ya que no puede haber actitudes sin € acompafiamiento de un
componente afectivo. Al contrario, si pueden haberlas sin cogniciones, es decir sin

conocimientos.
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La actitud de un sujeto esta determinada fundamentalmente por los sentimientos que
se pueda tener a favor o en contra, las creamos para entender a mundo. En este

sentido se observa que:

Los adultos mayores (89%), no se sienten una carga para sus familias; esto podria
interpretarse como la conformidad a su vida de institucionalizado, acompafiado quiza
del entendimiento y e deseo de no querer alterar el funcionamiento de la vida marital

entre los hijos que yatienen sus propias familias.

Un 86.6% de los adultos mayores afirman que: Sienten en € asilo un ambiente de
hogar, se evidencia por lo tanto, una predominancia de sentimientos de conformidad,
apesar de que una caracteristica en la conducta del adulto mayor es ladificultad en la
adaptacion a nuevos objetos sociales, ya que durante esta etapa de la vida la
personalidad se torna egocéntrica mostrando ciertaresistenciaa cambio, a su manera

de ser que es conservadora y hasta a veces autoritaria.

En la ingtitucion siente que puede lograr mantenerse activo socialmente y hasta
realizar tareas que son acordes a su realidad, con personas en situacion semejante y

bajo la supervision de profesionales que entienden y atienden sus necesidades.

Un estudio realizado por € Sam and Rose Stain Institute for Researchon Aging
(SIRA), perteneciente a la Universidad de California en San Diego en e 2005, ha
demostrado que:“la gente que pasa algo de tiempo cada dia socializandose, leyendo
0 participando en actividades de ocio, tienen un nivel de satisfaccion mas alto en la

vejez” (http://geropsych.edu/index.htm).

Estainvestigacion reafirmalaimportancia para €l adulto mayor de relaciones sociales

saludables, 1o que es facilmente observable en € asilo de Jornet.
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El 93.9% sienten que en la institucion se respetan sus derechos. Las personas
encargadas del  funcionamiento del asilo son todas formadas en el area de geriatriay
gerontologia, conocen las necesidades de |os internos, ademas cuentan con un equipo
multidisciplinario que esta pendiente de las necesidades y dificultades que puedan
surgir, o que hace que perciban que se respetan sus derechos y se atienden sus
necesidades ya que una gran mayoria de |os internos necesitan de constantes cuidados

profesionales por las condiciones de salud que atraviesan.

Estos datos difieren de un estudio redizado por Lau y Kosberg (1979) de la
Universidad de Concepcion que apunta que un 96% de los ancianos
institucionalizados sufren alguna clase de abuso en las instituciones, entre estos, la
mayoria sufren graves dafos fisicos y mentales, y a muchos se les priva de sus

derechos. (http//servicio/condiciones.com.html).

Los adultos mayores institucionalizados rechazan la afirmacion de: Sentirse tristes
por no recibir apoyo de la familia al estar institucionalizado en un 76.9%, lo que
podria deberse a la aceptacion, conformidad en las relaciones familiares junto con la
aprobacion de su institucionalizacion y e buen vivir dentro del hogar, ya que en esta
etapa de lavida es comln que se necesitey valore mas el afecto de los seres queridos

gue su apoyo material.

Para el 92.6% de adultos mayores, las actividades que se realizan en la ingtitucion
son agradables, les gusta participar de las mismas, porque cuando ingresan a la
institucion, deben dejar de redlizar algunas a las que estaban acostumbrados como

parte del proceso de adecuacion alavidade lainstitucion.

Las opciones de redizar actividades que brinda la institucion, evita que estos adultos
adopten una actitud muy pasiva. La oportunidad de estar en constante actividad

religiosa que es la de mayor agrado, por la creencia de que al estar cerca de Dios se
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esta protegido; este sentimiento estd relacionado con e temor a la muerte

caracteristico de esta etapa de lavida.

En lo referente asi: Se sienten tristes porque ningun familiar quiere vivir con €los,
més de la mitad (54.9%) rechaza esta afirmacion; estas respuestas podrian estar
determinadas por la percepcion representada en este porcentaje de la satisfaccion de
las necesidades bésicas elementales, que es fundamental a momento de extrafiar otra
realidad que se conoce como la vida en familia. Sin embargo es importante reconocer
gue & 45.1% acepta sentirse triste por no recibir la atencion derivada de la
convivencia, lo que indicaria que hace fata un apoyo quiz4 mas de tipo afectivo,
como € carifio y la sensacion de seguridad que solo se encuentra en familia cuando se

ha tenido una experiencia de verdadera integracion entre sus miembros.

Por otra parte la decision de institucionalizarse puede no haber sido adoptada por €l
mismo adulto mayor, sino mas bien por la familia y esto coadyuvo en e mayor

distanciamiento familiar y dificultades de adaptacion como suele suceder.

Un estudio experiencia realizado en Chile por Montse Fornés Esteve muestra que €l
47% de adultos mayores que no sufren de enfermedades avanzadas habian sido
depositados alli por sus familias, sin ser consultados ni informados previamente de
Su hueva situacion, encontrandose la mayoria en un estado de "espera” que no les
permitia la adaptacion al nuevo lugar. La pregunta que acostumbraban a hacer a
cualquiera de las cuidadoras siempre giraba en torno alo mismo:" ¢Cuando vendra mi

hijo/a para llevarme a casa?”’ (http: www.monogr afias.comvtrabajos/shtml).

Los adultos mayores se sienten conformes con su institucionalizacion en un 64.6%
lo que permite inferir el sentimiento positivo de bienestar, hecho que reflgja que ya se
adecuaron al funcionamiento de la institucién, como son las actividades, horarios,

dieta, etc. En dicha adecuacion pudieron formar parte esencia la decision propia de
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ingtitucionalizarse, las relaciones familiares presentes, la comprensién y muestras de

afecto por parte de las cuidadoras que es un aspecto presente que se pudo observar.

Un estudio realizado por M2 José Rojas en la universidad de Huelva en € afio 2003
concluye que: La vida de la mayoria de los ancianos de los asilos en edad avanzada
se enriquecen por la presencia de personas que cuidan de ellos y a quienes éstos
sienten cercanos, en lo referente a relaciones afectivas pero que sin embargo
las relaciones personales, especialmente con los miembros de la familia, contintan

siendo importantes (http//sciel o./sciii.es/scielo.php).

Ante la afirmacion de que: Sienten € respeto y carifio dentro de la institucion, €
95.1% esta de acuerdo con esta afirmacion, 1o que hace referencia a que el ambiente
institucional es cordial, tanto entre ellos como con las responsables de la institucion,
en lo que influiria la formacion religiosa de las responsables y que sean més
empéticas hacia las necesidades y caracteristicas de este sector poblaciona del que

estan a cargo.

Cuando se indaga sobre si: Sienten que las personas les tienen consideracion y
respeto por su edad, los porcentges indican que rechazan esta afirmacion. Esto
revela un disconformismo frente ala conducta que asume la sociedad; podria también
evidenciar una percepcién negativa por la poca importancia de politicas publicas de
concientizacion, valorizacion y respeto hacia € adulto mayor, que es una reaidad que
se enfrenta a diario € vulnerar e derecho de sectores tan fragiles dentro de la
sociedad.

La vgez se considera una etapa negativa de la vida y la informacién sobre su
potencial real es escasa, se destacan las limitaciones bioldgicas, psiquicas, sociaes y
existen claras barreras para recibir informacion objetiva sobre el verdadero potencial

de la persona mayor.
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Gr afico N°2
COMPONENTE AFECTIVO
(VALORACION GENERAL)
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Fuente: Elaboracién propia

El presente gréfico expresa la actitud genera que presentan los adultos mayores del
asilo Santa Teresa de Jornet en e plano afectivo, tomando en cuenta la frecuencia de

cada una de sus respuestas en esta val oracion.

Se debe resdtar que no hay adultos mayores indecisos o indiferentes. Sin embargo, se
pone de manifiesto que respecto a componente emocional, los adultos mayores
presentan sentimientos de aceptacion expresados en un 57%. Este es un claro
indicador de que existe agrado en la mayoria de las situaciones referidas a su
institucionalizacion. (Como el sentir en € asilo cierto ambiente de hogar, disfrutar las

actividades programadas, €tc.).

Se presenta, sin embargo, sentimientos de rechazo a la institucionaizacion en un

43%, este dato puede estar revelando sobre todo una falta gjuste social a nuevo
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medio, percepcién por parte del anciano de falta de apoyo, y carifio familiar que es un
factor importante en la adecuacion institucional por e sentimiento de seguridad que
este genera. Algunos ancianos dijeron por gemplo, me dgaron aqui porque ya no
sirvol...este sentimiento de inutilidad puede estar generando incertidumbre e

inadecuaci on.

Se debe mencionar que cuando a un adulto mayor se le habla de familia, se pone de
manifiesto sentimientos que estan en funcién a los recuerdos que tiene de su vida
pasada en un nucleo familiar, y por lo genera recuerda lo positivo como un
mecanismo de regresion a esa época, donde era el personaje principal de los logros,

de dificultades superadas y que ahora forma parte de su pasado.

Este hecho podria generar sentimientos de negacién a su nueva posicion familiar y
social, lo que confirma que la actitud del individuo estd determinada
fundamentalmente por sentimientos a favor o en contra; es asi que, a pesar de
predominar los de aceptacién también aparece un significativo porcentae de

inclinacién hacia e rechazo.

53 COMPONENTE CONDUCTUAL FRENTE A LA
INSTITUCIONALIZACION

Para dar cumplimiento a tercer objetivo especifico de la presente investigacién que

dice: “Describir las conductas de los adultos mayores”. Se presentan los siguientes
datos:
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CuadroN° 4

CONDUCTAS
Positiva || Neutra | Negativa| Total
Afirmaciones
Fr || % Frif% | Fr| % Fr | %
(+) Vivo muy bien en estainstitucion. 6818291 |12|13|159]|82 | 100
(+) En €l asilo vivimos como unafamilia. 73189 |- |- |9 |11 |82]|100
+) Aqui se aplican y cumplen los derechos de
() Aq * Y P 72878 |-- |10]12,2 |82 100
|os adultos mayores.
(-) Cuando busco a mi familia por ago que
_ 313782 | 24|49 |598 |82 100
necesito, no me ayudan.
(+) Redlizo las actividades que se planifican en
o 761927 |- |6 |73 |82]100
esta institucion.
(+) Yo no meiriaavivir con ningan familiar. 46 | 56,1 |- |-- |36|439|82]| 100
(+) Participo en actividades que realiza y tiene
_ . 48 | 586 | - |- |34|41,4 82| 100
mi familia.
(-) Vivo en la ingtitucién porque no quiero ser
_ - 5 |61 |- |- |77]939|82] 100
una carga parami familia
+) Acepto la ayuda 0yo de personas que
()_ u yueay oy P “ 221268|-- |-- |60]|732]|82]100
quieran hacerlo.

L)

Fuente: Elaboracion propia

Se debe indicar que en este componente (componente conductual) lo que se estudia

son las intenciones, disposiciones o tendencias hacia un objeto social, se manifiestan

como comportamientos que estan influidos por opiniones y sentimientos propios, es

decir s es que una persona considera que algo es negativo, mostrara rechazo hacia

elloy preferira evitarlo, si al contrario le resulta positivo y le agrada se inclinara por

tenerlo.

En este sentido, |os resultados encontrados son |os siguientes:
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La mayor parte de los adultos mayores afirman vivir bien en la ingtitucion 82.9%; es
decir, que hay una manifestacion de comportamiento positivo, ésto podria deberse a
gue, como se observd anteriormente, la institucion brinda hasta cierto punto un
ambiente de hogar, respeto y carifio; aspectos fundamentales en una predisposicion

comportamental.

En un 89% los adultos mayores afirman que: En el asilo se aplican y cumplen los
derechos de los adultos mayores. Esta tendencia comportamental se corrobora
también en los datos de los componentes cognitivo y afectivo, donde se manifiesta

una predisposicion positiva haciala aprobacion de que si se respetan sus derechos.

En lo referente a la familia, s cuando busca a su familia por algo que necesita lo
ayudan € 59.8%, niegan hacerlo y recibir respuesta favorable. Estos datos indican
gue las familias no acuden a brindar €l apoyo necesario en todas las ocasiones que asi
lo requieren, es presumible por lo tanto que e anciano vivencia de agin modo, €
abandono; solo e 37.8% asume que cuentan con este apoyo.

En los anteriores aspectos cognitivo y afectivo, referentes al tema del apoyo familiar,
predomina la afirmacion de si recibirlo, aunque en las conductas parece no ser tan
evidente. Se infiere por lo tanto cierto abandono familiar y la no presencia de lazos

del que son victimas | as personas institucionalizadas.

Este tinte de abandono no solo familiar, sino también socia hacia los ancianos podria
generarse en |las concepciones erroneas y/o actitudes negativas sobre |0os mayores. Por
gemplo, segin e Eurobarometro, encuesta (n° 37) de la Comision de las
Comunidades Europeas en 1992, un 20% de las personas mayores afirman haber
sido tratados alguna vez como ciudadanos de segunda categoria. (http//www.ageism,
AttitudestowardElderly/hpt).

Es asi que las ideas y creencias sobre los mayores y € proceso de enveecimiento,

cuando conllevan ademas connotaciones de valoracion positiva 0 negativa, se
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convierten en actitudes o prejuicios, que pueden favorecer la aparicion de conducta
discriminatoria hacia los miembros de un determinado grupo, mismo que va en

desmedro del bienestar y el gercicio de los derechos propios de todo ser humano.

En lo que se refiere a Las actividades planificadas y si éstas son realizadas por los
adultos mayores un 92.7%, dafirma redizarlas. QuizA esta predisposicion esté
determinada por €l interés en hacerlas pues les resultan agradables, ya que los hace

sentirse ocupados hecho que contribuye en su bienestar.

El 56.1%,afirma que no se iria a vivir con un familiar, Esto muestra una tendencia
comportamental de negacion a adoptar esta opcion, que puede estar determinada por
la percepcion de que e estar institucionalizado es una opcion adecuada en esta etapa
de lavida, ante la dificultad del apoyo y cuidado por parte de la familia, podria ser
gue adoptaron esta opcién por decision propia o familiar pero en consenso con él/élla,
0 porgue en definitiva era la Unica que tenian, incluyendo la vida en familia (que
suele tornarse en una dificultad debido a desconocimiento de que esta persona

requiere comprension, por su forma de pensar y comportarse).

En el asilo hogar, son las “Hermanas de los Ancianos Desamparados” las que estén a
cargo del funcionamiento de lainstitucién, se ocupan de la atencién de los ancianos,
organizan € menud con la colaboracion de una nutricionista, programan las
actividades y conocen de manera individua las caracteristicas de cada anciano

institucionalizado.

También es importante resaltar que un 43.9% afirma que si se iria a vivir con su
familia, ésto indica la intencién clara de no querer vivir en un asilo, quiza por un
toque disconformismo e inadecuacion con su vida de institucionalizado; porque quiza
no encuentra seguridad en laingtitucion que resultafundamental como necesidad de

toda persona. Ante estas situaciones particulares, quiza el lema mas ajustado seria"en

63



casa mientras sea posible; en la residencia, cuando sea necesario” (Rodriguez Pilar.
1992,10).

Por otra parte un 58.6, afirma que si participa en actividades que realiza su familia,
y un 41.4% afirma no hacerlo. Esto confirma la presencia un cierto distanciamiento y

deprivacion de relaciones por parte de lafamiliahacia € adulto mayor.

Las conclusiones a las que se llega en un estudio realizado por R. Moragas (1991,

137 en Chile, con Adultos Mayores institucionalizados dice):

"La familia satisface una variedad de necesidades para sus componentes. fisicas
(alimentacion, vivienda, cuidado de la enfermedad), psiquicas (autoestima, afecto,
amor, equilibrio psiquico) y sociales (identificacion, relacion, comunicacion,
pertenencia al grupo). La satisfaccion de estas necesidades ha variado
profundamente en las Ultimas décadas con € transito de una sociedad agraria a una

sociedad urbana industrializada" .

Al exponer a anciano ala deprivacion de actividades familiares como celebracion de
cumpleanos, fiestas religiosas como la navidad; se dgja de satisfacer necesidades

como lade pertenenciay esto fomenta €l distanciamiento del anciano con su familia.

Respecto a si: Vive en la ingtitucion porque sino, seria una carga para la familia un
93.9%, niega esta afirmacion. Esto podria estar manifestando una esperanza en €l
anciano de que si quisieran podriairse avivir con sus familias, sin ser una carga para
elos, € carifio que este tiene por su familia podria impedir visualizar con claridad la
real situacion, o podria tratarse en algunos casos que realmente sabe que puede s

quiere volver avivir con lafamilia de pertenencia

En lo que se refiere a si: Acepta la ayuda y apoyo de personas que quieren hacerlo

el 73.2%,niega el aceptar colaboracion, hecho que podria estar reflgjando la ausencia
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de ofrecimiento de apoyo por parte de la sociedad en genera, ya que como se
manifestd anteriormente en el componente cognitivo, niegan que hayan personas
predispuestas a colaborar con ellos en cualquier aspecto, hecho que refleja también
una falta de politicas publicas que se encarguen de concientizar cierta generosidad,

empatia hacia sectores poblacionales vulnerables como € de los adultos mayores.

Cuando se aplicaba los instrumentos fue comin escuchar por giemplo. Nadie ofrece

ayudar!.. No salgo...! Aqui no necesitamos ayuda, tenemos |o que necesitamos! ...

Es poco o que se hace por €l adulto mayor en el paisy € departamento. A pesar de
reconocer algunos derechos singulares a favor de este sector poblacional como:
Rentas vitalicias, saud, identidad, politicas publicas para su proteccion, atencion,
recreacion y aun contando en el departamento con recursos econémicos, con los que
se podrian construir mas hogares y fomentar la formacion integral de personas
interesadas en trabgjar con este sector, ya que no se promueve en hacer visible las
necesidades de estas personas; este cierto “olvido” por parte no solo de las
autoridades podria deberse a que como € adulto mayor ya no constituye un sector
productivo de la sociedad, se |o percibiria como una inversion sin retorno, pero s se
piensa que muchos de ellos obtuvieron logros que beneficiaron a la sociedad en su
conjunto y ahora estén en e olvido, quiza la actitud de muchos ciudadanos seria
diferente. La vida getreada impide pensar en qué pasara cuando nos toque

transcurrir esa etapa de lavida.
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GréaficoN° 3
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Fuente: Elaboracion propia

El presente gréfico expresa la actitud en e plano conductual que tienen los adultos
mayores institucionalizados, tomando en cuenta la incidencia de cada una de sus

respuestas en lavaloracion general de este componente.

Un 39% presenta una predisposicion comportamental negativa a su vida en la
institucion. Este dato hace referencia a que ese porcentaje de adultos mayores no
muestra un comportamiento de aceptacion a sus nuevas condiciones de vida dentro
del asilo, por lo tanto podrian no participar en actividades programadas por las
responsables como |as oraciones, misas, ni redlizar las tareas voluntarias consistentes

en colaborar en laelaboracion de aimentos, lavado de servicio, etc.
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Sin embargo un 59%, manifiesta conductas positivas, 10 que muestra una adecuacion,
aceptacion y entendimiento de su vida en lainstitucién, debido a que consideran que
es una buena opcion y que las actividades que redlizan son agradables. Ademés,
sienten €l respeto por sus derechos por parte de las encargadas del funcionamiento del

asilo.

No se debe olvidar que ante e sentimiento de agrado de un objeto socia se presenta
una predisposicion favorable a comportarse de manera positiva ante ese objeto y
puede suceder que se sienta simpatia 0 aceptacion hacia algo que es relativamente
conocido. Cuando se involucran los afectos (como es e caso de las personas que
viven dentro de la institucion), se experimentan dia a dia sentimientos, emociones
vivenciadas dentro de la institucion, entonces las actitudes positivas o negativas
resultan mas genuinas que s se indagara sobre este tema a personas que no

experimentaron esta realidad.
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5.4 DISONANCIA COGNITIVA FRENTE A LA INSTITUCIONALIZACION

Para dar cumplimiento a cuarto objetivo especifico de la investigacion que dice:
“Indagar la presencia o no de disonancia cognitiva en la actitud de los adultos
mayores”. Se presentan |os siguientes datos:

GréaficoN° 4
DISONANCIA COGNITIVA
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&  Fuente Elaboracion propia

La disonancia cognitiva hace referencia ala tension o desarmonia interna del sistema
de ideas, creencias, emociones y actitudes (cogniciones) que percibe una persona a
mantener dos pensamientos al mismo tiempo y que estos estan en conflicto por un
comportamiento, que entra en disyuntiva con sus propias creencias. Es decir, que
esta referido a la incompatibilidad de dos cogniciones simultédneas, 0 de ideas y

actitudes.
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La presencia de acercamiento social indica un contacto favorable con la
ingtitucionalizacion. Al contrario, s hay presencia de algamiento socia, éste se

traduce en la desarmoniay no aceptacion de su vida en lainstitucion.

En la presente gréfica se observa que los adultos mayores presentan alejamiento
socia en un 60%, esto indica una desarmonia entre las ideas y las actitudes
expresadas, es decir que es probable que los adultos mayores mantengan a mismo
tiempo dos pensamientos en conflicto, el uno a favor y e otro en contra de su vida

dentro de lainstitucion.

Estos resultados evidencian asi mismo que no hay coherencia entre lo que cree y €
comportamiento que asumen, lo que puede influir en que estas personas tengan que
esforzarse para generar ideas y creencias nuevas con el fin de lograr reducir latensién

gue generalaincongruencia paralograr asi una mayor coherenciainterna.

Se presume, en funcién a los datos de la Gréfica N°4, que la vision de los adultos
mayores respecto a su institucionalizacion es de indecisiéon es por eso que se dgjan
llevar por ideas que no estan definidas lo que podria generar malestar dentro de la

institucion.

Este algamiento parece estar presente més sobre todo en la idea, € sentimiento de
todavia querer formar parte de la familia, a deseo y necesidad de seguridad que

puede brindar estay que esimprescindible en esta etapa de lavida.

Un 40% de los adultos mayores no presenta alggamiento socia frente a su
institucionalizacién, ésto indica que en este porcentgje no existe disonancia cognitiva
0 desequilibrio interno y que por tanto tampoco habra conflicto entre €

comportamiento, €l pensamiento y €l afecto, lo que provoca, actitudes favorables.
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Los adultos mayores que presentan acercamiento socia frente a su
ingtitucionalizacion son e 73.9%, lo que permite inferir que no existe disonancia
cognitiva en las actitudes; indica asi mismo que & conocimiento que tienen acerca de
su situacion de ingtitucionalizado no genera incertidumbre. Esa realidad, es aceptada
por ellos mismos sin mayor dificultad. Solo € 26.1% de los adultos mayores no

presenta acercamiento social.

De manera genera se observa la diferencia que existe en cuanto a acercamiento
socia en los adultos mayores que viven en € asilo, se puede indicar que: un 60%
presentan algamiento socia y un 40% no presenta.

Deigua forma se aprecia que € 73.9% de |os adultos mayores presenta acercamiento
social, es decir que indican una posicion favorable para con la institucion que lo

cobijay un 26.1% de adultos mayores no manifiesta dicho acercamiento.

55 ACTITUD FRENTE A LA INSTITUCIONALIZACION DE LOS
ADULTOSMAYORES

Para dar cumplimiento al objetivo general de lainvestigacion que dice:
“Determinar la actitud que tienen los adultos mayores del Asilo Santa Teresa de

Jornet de la ciudad de Tarija frente a su institucionalizacion” se presentan los

siguientes datos:
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ACTITUD GENERAL

CuadroN° 6
ACTITUD
Comp. Componente Componente Conductual
Afectivo Cognitivo Positivo Intermedio | Negativo Total
Fr | % Fr % Fr | % Fr | %
S = Favorable 21| 375 | - - 12 | 214|133 | 589
o o
'g' 2] Neutro 10 | 179 | -- -- 12 | 214|122 | 393
E g Desfavorable - =1 -1 - 11[18||1] 18
<
(% Total 31| 554 | -- = 25 | 44,7|]| 56 | 100
S ® Favorable 8 | 338 | -- - 1 42 9 | 375
o T
g0 Neutro 2 83| 2 [ 83 |10]4L7|[14 583
z B
E = Desfavorable a2 - - |~ 1114z
c
(% - Total 11 | 458 2 83 | 11 | 458]|]| 24 | 100
. Favorable - - - - - -- --
o
g & - - - -
5 E Neutro 2 | 100(] 2 | 100
:ﬁ% EE Desfavorable - - - - - - -- -
Total = = = = 2 | 100(] 2 | 100
GréficoN° 5
100 A
80 - 59.8
60 - 39.6
40 -
0.6
20 A
<7
0 1 1 1
Positiva Neutra Negativa
ACTITUD

L

Fuente: Elaboracion propia




Ekintza Zuzena en su articulo sobre la institucionalizacion, menciona que “la
capacidad de analizar larealidad que nos rodea y de pensar y desear un model o social
distinto constituyen la base psicologica y la subjetividad necesarias para afrontar
cualquier transformacion de la realidad. Las «condiciones materiales» en las que nos
desenvolvemos son también fundamentales, pero de algin modo tiene que existir un
deseo y haber una conciencia de nuestras necesidades para que aguellos puedan
desarrollarse. En este sentido, € concepto de alienacién es importante para entender
por qué en situaciones donde existen «las condiciones objetivas» las personas no son
conscientes 0 no desean rebelarse 0 hacer un uso amplio de su libertad frente a

situaciones de opresion, ya sea esta econdmica 0 mas espiritual” (Aldizkarilibertarioa-
EkintzaZuzena> N(mero 34. zenbakia>) NOTAS SOBRE LA INSTITUCIONALIZACION DE LO
SOCIAL.

Tomando en cuenta la idea anterior observamos que la actitud general que tienen los
adultos mayores en €l asilo Jornet frente a su institucionaizacion es favorable y de
aceptacion, como se manifiesta en € detalle de datos presentados con € cruce de

variables, en base a cada uno de los componentes de la actitud.

Se observa en los resultados, que tanto en e componente cognitivo que incluye
conocimientos, ideas;, componente afectivo de sentimientos y emociones y en €
componente conductual que revela predisposiciones comportamentales |y
manifestaciones de comportamiento, los adultos mayores presentan aceptacion frente
asu institucionalizacion, es decir que la percepcion gque tienen acerca de su situacion
de interno les permite aceptar esta forma de vida de manera positiva'y sin mayores
conflictos.

Cabe resaltar que a la vez se presentan en otros adultos mayores sentimientos de
indecision, es decir que no aceptan plenamente su situacion de institucionalizados.
Esto es preocupante, pero comprensible ya que unainstitucion por mucho que ofrezca

la satisfaccion de necesidades basicas, no cubre las expectativas del vivir en familia.
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Asi el componente afectivo juega un papel determinante dentro de los aspectos de la
actitud por lo que s estas personas presentan sentimientos de indecision o
indiferencia, representa una negacion a la institucionalizacién o rechazo porque no
estan muy conformes con €lla.

En €& grafico se observa mas claramente la distribuciéon de los datos de la actitud

frente alainstitucionalizacion.

Es posible inferir que la intencion, predisposicion de los adultos mayores es positiva
y de aceptacion frente a su institucionalizacion en un 59.8%, por lo que no se percibe
en los ancianos ideas negativas, o sentimientos de rechazo a las normas o reglas de

funcionamiento de la institucion.

La actitud o predisposicion negativa frente a la Institucionalizacion es también
importante con un 39.6% ésto significa que este porcentgje esta representado por
adultos mayores no conformes con su vida de institucionalizado, |o que podria estar
indicando también una inseguridad en e plano afectivo, ausencia de lazos afectivos
con la familia y/o amigos dentro de la comunidad asilar, que repercutiria en €l
rechazo de su situacion vivencial en el asilo, asi como en una falta de conocimientos
positivos referidos a la institucion y en consecuencia tendencias comportamental es

de rechazo e inadecuacion a sus normas y forma de vidaimpuesta dentro del asilo.

La predisposicion de indecision de manera general se ha manifestado con una
minimaincidencia 0.6% dentro de la presente investigacion. Esta representacion pone
de manifiesto sentimientos de indecision, no estar seguro de lo que sabe respecto ala
ingtitucionalizacién que se evidencia a partir de un cierto indeterminismo en €

momento de comportarse.

73



Retomando € pensamiento de que los adultos mayores son una poblacién que no
goza de privilegios en esta sociedad, més a contrario estan olvidados y marginados
no sblo por las autoridades competentes (que poco hacen por mejorar |as condiciones
de vida), sino también son victimas de la indiferencia socia y profesional, que ha
olvidado que estas personas fueron parte fundamental en la obtencién de muchos
beneficios que ahora son de utilidad a la sociedad y no se da un tiempo para pensar

gue lavida pasa paratodos y que también se llegara a esta etapa de la vida.

Es posible inferir, a partir de los datos obtenidos, que la institucionalizacién no solo
es una buena oportunidad para las personas de la tercera edad, sino se constituye en la
mejor paralas personas que no tienen la oportunidad de continuar viviendo en & seno
familiar. Asimismo, € asilo “Santa Teresa de Jornet” es el Unico con €l que se cuenta

y esta destinado a albergar de manera constante a ancianos en laciudad de Tarija.

Los centros de atencion residencial son necesarios, pues constituyen una respuesta
adecuada a los problemas de las personas de edad avanzada que viven solas y no
tienen soporte familiar, o que de forma deliberada deciden irse a un centro, porque

prefiere vivir en un entorno con esas caracteristicas.
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L)

COMPONENTESDE LA ACTIDUD

CuadroN°7
COMPONENTESDE LA ACTITUD DE ACUERDO AL SEXO
Neutro
Favorable Desfavor able/Rechazo
/Indiferencia Total
Componentes | /Aceptacion /Positiva ) /Negativa
/Intermedia
F M F M F M F M
o Fr. 23 19 16 19 2 3 41 41
Cognitivo
% | 56.1% | 46,3% 39% 46,3% 4,9% 7,3% 100% | 100%
. Fr. 29 27 12 12 2 41 41
Afectivo --
% 70.7% | 65,9% 29,3% 29,3% 4,9% 100% | 100%
Fr 23 19 17 21 1 1 41 41
Conductual
% | 56.1% | 46,3% 41,5% 51,2% 2,4% 2,4% 100% | 100%
F = Femenino
M = Masculino
GraficoN° 6
VALORACION GENERAL DE LA ACTITUD DE ACUERDO AL SEXO
100
70.7
80 .’ [585]
60
! 39 ! Femenino
40 293 Masculi
asculino
Y
20 o] |2.4|
Lo A
0 - 1 T 1
Positiva Neutra Negativa
ACTITUD

Fuente: Elaboracién propia
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Si bien no corresponde a los objetivo del presente estudio el analizar las posibles
diferencias en los conocimientos, sentimientos y acciones presentadas por los
senescentes, sin embargo se considera importante hacer una diferenciaciéon por la

informacion percibida.

Se observa en e cuadro N° 7, que las senescentes mujeres manifiestan en los tres
componentes, un mayor porcentgje tanto de conocimientos y sentimientos, como de
conductas favorables de aceptacion. Los varones presentan conocimientos que oscilan
en igua proporcion de favorables a neutros; en lo concerniente a las conductas

presentan mayor neutralidad e indiferencia los varones.

En Bolivia se observa a los adultos mayores marginados y todavia no se logran
soluciones definitivas en favor de este sector poblacional, que siempre queda fuera de
los presupuestos y politicas nacionales y departamentales que aun estando tomados
en cuenta el Estatuto Autonémico de la Ciudad de Tarija del 18 de marzo del 2008,
citaen su articulo 32.que: se garantiza la atencién integral de los adultos mayores y
promete promover politicas a favor del respeto y valoracion de su identidad, solo se
les apoya con la Renta Dignidad gque es la Unica politica econdmica naciona a favor
de la tercera edad, que consiste en un pago de 200 bs. Mensuades que son
insuficientes para cubrir las necesidades bésicas y ante la ausencia de nuevas y
mejores soluciones estructurales tanto nacionales como departamentales, también es
visible la falta de principios, valores y conciencia social en genera, que brinde

mejores formas de vida a sus familiares y amigos de la tercera edad.

El cierto nivel de descontento con la institucionalizacion que muestran los datos
podria congtituirse en un indicador de insatisfaccion en estas personas con su
situacion de interno, expresando una exclamacion de apoyo a que no se debe hacer
oidos sordos, en especia las personas cuya preparacion profesiona pueden brindar

aportes paramejorar esta situacion.
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En estudios redlizados con adultos mayores en otros paises, se encontraron
diferencias considerables entre varones y mujeres senescentes en cuanto a optimismo
frente alavida, formas de enfrentar situaciones de lavida diaria, actitud ante lavejez;
por gjemplo un estudio realizado por: Dembo Rubinstein en la poblacién masculina
del Hogar de Ancianos “Padre Acevedo”, del municipio Manzanillo en la provincia

de Granmade La Habana, encuentra que:

Los ancianos varones reflegian menos recursos personolégicos para afrontar los
eventos vitales de la senectud. Asimismo, se consider¢ la superioridad numeérica de
los varones institucionalizados (69,38 %).Los adultos varones presentan dificultades
autovalorativas, determinadas fundamentalmente por la incapacidad que presentan
para reelaborar su proyecto de vida en funcion estas nuevas condiciones, ante la
institucionalizacion (Rodriguez F. Marlien. 1995,13).

El grafico N%, muestra las diferencias considerables en los datos porcentuales que
existen de acuerdo a sexo, a presentar las senescentes mujeres en mayor porcentaje
una actitud positiva frente a la institucionalizacion 70.7%, frente a los varones que
presentan 58.5%. También se observa que en los varones se presenta mayor
neutralidad; 29.3% mujeresy 39% varones.

L os datos obtenidos en la presente investigacion coinciden con el estudio citado y con
otros més referentes a diversos temas que ponen de manifiesto una mejor

predisposicion de las senescentes mujeres hacia hechos y situaciones de lavida.

Un factor que puede estar influyendo en la mayor proporcién de varones con actitud
negativa o indecisa ante la ingtitucionalizacién puede deberse a la pobre
autovaloracion de si mismo que puede incidir en la percepcion negativa de la
institucion, de la vivencia de soledad que puede estar experimentando el anciano ante

las condiciones de vida y de la percepcion poco desarrollada de la vejez. Estos
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elementos valorativos se integran en la personaidad del anciano y constituyen el

movil fundamental de su actitud.
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6.1 CONCLUSIONES

Las actitudes juegan un papel trascendental en la vida de las personas cumpliendo una
funcién muy importante en la organizaciéon y gjuste de la personaidad. Se forman
durante el proceso evolutivo y a través del aprendizaje social, € modelado y €

proceso de socializacidn de una persona, entre otros.

Luego definalizar con lainvestigacion se llega a las siguientes conclusiones, que son

presentadas de acuerdo a los objetivos que la guiaron para comprobar |a hipotesis.

% Respondiendo a objetivo general de la presente investigacion, € cua es
“determinar la actitud que tienen los adultos mayores del asilo ““Santa Teresa de
Jornet” de la ciudad de Tarija frente a su institucionalizacién”, los resultados
obtenidos manifiestan una actitud favorable en relacidn a sus tres componentes. En
el componente cognitivo se presentan conocimientos favorables representados con
un 63%, disminuyendo este valor en el componente afectivo con sentimientos de
aceptacion en un 57%, dato que también se diferencia del 59%  de
predisposiciones comportamentales positivas, reveladas en € componente

conductual.

% Esta actitud favorable estd dada por € conocimiento en los ancianos
institucionalizados de la carencia o fata de otras y mejores oportunidades para
vivir su vejez. Sin embargo estos porcentgjes de aceptacion no son muy
preponderantes, pues € resto de adultos mayores con un porcentgje significativo

también presenta actitud desfavorable ante su situacion de institucionalizado.

+ Dando respuesta a primer objetivo especifico referido a componente cognitivo
que es. “describir los conocimientos, opiniones y creencias que tienen los adultos

mayores institucionalizados”, de manera general se concluye que presentan
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conocimientos y opiniones favorables respecto a su ingtitucionalizacién en un

porcentaje significativo.

Los conocimientos més consolidados estan dados por saber que la institucion
brinda una opcion adecuada a sus necesidades y por tanto se constituye en un buen
lugar en donde vivir, con actividades que se acomodan a sus posibilidades y que
ademas son agradables a ellos.

El segundo objetivo especifico esta referido al componente afectivo y es “analizar
los sentimientos y emociones de los adultos mayores”, se puede concluir que
presentan sentimientos de aceptacion frente a la institucionalizacion. Este
componente de la actitud es el mas caracteristico, debido a que pueden existir
actitudes sin cogniciones pero no puede haber actitud sin componente afectivo. En
este sentido los datos [laman mucho la atencion porque si bien la mayoria presenta
una predisposicién emocional de aceptacion, no es en todos, ya que se encuentran

tambi én senti mientos de rechazo.

Entre los sentimientos mas favorables resaltan € sentir un ambiente de hogar en €l
asilo, las agradables actividades que realizan, y e sentir € carifio y respeto por
parte de las responsabl es.

Para dar respuesta a tercer objetivo correspondiente al componente conductual
que es “describir las conductas de los adultos mayores institucionalizados”, se
concluye que presentan predisposiciones comportamentales positivas, este
componente toma en cuenta las conductas de |os senectos ante el cumplimiento de

sus derechos, y las actividades planificadas.

En lo referente a cuarto objetivo especifico que es “indagar la presencia o no de
disonancia cognitiva en la actitud de los adultos mayores”, se concluye que estos

presentan alejamiento social, es decir existen ciertas contradicciones respecto alo
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que piensa frente a su institucionalizacion; a igua que los datos del componente
afectivo o sentimientos de aceptacion; implica una disyuntiva interna en sus

actitudes, aungue el acercamiento socia es mayor.

Finalmente respondiendo a la hipétesis planteada en lainvestigacion que dice: “los
adultos mayores presentan una actitud positiva, caracterizada por un componente
cognitivo de opiniones favorables, sentimientos de aceptacién y una tendencia
comportamental positiva en relacion a su ingtitucionalizacion”, ésta se confirma,
puesto que los datos indican una actitud positiva frente a su situacion de
institucionalizado. Lo que puede estar determinado por la ausencia de otras y
mejores opciones de vida para los adultos mayores, ya que actualmente la
sociedad no asimila la importancia de brindar condiciones de vida acordes a las

necesidades de este sector poblacional.
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6.2 RECOMENDACIONES

De acuerdo a los datos expuestos en este trabajo de investigacion se considera que las
recomendaciones deben ir orientadas a:

L os Estudiantes:;

++ Es recomendable que los jovenes universitarios muestren interés en profundizar €l
conocimiento sobre tematicas que atafien a este sector poblacional debido a que
permitiria atender y entender de cierta forma la gran importancia y demanda por
parte de este sector.

+ Es importante que los estudiantes se sientan comprometidos en la adquisicion de
nuevos y valiosos conoci mientos sobre aspectos en 1os que se puede aportar como
profesionales en psicologia para una mejor vivencia de la persona gque llega a esta

etapa de laviday tiene que vivir institucionalizado.

++ Atender a este sector poblacional en crecimiento.

L os Docentes:

“ Que insistan acerca de la importancia del estudio, investigacion respecto a esta
poblacion etaria, ya que se visualiza una ausencia de interés por parte de los

estudiantes hacia este sector poblacional y sus necesidades.

% Que se socidicen los resultados de la presente investigacion para poder
implementar programas de intervencion acomodados a las necesidades de los
internos, ya que, a decir de Schmiedl (2011-entrevista).La institucionalizacion es
ante todo un proceso educativo. Se ensefia a compartir 0 a pedir, se ensefia a

delegar 0 auto gestionar, a tener o no iniciativa etc., etc., Todo esto bao
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argumentos y condicionamientos politicos, econdmicos o simbdlicos que se
generan en la sociedad en que vivimos, justificando |o obtenido o por tener en base
a una necesidad, abandonando €l terreno delo critico en funcion de lo que hay.

Los Familiares:

¢ Es importante que los familiares de adultos mayores institucionalizados conozcan
laimportancia de mantener |as relaciones de afecto con el familiar interno y que la
comunicacion no se debe romper, para no crear en e anciano sentimientos de
incertidumbre y abandono que tanto mal provocan en su vivencia dentro de la
institucion.

Futuros Investigador es:

+ El estudio de las actitudes es fundamental dentro del &rea de la psicologia socia
debido a que permite predecir ciertos comportamientos, por o tanto se constituyen
en investigaciones base para futuras y diversas indagaciones o programas de
intervencion que se puede implementar basados en los datos obtenidos y €l

conocimiento previo que aporta el presente trabajo investigativo.

% Se recomienda brindar asesoramiento psicolégico a los adultos mayores que
muestran actitud desfavorable frente a la ingtitucionalizaciéon, por lo que se
convierte en una poblacion potencial a la que se debe brindar apoyo para

coadyuvar en la asimilacién de su situacion vivencial.

Las Autoridades:

% Esta poblacion de adultos mayores forma parte importante en la vida de las
personas pues todos provienen de ellos y muchos de los beneficios de los que se

goza en la actualidad son € resultado de sus luchas, por lo tanto es fundamental
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ahora que ya no pueden trabajar por € declinar fisico y psicolégico que trae
consigo la edad, implementar politicas a favor de este importante sector de la

poblacién de nuestra sociedad.
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