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INTRODUCCION

La presente investigacion, pretende exponer la situacion socioeconémica en
que se encuentran los adultos mayores de la comuna de Alhué, de la regién
Metropolitana. Como Alhué se enmarca dentro de las comunas rurales de esta

region, la investigacion esta orientada hacia los adultos mayores rurales.

La poblacién de Adultos Mayores, ha experimentado un crecimiento notorio
como respuesta a numerosos factores que se han conjugado para sustentar una

mayor esperanza de vida.

El envejecimiento de la poblacion es un proceso mundial, y la magnitud y
proporcioén de las personas de 60 y mas afnos ha ido en aumento, especialmente
en los paises mas desarrollados y en los que estan en una fase mas avanzada de
la transicion demografica, es decir, los que tienen bajas tasas de fecundidad y de
mortalidad. En la actualidad, una de cada diez personas en el mundo tiene 60 y
mas afios y para el ano 2050 se prevé que esta proporcion se duplicara.
Adicionalmente, la propia poblacién mayor esta envejeciendo: los mayores de 80 y
mas anos constituyen el 11% de la poblacion de 60 y mas. Otra caracteristica de
este envejecimiento, es que la mayoria de las personas mayores son mujeres
(55%), situacién especialmente notoria entre quienes tienen 80 y mas afios - el

65% de las cuales son de sexo femenino- (United Nations, 1998).

El efecto mas perceptible ha sido la variacién en los indices de esperanza
de vida a nivel mundial, los que entregan en 1995 una media de 66 afos,
correspondiendo 64 afnos para hombre y 68 para mujeres. Estos mismos
estadigrafos otorgan para Chile una media de 72 anos, que se desagrega en 69

afnos para hombres y 76 afios para mujeres. (Population Reference Bureau, 1995).

Si bien en los paises en desarrollo el proceso de envejecimiento ocurre con

mayor rapidez que en los paises desarrollados, en ellos se cuenta con menos



recursos econdémicos para afrontar sus consecuencias, sin embargo, los primeros,
tienen la ventaja de aprovechar la experiencia de los paises cuya poblacion es
mas envejecida y de estar a tiempo para tomar medidas y anticipar ciertos

acontecimientos.

Como se puede constatar entonces, este incremento mundial de la
poblacion de Adultos Mayores, pasé de la observacion demografica a ser un
hecho real. Enfrentar esta realidad con todas sus proyecciones, representa un
desafio que hay que asumir desde las diversas fuentes involucradas. Para ello se
hace necesario realizar un analisis de caracter ético, social, politico y econémico,
puesto que estos aspectos, aparecen como variables que requieren de un
tratamiento adecuado para afianzar un espacio propio a esta poblacién en la

sociedad del nuevo siglo.

A diferencia de las generaciones anteriores de adulto mayor, estas
personas presentan hoy, mayoritariamente, una capacidad para seguir activas y
con interés en ampliar sus posibilidades de desarrollo personal y comunitario. En
esta realidad se entiende la adopcion de los nuevos términos de categorizacion
demografica como “Adulto Mayor” y “Tercera Edad”; dichas denominaciones se
refieren, precisamente, a su capacidad de mantenerse en una actitud de vigencia,
en oposicion a la antigua denominacién de Anciano cuya connotacion se asociaba

a incapacidad, invalidez y enfermedad.

Finalmente recordar que los datos del Censo del 2002, demuestran que los
mayores de 60 anos son el 11,4 por ciento de la poblacién total, y 670.000 habitan
en la Region Metropolitana (RM). Mientras la poblacion total crecié a tasas de 1,2
por ciento, la de los Adultos Mayores fue de 3,3 por ciento y se proyecta que en el
ano 2034 ésta sera igual a la de los menores de 15 anos (INE, 2002), de alli la

importancia del presente estudio.



En el ambito latinoamericano, Chile tiene una de las expectativas de vida
mas larga de Latinoamérica (78 afios), sin embargo, habria que identificar si su
cotidianeidad se realiza en condiciones dignas y favorables para este sector. Es
por ello que una de las principales preocupaciones del gobierno chileno, es la
situacidon de los adultos mayores, por esta razén se impuso como tarea prioritaria
la reforma al sistema de pensiones, en el entendido que el resguardo de los
ingresos en los afos de vejez es uno de los componentes centrales del sistema de

proteccidn social comprometido para el ano 2010. (SENAMA, 2006)

En cuanto a esta politica social, si bien ella se plantea a nivel nacional, es
relevante mencionar que el sector que mayormente se beneficia de estos
programas, es la poblacién urbana, dado que en nuestro pais, este sector ocupa
el mayor porcentaje de poblacién, 13.216.121 personas (85.8%), en tanto la
poblacion rural se constituye de 2.185.831 de personas (14,19%) segun el Censo
2002. De estas 2.185.831 personas que viven en area rural, el 17.7%
corresponde a adultos mayores, en tanto, el mismo grupo etareo, que reside en

zona urbana, alcanza el 82.3%. (INE, op.cit).

Por otro lado, es sabido que la poblacion rural, no tan sélo en Chile, sino
que en el mundo, esta disminuyendo. En nuestro pais los datos arrojados asi lo
demuestran, ya que entre el Censo de 1992 y el del 2002, la poblacion rural
disminuyd en 9,1%. Esta disminucion porcentual se puede deber a multiples
factores, entre ellos al proceso de modernizacion implementado a nivel rural y/o
por migracién de los grupos mas jovenes a las grandes ciudades. En relacion a
este ultimo factor, las personas que permanecen en estos lugares, por lo general
son adultos mayores, con dificultades de acceso a los diversos servicios de la
comunidad, los que a su edad muchas veces necesitan utilizar crecientemente. La
disminucion de este sector de la poblacién y la lejania de la urbe, incide en la

invisibilizacion de la situacion que enfrentan.



Como es sabido, hay muchos sectores rurales que circundan la Region
Metropolitana, la ruralidad, hace referencia a  caracteristicas productivas
especificas, como por ejemplo: particular relacion con el territorio y la naturaleza,
la actividad en la cual se desempefa la gran mayoria de la poblacion, es la
agricultura, caza, silvicultura y pesca. A su vez, este sector, aun cuando esté en
los “alrededores” de la region Metropolitana, tiene menor cobertura de servicios y
un mayor deterioro econémico, lo que sumado a las migraciones a la ciudad de las
poblaciones mas jovenes, reduce significativamente las posibilidades de poder

contar con apoyo familiar directo. (MIDEPLAN, 1998 a).

Es por ello que se ha concluido en diversos organismos, entre ellos la
Municipalidad de Alhué, que era relevante impulsar la realizacion de estudios
sobre esta materia, dado que la ausencia de diagnosticos, impide el disefio y
evaluaciéon de programas destinados a paliar los problemas que puede estar

enfrentando este grupo etareo. (INE, op.cit).

Es por los antecedentes anteriormente expuestos que esta investigacion, se
desarroll6 en la comuna de Alhué, sector rural perteneciente a la Region
Metropolitana. La Comuna de Alhué, se localiza en el extremo sur poniente de la
Region Metropolitana. Cuenta con 4.435 habitantes en una superficie de 845,2
Km., siendo Villa Alhué la cabecera comunal, llegando a las 2.000 personas. El
resto de la poblacion se distribuye en poblados. (Plan de Desarrollo de Comunal
de Alhué, 2004-2008).

Como deciamos, no se cuenta con datos precisos que permitan tener una
informacioén rigurosa y objetiva de la situacion de los adultos mayores en Alhué.
Existe la percepcion en la persona encargada de los adultos mayores de la llustre
Municipalidad de Alhué, que existirian muchos adultos mayores de la comuna que
se encontrarian en situacion de abandono desconectados de sus familias y de sus
redes de apoyo. No obstante, hasta antes de esta investigacion estas

percepciones solo fueron hipotesis, puesto que como ya se explico, no existian



investigaciones que corroborasen ésta y otras informaciones referidas a la

poblacion adulta mayor.

De este modo, se puede sehalar que conocer realmente la situacion en que
se encuentran los senescentes rurales permitira al municipio de Alhué,
fundamentar la necesidad de disefar estrategias de intervencion y proyectos de
financiamiento estatal, ya sea a nivel individual, familiar y/o comunitario con el
proposito principal de mejorar la calidad y expectativa de vida de los adultos

mayores de la comuna de Alhué.

1.- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Como hemos podido analizar, tanto a nivel mundial como nacional, se ha
producido un envejecimiento de la poblacion debido a los adelantos tecnoldgicos y
cientificos que han acrecentado las esperanzas de vida, esto ha llevado a los
paises a la creacidbn de programas sociales dirigidos al adulto mayor. Esta
situacion —poblacion envejecida- se acentua en sectores nacionales rurales,
puesto que al emigrar una gran cantidad de poblacién joven a zonas urbanas,
estos lugares mantienen prioritariamente una poblacion mayor, producto de que es

este el rango etareo que no emigra a otras zonas.

En relacién con esto, es necesario mencionar que en la comuna de Alhué,
lugar donde se llevo a cabo esta investigacion, existe un alto grado de pobreza, ya
que el 69,8 % de la poblacion se encuentra en dicha situacién, convirtiendo a esta
comuna en una de las con mas alta prioridad social, ubicandose en 4° lugar dentro

de las comunas pobres de la Regidén Metropolitana (ibid).

En resumen, se podria decir que la situacion de envejecimiento de la
poblacion anteriormente descrita, se ve reflejada en esta comuna debido
fundamentalmente a la migracion campo-ciudad de un alto porcentaje de la

poblacion juvenil en busca de mejores oportunidades educacionales y laborales, lo



que deja a esta comuna con un alto porcentaje de poblacién mayor. Si a esto se
le agrega la situacion de pobreza de la comuna, este sector se convierte en
prioridad en cuanto a la necesidad de efectuar programas y proyectos sociales

que contribuyan a mejorar sus condiciones de vida.

El problema para la implementacién de dichos programas y proyectos son
varios, entre ellos los escasos recursos humanos con que cuenta el municipio, y
relacionado con lo anterior, no poseer informacién en relacion a este sector
etareo. Por las mismas razones, se considerd relevante para la accion que
pudiese llevar a cabo la municipalidad, la realizacion de esta investigacion de tal
manera de conocer las condiciones de vida en que se encuentran los adultos

mayores de Alhué.

Cabe mencionar que existe el interés y disposicion a realizar, por parte del
municipio, un proyecto que apunte al fortalecimiento de las redes institucionales y
secundarias de la poblacion adulto mayor, el cual estaria financiado a través de
recursos estatales, siendo para esto de vital importancia, la informacion recogida a
través de esta investigacion. Para su realizacion, fue necesario contar con
informacién, en relacion a las caracteristicas socioecondémicas y culturales que
posee la poblacion de adultos mayores, y acerca de la existencia de redes
sociales, ya sean primarias, secundarias e institucionales que los apoyen. El fin es
obtener una visidn general que describa la situacidon integral en la que se
encuentra dicha poblacion, a modo de un diagnéstico para la planificaciéon de
programas que apunten a mejorar la calidad de vida de los adultos mayores

residentes en la comuna.

A partir entonces de esta necesidad e interés, se plantearon las siguientes

preguntas que guiaron esta investigacion.



2.- PREGUNTAS DE INVESTIGACION

1.- ¢ Cual es la situacion socioecondmica y cultural de la poblacion adulta mayor,

residente en la comuna de Alhué?

2.- ;Cuales son las redes sociales con que cuenta la poblacion adulta mayor,

residente en la comuna de Alhué?

A partir de estas interrogantes, se formularon los objetivos ejes de la

investigacion:

3.-OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Objetivo general N° 1:

“Describir la situacion socioecondmica y cultural de la poblacién adulta mayor,

residente en la comuna de Alhué”

Objetivos especificos:

1.- Identificar la situacion econdmica de la poblacion adulta mayor, residente en la

comuna de Alhué.

2.- Caracterizar la situacion social de la poblacion adulta mayor, residente en la

comuna de Alhué.

3.- Caracterizar el contexto cultural de la poblacion adulta mayor, residente en la

comuna de Alhué.
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Objetivo general N° 2:

“Describir las redes sociales con que cuenta la poblaciéon adulta mayor, residente

en la comuna de Alhué.

Objetivos especificos:

1.- Identificar las redes sociales primarias con que cuenta poblacién de adulto

mayor, residente en la comuna de Alhué.

2.- Determinar las redes sociales secundarias con que cuenta la poblacién de

adulto mayor, residente en la comuna de Alhué.

3.- Caracterizar las redes sociales institucionales con que cuenta la poblacion de

adulto mayor, residente en la comuna de Alhué.

4.- HIPOTESIS:

Hi: El mayor porcentaje de adultos mayores de la comuna de Alhue, subsiste

economicamente, sélo con los precarios ingresos de pensiones o jubilaciones.

Ho: El mayor porcentaje de adultos mayores de la Comuna de Alhué no subsiste

econdémicamente, con los ingresos de pensiones o jubilaciones.

Hi: Dentro de la poblacién de adultos mayores de Alhué existe un alto nivel de
analfabetismo.

Ho: Dentro de la poblacion de adultos mayores de Alhué no existe un alto nivel de

analfabetismo.

Hi: Los adultos mayores de Alhué reproducen activamente la cultura popular de la

11



Zona.

Ho: Los adultos mayores de Alhué no reproducen activamente la cultura popular

de la zona.

Hi: Un alto porcentaje de los adultos mayores de Alhué se encuentran en situacion

de abandono en relacion a las redes primarias.

Ho: Un alto porcentaje de los adultos mayores de Alhué no se encuentran en

situacion de abandono en relacion a las redes primarias.

Hi: Menos del 50% de los adultos mayores de la comuna de Alhué participan en

organizaciones sociales de la comuna.

Ho: Menos del 50% de los adultos mayores de la comuna de Alhué no participan

en organizaciones sociales de la comuna.

Hi: La mayor cantidad de los adultos mayores de Alhué estan vinculados a las

redes institucionales de la comuna.

Ho: La mayor cantidad de los adultos mayores de Alhué no estan vinculados a las

redes institucionales de la comuna.
5.- ESTRATEGIA METODOLOGICA
5.1 Tipo de investigacion
La presente investigacion corresponde al tipo No Experimental
Transeccional Descriptivo, con un enfoque cuantitativo. Se utilizara un enfoque

cuantitativo ya que se pretende describir, a través de una gran cantidad de datos,

la situacion socioecondmica de la poblacion sujeto de estudio, determinando las
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relaciones causales que la explican y a la vez, fundamentando solidamente las

hipotesis.

No Experimental: ya que no se manipulan deliberadamente las variables,
se observan los fendbmenos tal y como se dan en su contexto natural, para
después analizarlos; a la vez, se observan situaciones ya existentes, no
provocadas intencionalmente por el investigador. En este tipo de investigacion las
variables independientes ya han ocurrido y no pueden ser manipuladas, por lo

que el investigador no tiene control directo sobre dichas variables.

Transeccional Descriptivo: Esta investigacion se considera transeccional o
transversal, ya que se recolectaran los datos en un s6lo momento, en un tiempo
determinado. Su objetivo es indagar la incidencia y los valores en que se
manifiesta una o mas variables en un cierto momento, mide en un grupo de

personas u objetos una o mas variables y proporciona su descripcion.

5.2 Unidad de analisis

Corresponde a hombres y mujeres mayores de 60 anos que viven en los
diferentes sectores de la comuna de Alhué, al momento de la aplicacién del

instrumento.

La comuna de Alhué se compone de los siguientes sectores: El Asiento,
Pichi, Pincha, Talami; Polulo, Poblacion Ignacio Carrera Pinto, Santa Maria y ex

Hacienda Alhué.

5.3 Universo

Corresponde a 588 adultos mayores (INE, 2002), distribuidos de acuerdo a

13



datos del Censo 2002, tal como se muestra en el siguiente cuadro:

Tabla N° 1

Poblados de subdivision de lacomuna de Alhué

Sector Total Adultos

adultos mayores
mayores | encuestados

Ignacio Carrera Pinto 61 21

Pichi 55 31

Villa Alhué 302 88

Talami 13 5

El Asiento 30 18

Pincha y Santa Maria 32 12

Hacienda Alhué 70 43

Hijuelas de Polulo 25 15

Total 588 233

Fuente: Investigacion directa

5.4 Muestra

N= Z2*p*q*n

N*E2+22°p*q

N

(1,62 2)*(0,5) * (0,5) * (588)

(588) * (0,05 2) * (1,96 2) * (0,5) * (0,5)
Donde
n = Tamarfo de la muestra.
N = Tamafo de la poblacién (588)

p =Variabilidad positiva (0,5)
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g = Variabilidad negativa (0,5).
Z= Nivel de confianza (1,96)
E= Nivel de error (0,05)

(3,8416) * (0,5) * (0,5) * (588) = 564.7152

(588) * (0,0025) * (3,8416) * (0,5) * (0,5) 1.411788

(1,47) + (0,9604)

564.7152 = 233

2.4304

El numero total de la muestra, corresponde a 233 adultos mayores, numero
representativo de la comuna en general, no existiendo una muestra por racimos
representativa de cada uno de los sectores de la comuna, debido a la dificultad de
acercamiento a algunos sectores mas lejanos al centro de la comuna, por otro
lado, no se contd con los recursos econémicos y humanos para aplicar el

instrumento al universo de adultos mayores.

5.5 Técnicas de recoleccién de lainformacion

Cuestionario: Conjunto de preguntas tipificadas aplicadas a la muestra
representativa anteriormente referida. Utilizamos el cuestionario, ya que es una
técnica cuantitativa que nos permite recoger informacién acerca de la situacion en
la que se encuentran los adultos mayores de Alhué, ya sea de habitabilidad,
econdémica, salud, educacional y cultural. Ademas de la informacion con respecto
a las Redes sociales con las que cuentan los adultos mayores. (anexo N° 1). El
instrumento utilizado se validé con 10 personas que cumplian las mismas
caracteristicas de la poblacion a encuestar: este ejercicio se hizo con el fin de

percatarse si existian errores o habian preguntas que no lograran ser entendidas
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por los adultos mayores.

La aplicacion del instrumento de recoleccion datos, se realizé en cuatro
semanas, comenzando en Villa Alhué, y posteriormente desplazandonos a los
lugares mas apartados de la comuna. Para esto, se contd con el apoyo de la
persona encargada de la oficina de Adulto Mayor, Beatriz Bravo, y de dos
personas correspondiente a un proyecto de emprendimiento laboral. Antes de
comenzar la aplicacion del instrumento, se capacito a estas personas, y se

distribuyeron los sectores a encuestar.
5.6 Técnicas de anélisis de lainformacion

El analisis de la informacion se efectu6 mediante el programa
computacional de analisis estadistico SPSS. ElI SPSS corresponde a un Sistema
de Planificacion de Estadistica Social, que trabaja en gran medida con variables
cuantitativas a las que se les puede asignar un valor para su analisis.

En una primera etapa se tabularon y ordenaron en graficos y cuadros los
datos, de acuerdo a las variables de estudio, y posteriormente se describieron e

interpretaron los resultados.

5.7.- Variables

Situacién socioecondémica y cultural

Redes sociales (Anexo N° 2)
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PRIMERA PARTE
MARCO TEORICO
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CAPITULO |

“ADULTEZ MAYOR Y ASPECTOS BIOSICOSOCIALES”

El progresivo envejecimiento poblacional que se observa en el presente
siglo, determina la importancia de reconceptualizar este proceso, de buscar
descripciones y explicaciones que nos lleven a un mejor entendimiento, para a la
vez, buscar formas concretas de refuerzo y apoyo a las personas en esta etapa
de la vida.

Etimolégicamente vejez, palabra derivada del latin, significa “persona de
mucha edad”. La vejez como un estado del individuo, supone una etapa de la vida,
la ultima, en cambio el envejecimiento es un largo proceso que ocurre desde una
amplia perspectiva, que va desde el nacimiento hasta la muerte, ademas puede
ser definido como cualquier cambio temporal en un objeto o sistema, que puede
ser bueno, malo o indiferente a un determinado juez u observador (Yate, citado

por Fernandez-Ballesteros, 2000).

1.1.- Conceptos claves para definir la vejez

El envejecimiento de la poblacion, fendbmeno vivido en gran parte de los
paises del mundo, es uno de los aspectos mas complejos e importantes del ultimo
tiempo y ciertamente lo seguira siendo por mucho tiempo mas, trayendo consigo
una serie de modificaciones en diferentes aspectos de la sociedad, como la

economia, la cultura, etc.

Sin embargo, en nuestra sociedad actual, la vejez ha sido para la mayor
parte de la poblacion sinbnimo de pobreza en lo econémico, de inactividad en lo
laboral, marginalidad en la vida social y cultural, y enfermedad en el ambito de la

salud.
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“El envejecimiento es un proceso condicionado por un factor
comun: la declinacién, debido a la edad y a variables que pueden
acelerar, detener, prevenir y postergar esta declinacion. El que
envejece no es un individuo ajeno e indiferente a los efectos
emocionales producidos por la muerte de seres queridos, a las
consecuencias de una conducta preventiva o negligente ante los
riesgos de contraer enfermedades cronicas o las consecuencias
sociales de las fluctuaciones econdmicas y sus repercusiones en sus
ingresos y en su capacidad para sobrevivir en un ambiente propicio”
(Dominguez, 1992 (b):1).

De acuerdo con esto entonces, a pesar de considerarse a la edad como el
factor mas determinante del envejecimiento, no es posible obviar los factores
sociales, econémicos, culturales, entre otros, que definen la vida de los seres

humanos en todos los procesos y fases por la que ella transcurre.

Aranibar (2001(a)), sefhala que el interés que las ciencias sociales han
manifestado en el tema, especialmente la sociologia, ha planteado que el
envejecimiento como fenbmeno social no es nuevo, lo que ha dado lugar a un sin

numero de construcciones tedricas con mayor o menor alcance.

En el pasado, la vejez se asociaba casi exclusivamente a la dimensién
biolégica, es decir, una persona era considerada senescente cuando disminuian
sus capacidades fisicas o mentales. Hoy en dia el ingreso a la vejez se asocia
mas a factores sociales, como la edad del retiro laboral, tendiendo cada vez mas
al criterio sélo cronolégico. Tomar como criterio la edad facilita la comparacion
entre paises (CELADE, 1999, citado por Aranibar, 2003(b)), sin embargo, se debe
considerar que dentro del grupo de adultos mayores, existen diversas realidades:
pertenecen a diferentes grupos de edad, han tenido diferentes experiencias de
vida y vivido en diferentes entornos, incluso en personas de la misma edad

manifiestan diferencias segun clase social, sexo, etnia o area de residencia. Lo
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dicho anteriormente, indica que el concepto de vejez no es univoco, y ademas de

biolégico es profundamente social y cultural.

Ortiz (1995), citado por Aranibar (op. Cit. (a)), es quien realiza de mejor
forma esta sistematizacion, planteando un principio ordenador, que distingue dos
dimensiones para reflejar la vejez, que se expresan a través de la existencia
material y espiritual de los individuos, éstas son la edad y la estructura social, que

en conjunto dan cuenta de lo que se conoce como vejez o envejecimiento.

Asi es como, por un lado, y en concordancia con el autor, se entiende a la
edad como una variable estratificadora u ordenadora para comprender el
fendmeno de la vejez, y por otro, a la sociedad, que impone comportamientos y
conductas que componen la vejez. Por esto, el término edad y sociedad se
contienen simultaneamente, definiendo el momento y lugar donde surge la vejez,

como fenédmeno social.

Este autor, plantea que a pesar de que la mayor parte de las
investigaciones y estudios, mezclan las dos dimensiones mencionadas, la edad y
la estructura social, es posible clasificar los diferentes aportes tedricos al tema de
la vejez y el envejecimiento, segun la importancia o lugar que cada uno de los

autores le otorga a una dimension respecto de la otra.

Asi, se analizan las teorias o perspectivas que en comun utilizan la
categoria de la edad como criterio orientador, la teoria de la modernizacion
aparece en primer lugar. Esta es aquella que busca en la historia y en el pasado,
las claves para entender el envejecimiento. Otra, corresponde a la que incorpora
la nocion de generaciones. Y por ultimo nos encontramos con la vision que hace

referencia al ciclo de la vida. (Aranibar, op.cit. (a))

Por otro lado, se puede hacer lo mismo con el criterio de la estructura

social, es decir unir o agrupar a los autores o teorias que priorizan la sociedad por
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sobre la edad al analizar la vejez. Algunos privilegian los factores culturales (es
decir, a la vejez como sub cultura o grupo social minoritario), factores del entorno
social y condicion fisica, y los que se centran en el debate de la adopcion social y
los sujetos envejecidos (teorias derivadas de enfoques funcionalistas y
conductistas, como la teoria del retraimiento, la teoria de la actividad y la del

vaciado de roles).

“Quizas la teoria mas acertada de vejez, es concebirla como
un agrupamiento social de individuos en funcion de la edad, pero
actualmente el sentido comdn nos indica la simplicidad de esta
concepcion, pues sabemos que las fronteras de edad que marcan
la aparicion social de la vejez estan determinadas por
convencionalismos sociales muy diversos que adquieren
significados en precisos parametros sociales, espaciales vy
temporales”. (ibid:12).

Por otro lado, Arber y Ginn (1996), explican que existe una falta de claridad
conceptual, aun asi no es posible dejar de mencionar, que cualquier definicion
medianamente aceptable con respecto a la vejez, debe incluir los distintos
significados de la edad y sus interrelaciones. Para estos autores, existe una falta
de madurez en la sociologia del envejecimiento, lo que se demostraria en la falta
de precisidon y la simpleza con que se aborda el término edad, haciendo notar la
importancia de la necesidad de establecer una distincion equivalente entre la

edad, que permita la maduracion de la disciplina.

Sintetizando entonces, un denominador comun de todas las teorias de
vejez es la edad, no obstante ella, para que una persona sea considerada vieja o
no, depende mucho de otros factores, como son por ejemplo, el modelo
economico, la sociedad, la cultura en la que vive ese sujeto, por ello es de
importancia entender estos factores para situar el concepto de vejez o

envejecimiento referido.
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Es por ésto, que se analizan a continuacion, tres significados de la edad: la
edad cronoldgica, la edad social y la edad fisiologica, y se explica la forma en que
se interrelacionan en un determinado contexto social y cultural, también vincula a

la edad con las relaciones de género.

a) La edad cronoldgica, se caracteriza por ser principalmente bioldgica, es
decir se refiere al tiempo, a los anos, al calendario, vinculada a los cambios
que el individuo experimenta, como la posicién social de éste, dependiendo
del contexto social y cultural en el que se encuentre, puesto que en muchos
lugares las responsabilidades y derechos dependen de la edad que el
sujeto tenga, incluso algunas de éstas se encuentran explicitamente en un
marco normativo, como el derecho de votar, por ejemplo, etc. Muchas de
estas leyes correspondientes a una determinada edad, difieren entre
hombres y mujeres, ejemplo de esto es la jubilacion, pensiones estatales,

etc. (Aranibar, op.cit(a)).

Huenchuan (1999), menciona que la edad cronoldgica se manifiesta en
niveles de trastornos disfuncionales, y que la sociologia define la vejez a partir de
60 o mas anos, por lo tanto esta etapa seria la que presenta los mayores
trastornos de adaptacion y biolégicos. En ese sentido el interés de las politicas
sociales esta presente en las consecuencias que el envejecimiento de la poblacién

tiene para la sociedad.

Uno de los conceptos que generalmente se usan para describir la vejez, es
el de adulto mayor, el que comprende, como se menciond, a las personas de 60 o
mas afos (concepto utilizado por las Naciones Unidas desde 1956), y que para
autores como Fericgla (1992), citado por Huenchuan (ibid), busca alejar la idea de

la muerte asociada a la vejez.

b) Por otro lado, la edad social, se forma a través de las actitudes y conductas

adecuadas a las percepciones subjetivas, es decir, como se siente de viejo
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0 mayor el sujeto, y por otro lado a la edad que las demas personas le
atribuyen. Estas normas se basan en ideologias resistentes al cambio. Lo
que significa que se establece la edad social, a través de dos percepciones,
por un lado la visibn que tiene el propio sujeto con respecto a su

envejecimiento, y por otro lado, la mirada que los otros le dan a este sujeto.

Esta concepcién de la edad, alude a las actitudes o conductas sociales que
se consideran adecuadas para una determinada edad cronoldgica y que en la
mayor parte de las sociedades se relaciona estrechamente con el género.

(Huenchuan, ibid)

De acuerdo con Finch (1989), la edad es una categoria social, que se
establece de acuerdo con la biologia, a pesar de que ésta diga poco acerca de su
sentido y significaciones sociales, la vejez al igual que todas las demas etapas de
la vida, es también una construccion social e histérica, y su significado se le otorga
de acuerdo al modelo cultural vigente, en conjuncion con los procesos bioldgicos

que la caracterizan.

Asi es como el envejecimiento, estaria relacionado con las transmisiones
que se producen en el transcurso vital, pero diferenciado por sexo. El
envejecimiento social, esta claramente marcado por el género, por lo que existe
una cronologia femenina o masculina especifica, como por ejemplo la edad
laboral. Es decir, se relaciona estrechamente con las funciones o roles sociales
que la sociedad le atribuye tanto a las mujeres como a los hombres. Por esto, y
analizando a Huenchuan (op.cit), se puede mencionar que la edad social y el
concepto de género coinciden abiertamente, puesto que se contribuyen y se
refieren socialmente a las actitudes y conductas esperadas o adecuadas a las

percepciones subjetivas y a la edad y género atribuido.

De acuerdo con Laslett, (1989), citado por Aranibar, (op.cit. (a)) algunos

autores defienden la idea de que en las sociedades capitalistas modernas, las

23



caracteristicas de la edad social estan siendo mas rapidas y flexibles, por otro
lado, las normas referidas al trabajo y la educacion, la vestimenta y las actividades
de ocio estarian menos ligadas a la edad cronolégica que en el pasado; sin
embargo, esta apreciacion responde a un enfoque de la “tercera edad” como un
tiempo dedicado al desarrollo personal, la autonomia, el consumo y estilos de vida
juveniles. Sin embargo, estos modos de vida descritos en una sociedad como la
chilena, estarian referidos solo personas que pertenecen a un estatus econémico

alto.

Como indica Bury (1996), este enfoque pasa por alto la desigualdad
estructural y la influencia de los factores materiales y culturales sobre el sentido y
la experiencia real de las transiciones en la vida. “Las normas basadas en la edad
aun pueden ejercer presiones poderosas para “actuar con arreglo a la edad
propia” sobre todo en los grupos sociales menos aventajados” (Aranibar, op.cit:
20 (a)).

c) Por ultimo, en relacion con el tercer sentido de la edad, la edad fisioldgica,
relacionada con la capacidad funcional y la reduccién de la densidad 6sea,
la musculatura y la fuerza; podemos destacar cambios o disminuciones en
las capacidades sensoriales: vision, audicién, y tacto, con lo que se vuelve
mas dificil la percepcion del mundo, incluso de si mismos y de los demas,

entre otras falencias. (Huenchuan, ibid).

De acuerdo con Arber y Ginn (op.cit), la edad fisiologica se define como el
proceso de envejecimiento fisico, que si bien se relaciona con la edad cronoldgica,
no debe explicarse como la edad por los afios, mas bien la edad fisioldgica se
relaciona con la pérdida de las capacidades funcionales y con la gradual densidad

Osea, el tono muscular y de la fuerza que se produce con el paso de los afios.

Un término asociado a la edad fisiologica es la senilidad, es

decir, aquellos sujetos que sufren de un nivel de deterioro fisico o
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mental que les impide desarrollar con normalidad su vida social e

intima. (Huenchuén, op. cit: 12)

Es por esto que se distinguen, a través de la edad fisioldégica dos tipos de
personas de edad: los viejos enfermizos, y los que se encuentran en buenas
condiciones fisicas, y que mas bien podrian disfrutar de este proceso. Estas
divisiones son netamente fisioldgicas, puesto que en él no se consideran

elementos cronoldgicos ni sociales.

Por otro lado, y para finalizar la caracterizacién de las distintas dimensiones
estudiadas en relacion a la edad, es necesario decir que desde el punto de vista
sociolégico, el concepto de vejez, sin relacionarlo estrechamente con la edad
cronologica o natural de las personas, se vincula con el proceso de produccién de
los individuos, por el consumo de determinados productos o medios y también por
los ritmos impuestos por la industrializacién, es decir estaria marcada por
aspectos culturales y bioldgicos dificiles de diferenciar. (Fericgla citado por

Huenchuan, ibid).

Por todo lo anterior, es necesario mencionar que la vejez, si bien tiene
como elemento primordial la edad cronoldgica, esta influenciada y marcada por
otras condiciones que tal vez incluso pueden tener mas peso a la hora de definir la

calidad de vida de las personas en esta etapa de su vida.
1.2.- Enfoques tedricos sobre envejecimiento

Como ya analizamos algunos conceptos claves para entender el concepto
de vejez, ahora nos es necesario identificar las distintas miradas con respecto al
tema, para de esta forma comprender un proceso tan natural, pero tan complejo a

la vez.

De acuerdo con Huenchuan (op.cit), al aproximarnos al proceso de
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envejecimiento se distinguen dos dimensiones de éste, por un lado nos
encontramos con el envejecimiento de la poblacion y por otra parte con el

envejecimiento de las personas en forma individualizada.

El envejecimiento de la poblacion de un determinado pais o region, se
define como el aumento de la proporcion de personas de 60 o mas afos en
relacion a la cantidad total de poblacion. También la podemos definir como la

inversion de la piramide de edades. (Huenchuan, ibid).

Este proceso deriva de dos importantes transiciones, en primer lugar la
transicion demografica, es decir a los cambios en la estructura de la poblacion,
producto de las bajas en las tasas de mortalidad y fecundidad. En segundo lugar,
nos encontramos con la transicion epidemioldgica, es decir el cambio de las
enfermedades en el correr del tiempo; actualmente existen menores incidencias,
prevalencias y letalidad de las enfermedades infecciosas y agudas, y al mismo
tiempo han incrementado las incidencias, prevalencias y letalidad de las
enfermedades degenerativas e incapacitantes. (Chande, citado por Huenchuan,
Ibid.).

Todo esto sin dudas se relaciona con la actual sociedad capitalista,
caracterizada por la mejora de las tecnologias y adelantos médicos, por lo que el
envejecimiento de la poblacion, se evidencia aun mas en los paises desarrollados
0 en vias de desarrollo, marcados por un alto nivel de industrializacion, y que sin
duda trae enormes diferencias tanto por regién de desarrollo, clase social, edad y
género. (Montes, 1994 (b)).

En relacion a lo mencionado anteriormente, podemos comprender que
dependiendo de la inclinacion positiva o negativa que posean los paises o
regiones con respecto a este proceso, va a ser el tipo de acciones o politicas que
desarrollen en sus territorios con respecto a la vejez. Esta valoracion que se

realiza con respecto al envejecimiento poblacional, tiene como principio de
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comprension los enfoques de envejecimiento individual.

Desde una Optica mas positiva, el envejecimiento individual y el
demografico tienen en comun que sus efectos tenderan a ser mas efectivos (un
incremento en el bienestar de los individuos y un mayor desarrollo de las
sociedades) en la medida en que se tenga mayor conocimiento sobre cédmo son
actualmente los ancianos y qué significa exactamente ser viejo en nuestra
sociedad (Ortiz, 1996, citado por Aranibar). So6lo bajo estas condiciones, las
personas y sociedades podran tomar medidas y desarrollar cursos de accion
adecuados, pertinentes y oportunos para lograr “una sociedad para todas las
edades”, donde los principios de equidad y trato justo pasen de ser una premisa

bien intencionada a una realidad.

Hasta aqui tenemos visto que el concepto de vejez o envejecimiento, no
tiene una forma clara de descripcion, puesto que depende o se vincula
estrechamente con la forma de entender las diferentes etapas de la vida y los
distintos procesos sociales, que conforman los diferentes enfoques y teorias con

respecto al tema.

Asi, en primer lugar, nos encontramos con el enfoque bioldgico, es decir,
aquel relacionado estrechamente con la edad fisiolégica del individuo, y a la vez
también con la edad cronolégica. Este enfoque se basa principalmente en dos
teorias, la teoria del envejecimiento programado y la teoria del desgaste natural.
(Ibid.)

La teoria del envejecimiento programado, explica que los cuerpos humanos
envejecen de acuerdo con un patron de desarrollo normal, que cada organismo
sostiene y programa, y que en ocasiones solo esta sujeto a modificaciones
menores. Por esta razén, los seguidores de esta teoria, sostienen que como cada
especie tiene sus propios patrones de envejecimiento y su propia expectativa de

vida, este patron se transforma en determinado y a la vez innato.
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Por otro lado, la teoria del desgaste natural que esta asociado al proceso de
envejecimiento, sostiene que los cuerpos o las personas envejecen debido al uso
continuo, por lo que se entiende que el envejecimiento es un proceso natural
progresivo de desgaste del cuerpo por acumulacién de uso y deterioro. (Papalia y
Wendkos, 1998, citado por Huenchuan, Ibid.). Por esta razéon, se compara el
cuerpo humano con una maquina que debido al uso progresivo se va averiando, y

sus partes se gastan, como por ejemplo la visién y la audicion, entre otras.

Las diferencias de las dos teorias, mas que conceptuales son practicas, ya
que si bien existe un patron casi genético que programa a las personas para
envejecer a una determinada edad no es mucho lo que se puede hacer para
retardar el proceso, pero si el cuerpo envejece debido al paso del tiempo por la
acumulacion de uso y desgaste, se puede evitar el estrés fisioldgico y de esta

forma aumentar la esperanza de vida.

Por esta misma razon, los gerontélogos distinguen entre dos tipos de
envejecimiento: a) envejecimiento primario, que corresponderia al proceso gradual
de deterioro corporal que comienza a una temprana edad y que continua con los
afios. b) el envejecimiento secundario, que es la consecuencia de enfermedades,
de sobreuso y factores que por lo general y favorablemente estan bajo control de
las personas. (Ibid.). Tampoco se debe dejar de considerar la variable género al
hablar de envejecimiento bioldgico, puesto que las enfermedades presentes en los

hombres no son las mismas que afectan a las mujeres.

Un segundo enfoque del envejecimiento, corresponde al enfoque
psicologico, que tiene como base la forma de envejecimiento de determinados
individuos y la forma que ellos tienen para enfrentar dicho proceso. Lo que
interesa desde este enfoque, es el proceso individual para adaptarse a los
cambios que el envejecimiento genera en el propio organismo como en el medio
social en el que se desenvuelve. Lo ultimo referido a como las personas buscan

solucion a los problemas que van surgiendo, aceptando y asumiendo las pérdidas
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inevitables de modo de poder seguir sintiéndose satisfechos e interesados en su
existencia (Comision Nacional para el Adulto Mayor, 1995, citado por Huenchuan,
et al; 2003).

Este enfoque toma principalmente tres teorias para conformarse como tal:
en primer lugar, la teoria psicosocial del yo de Ericksson; en segundo lugar, la

teoria de la actividad y en tercer lugar, la teoria de la desvinculacion.

La teoria psicosocial del yo de Eriksson (1985), asocia a esta etapa de la
vida, la ultima y octava crisis en el desarrollo psicosocial del yo, denominada
“‘integridad versus desesperacion”. La preponderancia de la integridad permite la
emergencia de la sabiduria descrita por Ericksson como una especie de
preocupacion informada y desapegada por la vida, frente a la muerte. En
contrapartida, aparece la desesperacion, como reaccion ante el sentimiento de un

creciente estado de acabamiento, confusién y desamparo. (Ibid.)

Algunos autores como Redondo (1990), citado por Huenchuan (Ibid.) toman
como base la teoria psicosocial de Ericksson, para afirmar que el estilo
predominante de las sociedades industrializadas favorece el dominio de la

desesperanza antes que la integridad y la sabiduria.

Por otro lado Huenchuan (ibid) sefiala que en las sociedades tradicionales
rurales la forma de resolver esta crisis, resulta paradigmaticamente ilustrada en el
rol desempefado por los ancianos, el que se basa en la aplicacion del
conocimiento y habilidades acumuladas, en el proceder del diario vivir como en las
decisiones, en definitiva en la sabiduria, lo que les recuerda a los ancianos sus
capacidades y limitaciones, y que influye en una forma positiva de resolver esta

ultima crisis del yo por la via de la integridad.

Dentro de este enfoque, también se encuentra la nocion de envejecimiento

satisfactorio, introducida por John Rowe en 1987, citado por Huenchuan (ibid) que
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seria resultado del mantenimiento de las capacidades funcionales, fisicas,
cerebrales, afectivas y sociales; un buen estado nutricional; un proyecto de vida
motivante y el uso de paliativos apropiados que permitan compensar las
incapacidades, etc. Esto significa, segun la teoria de la actividad, que cuanto mas
dinamica se mantenga la persona mayor, mas satisfactorio sera su

envejecimiento.

Havighurst, (n/d, citado por Aranibar, op.cit. (b)) explica que la vejez
inevitablemente conlleva la disminucion de las relaciones sociales del adulto
mayor y la sociedad, para él, este hecho seria natural y necesario, pues
provocaria que el anciano se desprenda de roles sociales como los laborales, a
través de la jubilacion para dedicarse a tareas que les sean mas agradables vy
gustosas. Para la sociedad, segun el autor, este mismo hecho es una oportunidad
para que las personas mas jovenes puedan insertarse al mercado laboral.
También destaca que las personas que mas actividades realizan son las que
mejor se adaptan y sobreviven, por lo mismo, mas afios. Mantener tareas y roles
como ser jefe de familia, realizando trabajos esporadicos o con otros roles y tareas

acorde a sus preferencias y posibilidades , favorece su calidad de vida.

Arber y Ginn, citado por Huenchuan et al (op.cit.), critican esta teoria ya
que para ellos ésta tendria una posicién clasista ya que solo las personas mayores
que cuentan con mayores rentas y mejor salud pueden disfrutar de su tiempo

liberado, no asi las personas mas pobres y/o enfermizas.

Una vision diferente al envejecimiento satisfactorio se encuentra en la teoria
de la desvinculacion, la cual se caracterizaria por un alejamiento mutuo, es decir,
el senescente reduce voluntariamente sus actividades y compromisos, mientras
que la sociedad estimula la segregacion generacional, presionando para que la
gente mayor se retire (Papalia y Wendkos, 1988). Los que critican esta teoria,
sostienen que la desvinculacidon parece estar menos asociada con la edad que con

factores relacionados con el envejecimiento, como mala salud, viudez, jubilacion,
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empobrecimiento, entre otros, la desvinculacion vendria a ser el resultado de la

falta de oportunidades para los ancianos y no un proceso que ellos deseen.

En esta misma linea encontramos la teoria del vaciado de roles, que
plantea que durante la vejez el individuo pierde sus roles mas importantes, lo que
conlleva simultaneamente a la pérdida de las normas que esos roles tenian. Esta
situacion puede ser negativa o positiva, ya que puede desestructurarlos por
completo (desaparicion social del anciano) o puede entregarles una sensacion de

libertad no experimentada antes (Aranibar, op.cit. (b)).

En el enfoque psicoldgico, se trata de develar las posibles semejanzas vy
diferencias entre hombres y mujeres en la adaptacion a los cambios que involucra
la edad; se investigan los cambios en los roles sexuales, pero no se observa igual
preocupacion por las consecuencias de estos cambios en las identidades de
género y menos en los papeles sociales que una sociedad asigna a hombres y

mujeres en funcién de su edad.

La critica mas general que se le hace a este enfoque, y por ende a estas
teorias, se refiere a la situacion homogénea en que los deja, pues los considera
como un grupo no diferenciado internamente, pasando por alto variables sociales,
culturales y personales que inciden en el proceso de envejecimiento dandole por

tanto un caracter universal y atemporal.

Otra critica que se realiza a este enfoque, dice relacion a que se explica la
vejez solo por la conducta de las personas que la experimentan, se critica que al
hacer de la vejez un asunto dicotdmico de adaptacion o inadaptacion a un
conjunto de normas y pautas predefinidas por el sistema social dominante, donde
la relacion de ajuste es unidireccional, son los ancianos los que deben ajustarse al
sistema. Estas teorias estarian cumpliendo un papel reforzador del status quo,
puesto que no critican a las estructuras sociales, econémicas, culturales, etc., que

definen dichas normas y pautas.
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En tercer lugar, nos encontramos con el enfoque social del envejecimiento,
en el que estan presentes principalmente tres teoria: la teoria funcionalista del

envejecimiento, la teoria econdémica y la teoria de la dependencia estructurada.

Este enfoque centra la atencidbn en la persona en particular, intenta
relacionar la situacién de los adultos mayores con las oportunidades y condiciones
que le ofrece la sociedad, pero una de las criticas que se le hace a este enfoque
es que no considera como de gran significacién la variable género. La premisa
principal es “el empeoramiento de las condiciones de vida producto de que la
sociedad no ofrece oportunidades para los viejos”. Por lo tanto, esto trae como
consecuencia que las politicas sociales, se definan basicamente como de
integracién econdmica-social. Derivando lo econdmico de la teoria econdmica del
envejecimiento y lo social de la teoria de la dependencia estructurada, y en menor
medida de la teoria funcionalista del envejecimiento. (Huenchuan et al, op.cit). El
enfoque social tiene relacion con la sociologia del envejecimiento, que ha
desarrollado importantes areas de trabajo para la interpretacion de la realidad

social de los ancianos.

La teoria funcionalista del envejecimiento, que predomind entre los afios 60
y 70, consideraba la vejez como una forma de ruptura social, y en términos de la
teoria del rol, como pérdida progresiva de funciones. Sus criticos sostenian, por un
lado, que esta forma de concebir el envejecimiento constituia un arma ideoldgica
que justificaba los argumentos sobre el caracter problematico de una poblacion
que envejecia y que los consideraba como improductivos, no comprometidos con
el desarrollo de la sociedad. Por otro lado, también sefialaban que con la
importancia que se le daba a la adaptacion personal del individuo se corria el
riesgo de que se desarrollase en la vejez un egocentrismo y aislamiento

progresivo. (Ibid.)

Otra teoria denominada, la economia politica del envejecimiento, sefiala

que para entender la situacion de las personas mayores en las sociedades
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capitalistas modernas, el factor determinante es la influencia de la situacion del
mercado de trabajo adulto en el momento de la jubilacién y posteriormente (Ibid.).
De acuerdo con Redondo, (n/d citado por Huenchuan, et al Ibid.) los criticos, de
esta teoria sostienen que aun cuando resulte una aproximacion util debe
convenirse que tal continuidad no existe, por lo menos en la esfera econémica
(nivel de ingresos) ni en el plano de las relaciones sociales, tampoco resulta
satisfactoria la alternativa de considerar a las personas mayores como una
categoria social unica caracterizada por la desinsercion del sistema productivo y la

tributacion de la seguridad social.

Por ultimo, existe la teoria de la dependencia estructurada (Bury, op.cit),
que se refiere al sistema social en general, y no la dirige a las caracteristicas de
los individuos. La tesis central de este enfoque consiste en que la vejez es mas
una construccion social que un fendmeno psicobiolégico y, por tanto, son los
condicionantes sociales, econdmicos y politicos los que determinan y conforman

las condiciones de vida y las imagenes sociales de las personas mayores.

“La teoria de la dependencia estructurada intenta llamar la
atencion sobre el sistema social en general, en vez de dirigirla a
las caracteristicas de los individuos. Propone que la estructura y la
organizacion de la produccion como origen de las caracteristicas
de la dependencia y contrapone una perspectiva que enfatiza en la

creacion social en la dependencia”. (Huenchuan et al, op.cit:18).

Esta teoria define la vejez, a partir del concepto de fuerza productiva del
sistema social y econémico y la analiza a partir de la productividad y reproduccién
de las personas jévenes; por ello y como lo menciona Aranibar, (op.cit. (a))
estrecha significativamente la vejez con el modelo econdmico y social de la

sociedad capitalista en la que estamos insertos.
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La postura de ésta sefala cuestiones importantes, en especial las reglas y
recursos que influyen y limitan la vida cotidiana de las personas viejas, a la vez
que funciona como correctivo del individualismo de anteriores teorias del
envejecimiento. Lamentablemente, hoy en dia son los ancianos los que deben
ajustarse al sistema, pues existe una “dependencia estructurada”, es decir, los
problemas que presentan las personas de la tercera edad no se dirigen a las

caracteristicas de los individuos, sino que al sistema social en general. (Ibid.)

Por ultimo, estda el enfoque cultural del envejecimiento, sustentado
principalmente en la cultura de la vejez. Al igual que el enfoque social de la vejez,
relaciona a los individuos de edad y la sociedad, esta ultima considerada a partir
de la influencia del ethos particular de cada una en la constitucion de la vejez.
Estudia las variables de género y etnia. Este enfoque da origen a las politicas de

derechos en la vejez. (Ibid.).

Para analizar este enfoque, es necesario antes mencionar que de acuerdo
con Montecino, citado por Huenchuan et al (Ibid.), la cultura constituye el espacio
de interaccidn de valores y practicas articuladas en diversos sistemas simbdlicos,

por lo que involucra pluralidades y diferencias.

El enfoque cultural de la vejez, propone como elementos al género, la edad,
la clase social el origen étnico como insumos basicos para la construccion de
identidades y experiencias de las personas viejas, permitiendo ademas indagar

sobre la construccion del sujeto y las identidades.

Para el enfoque cultural el sujeto y la vejez se constituirian en la cultura e
irian adquiriendo identidad de acuerdo a un ethos particular. Esta idea de vejez y
de sujetos, pareciera ser mas completa, puesto que si consideramos que la
cultura, estaria compuesta por elementos bioldgicos, psicolégicos y sociales,
imperantes en un determinado lugar y en un determinado tiempo, tendriamos un

escenario mucho mas generoso para poder explicar el complejo proceso de
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envejecimiento.

1.3.- Proceso biopsicosocial en la vejez

Como ya lo hemos dicho, la etapa del envejecimiento no es igual para
todos, si no que ésta varia dependiendo de ciertas caracteristicas propias de los
individuos, ya sean religiosas, filosoficas, econdmicas, sociales, sicoldgicas y/o
culturales. Dominguez (op.cit), plantea que un adulto mayor vive mas cuando
encuentra el apoyo de su familia, de su comunidad y de la sociedad que lo

identifica como ciudadano.

A continuacion, y de acuerdo con este autor, se entregan algunas

caracteristicas que podriamos encontrar en la etapa del envejecimiento:

Aspecto fisico: La vejez se caracteriza por una baja general del proceso
metabdlico, deterioro de las articulaciones, reflejos mas lentos, circulacion mas
débil, cambios en la adaptacién muscular de la vista, pérdida o disminucion de la
audicion, cambios en la piel, menor seguridad y menos equilibrio, pérdida de los

dientes, cansancio en los musculos del corazon.

Aspecto mental: Podemos mencionar los cambios en el tejido cerebral, lapsos en

la memoria e irritabilidad debido a los cambios producidos por la arteriosclerosis.

Aspecto emocional: Falta de adaptacién, una inadecuacion producida por la
pérdida o disminucion para adaptarse a la reduccion de los ingresos, por la
dificultad para desarrollar las actividades normales, tales como: salir sin
limitaciones; desarrollar esfuerzos fisicos sin fatigarse; por ser menos solicitado
por los demas para las decisiones importantes; temor al futuro a dejar el hogar;
incapacidad para aceptar los cambios cualesquiera sean; falta de motivaciones o
de fuerza para hacer las cosas; disminucién de su estatus, mientras siente la

necesidad de ser considerado una persona como todas.
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Aspecto social: Reduccidon marcada de la competencia social, resultado de la
declinacion de sus aptitudes, del abandono progresivo de sus responsabilidades
laborales, familiares, sociales, consecuencia del proceso de des-socializacion que
lo que presiona hacia el aislamiento y la soledad. También se incluye la carga
social que este grupo inactivo impone a los contingentes activos, a través de los
beneficios sociales y previsionales que se hacen cada dia mas costoso, mas

necesario y exigidos por todos.

Todos estos aspectos, inciden en el envejecimiento de las personas y en la
declinacion de su organismo bioldgico, para bien o para mal, influye en el estilo de
vida, la forma cdmo se organiza y relaciona con sus familiares, amigos, vecinos; la
capacidad para mantenerse vigente entre los suyos. No es tan solo el cuerpo el
que reacciona ante los afios, es también su entorno, su estilo de vida, la sociedad
en que se encuentra, entre otros factores, que integralmente van haciendo que la
persona, ante este momento de su vida, se encuentre en peores 0 mejores

condiciones bioldgicas.

En relacién a lo social, el envejecimiento desde esta perspectiva, se
relaciona estrechamente con lo social y con elementos culturales, asumiendo la
individualizacion en cada uno de los casos, pero manteniendo la conviccion de
que la convivencia intergeneracional se establece en una determinada sociedad, y
como hemos afirmado a lo largo de la investigacion, cada sociedad tiene un
sistema normativo y valdrico diferente, lo que significa diferencias en costumbres,
gustos, creencia, religion, etc. y esto hace que el envejecimiento se presente de
forma distinta, de acuerdo con la sociedad y la cultura, que lo esta condicionando

constantemente.

Esta situacion, sin lugar a dudas, condiciona también, la forma en que cada
individuo asume y enfrenta esta etapa de la vida, generando, desde el punto de
vista psicologico, un autoconocimiento. Por ésto los patrones conductivos y de

normalidad o anormalidad, también estan condicionados socioculturalmente, y por
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l6gica, hay una tendencia general a incluirse dentro de los canones normales de

conducta. (Fernandez-Ballesteros, op.cit).

Por ésto se puede decir que el envejecimiento, no solo tiene componentes
biologicos, que si bien son de gran importancia y no se pueden obviar, también
posee componentes de la psiquis y de lo social. Es decir, que el proceso de
cambio que vive el ser humano, no tan sélo esta ligado a las funciones somaticas
de cada individuo, sino también a las funciones psicoespirituales y a las
estructuras sociales en el cual se desarrolla. Por esta razén, el proceso de
envejecimiento, tal como la infancia, la adultez o la adolescencia, asume
caracteristicas psicologicas propias, dependiendo de la cultura en la que este viva.
En la cultura occidental, el proceso de envejecimiento va asumiendo
caracteristicas de aislamiento social, puesto que se percibe que la persona mayor
ya no es necesaria para las mismas tareas que una joven, tales como trabajo,
reproduccion, etc., lo que implica adaptarse a nuevos roles sociales que no estan

definidos.

Por otro lado, en el plano social, un concepto importante es el ciclo vital de
las personas, puesto que a lo largo de éste se mantienen diferentes niveles de
interaccion social. Los diferentes roles que se van asumiendo, van acercando a la
gente a distintos escenarios sociales que en gran medida son las que contribuyen
a crear una identidad individual y social. La variable que mas peso tiene desde la
perspectiva social es la edad cronoldgica, es decir, la edad que la persona tiene a
través del calendario, que nos indica cuando una persona es adulta mayor (en

nuestra sociedad corresponde a 60 afos, sin distincion de sexo).

Un elemento que la edad cronoldgica considera para indicar cuando una
persona es adulta mayor, es la edad de jubilacidn, que en nuestro pais es de 60
anos para las mujeres y de 65 para los hombres. Este factor nos habla de la
capacidad productiva, que se considera para declarar a una persona mayor, lo que

provoca que sea discutible la idea de que el envejecimiento depende de muchos
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factores, ya que juridicamente se establece a través de la edad, y el indicador
principal para marcar esta edad, viene siendo la capacidad hipotética que la
persona posee para desempenar un trabajo, por lo tanto pareciera ser que es mas
bien la sociedad industrializada y capitalista la que designa la edad de uso de las

personas y su consecuencia el envejecimiento.

Por ello, puede decirse que el concepto de vejez es una construccion social
y que solo esta parcialmente determinada por factores bioldgicos o psicologicos

presentes en cada individuo. (Aranibar (b), Ibid.)

Por todo lo anterior, se puede deducir que es la sociedad la que condiciona
tanto el promedio de anos de vida de sus habitantes, como la calidad de vida de
éstos. Por lo que los adultos mayores, que generalmente se hacen dependientes,
no siempre lo son por motivo de dolencias fisicas, sino que a menudo, lo son por
la forma en que se les categoriza socialmente y a las presiones que se ejercen

sobre ellos para que se comporten de un determinado modo.

Por todo lo anterior, se puede desprender que la visidon que la poblacién en
general tienen con respecto a las personas mayores, esta asociada al aislamiento
y la soledad, dependencia y necesidad de ayuda, y esta vision esta acompafiada
de miedo ante la real posibilidad de entrar en esta etapa de la vida en base a los

estereotipos y generalizaciones.

Como hemos visto el envejecimiento se da de distinta manera en los seres
humanos, por lo tanto es posible sostener que hay muchos adultos mayores que
son independientes, integrados socialmente y absolutamente valentes
(Huenchuan, op.cit). No obstante, la sociedad lejos de fomentar estas conductas
ha propiciado una segregaciéon social, una ridiculizacion de aquellos que rompen
los canones establecidos o bien a través de una actitud caritativa y de

sobreproteccion que los infantiliza y menoscaba.
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A modo de conclusion preliminar, se puede decir que el envejecimiento, si
bien depende de muchos factores, esta en constante dependencia de la sociedad
en que se vive, ya que ésta muchas veces, arbitrariamente, la define sin
considerar la mayor parte de las variables. El envejecimiento es un proceso
natural, que posee factores predisponentes tanto bioldgicos como psicolégicos,
que solo son individuales, sin embargo, estos ultimos pueden verse opacados por
el estigma social de la vejez. En el capitulo siguiente haremos una suscinta
revision histérica de la vejez, pues con ello se puede apreciar lo sefialado en los

parrafos precedentes.
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CAPITULO Il

“Lavejez alo largo de la historia”

El envejecimiento ha tenido variaciones a lo largo de la historia vy
dependiendo de los diversos tipos de cultura que han existido en el transcurso de

los afos.

Tal vez, es la acumulacion de conocimiento, sea de cualquier indole, la que
permite el respeto y el buen trato al anciano dependiendo de la cultura, y es
justamente en aquellos pueblos o sociedades donde la transmisiéon de
conocimiento no es relevante, es en donde no es necesario contar con los viejos,
puesto que soélo se transforman en un impedimento para seguir realizando sus
funciones en forma normal, por lo tanto puede resultar, incluso necesario

deshacerse de ellos.

Los ancianos desempefan un rol menos importante cuando los pueblos
comienzan a desarrollarse y las creencias en la tradicion y en la magia oral, es

decir el traspaso de experiencias habladas, deja de ser fundamental.

A continuacion se expondran algunas experiencias culturales y las formas

en que ellos concebian la vejez.

2.1. Lavejez en las diferentes sociedades

Zegers (1990), menciona que existen culturas aborigenes en donde se ha
podido apreciar que cuando el clima no es favorable, el alimento escasea y la vida
se hace aun mas dura, y de acuerdo con estas adversidades a los ancianos se les
abandona dejandolos morir. Asi como por ejemplo, en algunas culturas de Africa
del sur existe la costumbre de proveer a los ancianos de un poco de alimento y

agua y abandonarlos en lugares apartados.
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Durante siglos, las personas que poblaron el planeta fueron
mayoritariamente nifios y adultos jévenes, siendo relativamente rara la
sobrevivencia hasta edades mayores. Los registros de los romanos en la
antigledad y de la poblacion anglosajona durante la edad media, revelan que la
esperanza de vida al nacer no alcanzaba a 30 anos. En tiempos modernos
conviene recordar que la esperanza de vida en Chile, en 1920, apenas superaba
dicha edad. (Dominguez, 1992)

En Chile, habitaron los Yaganes, quienes acostumbraban a tener muchos
hijos, y respetaban sin lugar a dudas a las personas de edad mas avanzada,
nunca se les dejaba solos, siempre habia alguien que estaba con ellos para
cuidarlos; las personas mayores que habitaban estos pueblos tenian gran
influencia sobre los mas jévenes y traspasaban su experiencia de generacion en
generacion. En el caso de los yaganes, se visualizé el apego a la familia,

mostrandose como individuos felices abiertos y benévolos. (ibid).

En Lausanne, Suiza, se realiz6 un concurso para que los nietos dibujaran a
sus abuelos, en el que se consiguieron 15 mil dibujos de distintos paises. En los
dibujos de los paises asiaticos y latinoamericanos, los abuelos estaban rodeados
de sus familias pudiendo visualizarse que los retrataban como transmisores de
saber y experiencias. Los dibujos de las naciones desarrolladas mostraban a los
abuelos como figuras independientes y, rara vez, incorporadas a la familia. En

estos dibujos se podia observar a menudo un aspecto triste y solitario. (ibid).

En Meéxico, Brasil, Paraguay, Bolivia y otros paises de América las
comunidades campesinas con fuerte tradicion artistico- manual, el artesano
desarrolla sus habilidades y creatividad hasta el fin de sus dias. Lo unico que lo

puede limitar es la salud y no la edad.

En Chile, entre los Mapuches, la mujer anciana coopera con las actividades

de la casa, cocinando, hilando la lana cruda de oveja, puede tejer a telas mantas,
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frazadas y alfombras. Generalmente es la encargada del ganado menor y suele
pastorear acompanada de los pequenos de la casa con el objetivo de ensefarles
los lugares mas apto para esto. Por otro lado, el hombre anciano se dedica a la
horticultura, coopera en la poda de los frutales y vigila de los animales. En tiempo
de invierno, se dedican a labores manuales como la artesania en mimbre, la
confeccion de lazos, cabestres para bueyes, riendas, y cuerdas de cuero trenzado

o retorcido para diferentes usos en el campo (ibid).

En cuanto a las comunidades de pescadores, en el caso de Chile, donde el
mar es mas frio, estas personas deben sufrir desde muy temprano enfermedades
cronicas, artritis y reumatismo, entre otras, sin embargo, aquellos que ya no
pueden salir de pesca, continuan ligados a esta actividad trabajando en ultima
instancia en la reparacion de las embarcaciones, preparando los espineles,
arreglando redes, o comercializando los productos que los pescadores mas

jovenes obtienen.

Generalmente se forman familias en torno a un determinado entorno de
trabajo, como por ejemplo la pesca, por lo tanto es dificil para las personas
mayores alejarse de la dinamica que tuvieron toda su vida, por lo que se dedican

a las tareas menores, pero cercanas al ambiente que siempre conocieron.

Por ultimo, en las zonas mineras del centro de Chile, que generalmente son
muy aridas y estan lejos de los centros urbanos, las personas jubiladas de los
trabajos mineros, emigran con sus esposas a la ciudad, a casa de algun familiar.
Alli, algunos pocos consiguen un trabajo remunerado pero, sobre todo, tienen la
posibilidad de integrarse en algun grupo religioso o social de la localidad y de
recibir atencién en salud. En cuanto al estilo de vida urbano, es necesario explicar
que es en las ciudades en donde se concentra el mayor porcentaje de habitantes
en los paises en desarrollo. Esta misma situacion comenz6é a producirse a
mediados del siglo XX, después de la segunda guerra mundial en los paises

desarrollados.
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Otras sociedades semindmadas, a los ancianos se les respetan, siempre y
cuando éstos mantengan sus facultades mentales en plenitud, en caso contrario

se pide la autorizacién de los lideres de la tribu para deshacerse de ellos.

Por otro lado, también estan los “hotentotes”, los cuales se situaban al
Sudoeste de Africa en donde las personas mayores representan un simbolo de
amistad, y en donde el conocimiento y experiencia que ellos poseen, son
beneficiosos para la comunidad, son estas personas mayores quienes realizan los

ritos y las ceremonias. (ibid)

En otras sociedades son los ancianos quienes tienen un mayor
conocimiento de hierbas y tienen el derecho y el poder de conformar la “gran
sociedad de medicina”, y ademas son quienes tienen la labor de reproducir la

experiencia de estos procesos en los jovenes.

En los Arandas, tribu situada en Australia, los ancianos asumen un papel
dominante ya que tienen toda la experiencia, puesto que conocen las tradiciones
sagradas, costumbres, magia, etc. y el poder de estas personas aumenta con los

afos. (Zegers, op.cit)

Entre los Navajos, al noroeste de Arizona, se mantiene una relacion entre el

saber y el poder magico, lo que asegura a los ancianos mayor autoridad.

Asi ocurre con los Lepchas en el Himalaya de religion lamaista, se dice que
los ancianos saben leer, y se les respeta, ya que se les considera que dan buena
suerte. En la medida en que su descendencia sea numerosa, reciben mas
cuidado, y sus hijos aprenden sus virtudes, pero en caso contrario y ademas

siendo incapaces de trabajar, son considerados como inutiles.

En la cultura Inca, los ancianos eran honrados y obedecidos, pero aun asi,

debian servir a la comunidad, trabajar, a pesar de que este trabajo se adaptaba a
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sus fuerzas y posibilidades.

En China, los ancianos eran obedecidos por la familia principalmente la
mujer, la cual, era durante la mayor parte de su vida oprimida, sin embargo, al
llegar a la etapa de la vejez alcanzaba un lugar mas elevado que el de los jovenes.
El respeto por los ancianos se extendia mas alla de los limites de la familia,
muchas veces las personas se aumentaban afos para dar la impresion de
mayores y de esta forma tener derecho a mas consideraciones. Los hombres,
pasado los 70 afos, dejaban su lugar de jefe de hogar al hijo, pero siempre

mantenian y conservaban su autoridad. (ibid)

Por lo tanto, después de haber realizado este somero recorrido por todas
estas culturas, no es posible llegar a otra conclusion respecto de las diferentes
cosmovisiones de las sociedades en relacion a la vejez, que se explica por las
diferencias econdmicas, o de otros medios materiales, también por la cultura
propia de cada localidad, y principalmente por la utilidad prestada por los adultos
mayores, la que se establece a partir de todos los restantes momentos o procesos

de la vida del ser humano y del rol que este halla cumplido en ellos.

En general, en los paises occidentales, existen dos tipos de estilos de vida,
por un lado esta el estilo de vida tradicional, que caracteriza a las zonas rurales, y
por otro lado conjuga también el estilo de vida moderno, propio de las ciudades o
metrépolis. (Ibid). Pero para analizar el estilo de vida occidental, y en
concordancia con Zegers (op.cit.), es necesario referirnos a la civilizacion Judeo-
Cristiana, en donde en el antiguo testamento, se ilustra el respeto que rodeo a los

ancianos en el pueblo de Israel.
Ponte de pie ante el hombre anciano, honra al anciano y teme a Dios (Lev.

19, 32). En esta frase se ilustra la dignidad que se les concedia a los ancianos,

quienes desempefiaban un rol importante en la direcciéon de la comunidad.
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Heraclito, antiguo fildsofo griego, introdujo la idea de ciclo vital, la cual se
entiende como un concepto ordenador que describe la vida humana como un
proceso de desarrollo que abarca desde la gestacidn hasta la muerte. Sin
embargo, antiguamente se consideraba que los nifios eran adultos en miniaturas,
aunque mas pequefios, mas deébiles y menos capaces; por otro lado, a los

ancianos, se les consideraba como jovenes disminuidos. (ibid).

Por lo tanto, si bien se podia ver una division de las etapas de la vida
humana, de acuerdo a los anos vividos, no se establecian claramente, ni siquiera
en forma bioldgica, las diferencias entre una u otra etapa, lo que dificultaba el
andlisis de las distintas edades, por lo que la forma de conferirle funciones o
regalias era poco acertada con los requerimientos de cada uno de los grupos

sociales.

De acuerdo con Aragoneses, Aranguiz et al (1993), desde antes de la edad
media, hasta poco antes de la época industrial, la vida de la mayoria de la

poblacion mundial se llevaba a cabo en las zonas rurales, es decir en los campos.

En cuanto a la sociedad de esos tiempos, las relaciones sociales, roles y
conductas, estaban dadas por los padres, y los ancianos quienes tenian un papel
preponderante, convirtiéndose en modelos de conductas deseables y repetibles
por los nifos, ya fueran hijos o nietos. A ésto se le sumaba lo lento de los cambios

sociales, y la ausencia de experiencia entre viejos y jévenes.

Avanzando rapidamente en el tiempo, encontramos que luego de la
Segunda Guerra Mundial, con el adelanto en comunicaciones y tecnologias, las
comunicaciones rurales primitivas perdieron autonomia en el ambito economico,
politico y religioso, con lo que muchos aspectos comenzaron a cambiar, los padres
ya no deseaban que sus hijos fueran como ellos, pero de todas formas, mas alla
de que los hijos no imitaran a sus padres, éstos, igualmente ejercian un control

social y eran los que finalmente tenian la ultima palabra sobre las decisiones
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familiares.

“En el campo, los parientes residen proximos entre si. Los
padres mayores viven con alguno o varios de sus hijos,
facilitandose la convivencia diaria y la comunicacion del anciano
con sus familiares. Ser abuelo o abuela se considera como una de
las gratificaciones de la vejez. Ellos —especialmente los maternos-
colaboran con el cuidado y la formacién de los nifios y jovenes,
con los que, ademas, comparten regularmente actividades que

motivan una relacion cercana y carifiosa”. (ibid: 22).

Como por ejemplo, podemos citar a Suiza, donde su poblacion rural, se
caracteriza en gran medida, por vivir bastante en familia. EI 85% mantiene
contactos frecuentes con sus hijos, hermanos u otros parientes. Otro 40% de los
ancianos rurales aunque no vivan con sus parientes mas proximos, ven a sus
nietos todos los dias, y por ultimo, alrededor del 39% los ve una o dos veces a la
semana. En otro pais del continente Europeo, como Francia, se desarrollan
continuamente programas en donde los jubilados ensefan a los jévenes distintos
oficios utiles en la sociedad rural, como conducir tractores, trabajos de carpinteria,
injerto de arboles y otras actividades que motivan lazos de respeto y afecto entre
las dos generaciones. Otro es el caso de Alemania, en donde se han organizado
grupos de estudiantes de secundaria, que en su tiempo libre, instruyen a los
mayores en temas de su interés como el estudio de idiomas extranjeros, historia,

ciencias naturales, computacion, arte y musica. (Ibid)

De acuerdo a estas referencias, se puede inferir que las personas adultas
mayores de las zonas rurales, se sienten realizadas si en sus ultimos afos de
vida, viven en compafiia de sus hijos, nietos o sobrinos, creyendo muchos de ellos
que su tarea esta cumplida, y que ahora les corresponde descansar o dedicarse a

actividades que sean de su agrado o de acuerdo a su capacidad.

46



“Los ancianos opinan que los mayores deberian participar
mas activamente en sus familias y comunidades y valorarse mas a
si mismos como personas utiles. Actuar como ejemplo de armonia
social, tenacidad y valor frente a la adversidad, y compatrtir con la
juventud sus experiencias de vida y las tradiciones culturales y

religiosas”. (ibid:25)

A partir de esta lectura, se puede interpretar que el amor y la proteccion
han sido una garantia para los ancianos; por otro lado, la memoria y el
conocimiento cumplen un papel importante en las culturas en donde las

tradiciones se transmiten oralmente.

Es precisamente en los campos, ya sea por la cercania con la naturaleza o
por la religiosidad, que los adultos mayores o ancianos, aceptan con mayor
conformidad las limitaciones y la dependencia que la vejez provoca. Comprenden
el proceso de decadencia fisica y mental como algo natural e inevitable, incluso la
muerte se define en sentido de un destino propio para todos, pero a la vez familiar
y social. Esto inspira admiracion entre los jovenes. Existe informacion de que en
una ciudad de Ecuador, incluso los ancianos acostumbraban a aumentarse la
edad entre 20 y 40 afos, pues esto los hacia dignos de mayores

consideraciones. (Dominguez, op.cit)

Por ultimo, y de acuerdo con Zegers (op.cit), es necesario mencionar que a
partir del origen de las razas, no seria posible simplificar ni generalizar lo que se
ha entendido por vejez en el transcurso de la historia, asi como tampoco las
funciones que han desempefado los ancianos a lo largo de ella. Como ya se ha
dicho, la situacion de vida de las personas mayores es una condicion que ha

estado marcada por las sociedades y las épocas en las que han habitado.

Otra conclusién que puede extraerse a partir de la literatura revisada es que

las sociedades ricas, tienen mejores posibilidades de vida para los ancianos que
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las pobres, aun cuando el trato que la sociedad tiene con los ancianos pareciera

ser mas determinantes que la situacion econdémica particular de la que goce.

2. 2. Adulto mayor contemporéaneo

De acuerdo con Aragoneses et al (op.cit), la creciente urbanizacion y los
avances médico- sociales han ayudado en gran medida a la prolongacion y
mejoria de la calidad de vida humana, y con esto ha aumentado también la
cantidad de adultos mayores en la sociedad occidental, lo que a su vez produce

cambios econdmicos, sociales, culturales, familiares, etc.

Esta situacién, es un factor explicativo del fendbmeno conocido como
envejecimiento de la poblacién, originado en los paises desarrollados, y que
paulatinamente ha tomado firmeza en los paises en desarrollo como es el caso de

Chile, Argentina y Cuba en América Latina.

Sin embargo, en las grandes metrépolis latinoamericanas, en relacion a los
adultos mayores, se espera, por la incapacidad de los Estados, que sea la familia
quien se transforme en uno de las principales fuentes de apoyo y atencion. Por
otro lado, y por la misma condicién de paises en desarrollo, los adultos mayores
son de gran utilidad frente al cuidado de los nietos, especialmente en el contexto
actual de incorporacion de la mujer al mundo laboral. Por lo que se puede analizar
una relacién de retroalimentacion, ya que por un lado los adultos mayores
colaboran con la familia en el cuidado de los nifios y la familia pasa a ser el mayor
recurso, en todo sentido, del adulto mayor. No obstante ello, ésto no los situa en

un estatus social de mayor consideracion.

Esta situacion es mas frecuente observarla en hogares o familias de
€escasos recursos, ya que son éstos, precisamente, quienes en mayor medida
viven en familias ampliadas en donde el anciano apoya y recibe apoyo de ellas. La

precariedad econdmica, incide en que no puedan ademas entregar el cuidado de
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éstos a alguna institucion de caracter privado para que los remplace en su

cuidado como en los sectores mas acomodados.

Esto pone especial atencion en la importancia de las redes comunitarias de
las personas a una edad mayor, pues tienen la necesidad psicologica, social y

hasta econdmica de interaccionar con otras personas de su edad.

Sin embargo, las politicas sociales a nivel mundial buscan, con respecto a
los adultos mayores, brindar los medios para que sean las propias familias las que
cuiden a sus ancianos, sin que estos sean institucionalizados, ya que se reconoce
la importancia y efectividad de los lazos afectivos que proporciona dicha unidad
social. (ibid) Por otro lado, los mayores estan siendo reconocidos como recurso
humano, por su potencial aporte a los programas sociales y culturales de sus
comunidades, ya que disponen de tiempo, y de interés para comunicarse y prestar

servicios a la comunidad.

En sintesis, se puede decir que existen diferentes concepciones sobre la
vejez, las cuales son definidas por cada cultura, es decir, que nunca ha habido
una sola vision sobre esta etapa de vida de las personas y dado que las culturas
son diversas y también ésta va cambiando en el tiempo, este concepto, y situacion
de los mayores es también histérico. Es debido a esto que es necesario conocer
sobre las diversas miradas que han existido y que actualmente existen sobre la

vejez.

“Nacemos en una cultura y somos modelados por ella. La
humanidad esta constituida por diferentes culturas o modos
particulares de vivir. Cada sociedad, de acuerdo a su
cosmovision, define quién es o no viejo y qué debe hacer o no una
anciana o un anciano, al margen de las dolencias o deterioros
fisicos” (ibid:23).
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También podria pensarse que actualmente falta una definicion sociocultural
del conjunto de actividades que serian especificas de los ancianos y en cuyo
desempefo podrian eventualmente percibirse utiles y conseguir el reconocimiento
social perdido. Y esto, como explica Dominguez (op.cit), depende de cada

sociedad, de la cultura que se establece en cada sociedad.

Dominguez (ibid: 20) plantea que “La vejez puede también estar
asociada a los procesos de des-socializacion, caracteristicos de la
sociedad moderna industrial-urbana, con sus secuelas de soledad

y aislamiento, de pérdida de la autonomia individual”

Antiguamente, en las sociedades rurales, la experiencia que tenian los
ancianos los capacitaba para reconocer el significado del acontecer, por lo tanto,
ellos podian aportar con su sabiduria (ibid). Actualmente en estas mismas
sociedades ya casi no cuentan con la experiencia o sabiduria de otros, ahora han

sido desplazados por la tecnologia.

Dominguez (ibid:21) plantea que “La edad pasa a ser un
atributo cultural que segrega y discrimina a favor de la juventud y
en contra de la vejez, independientemente de la vigencia de sus
capacidades. Para los mayores de edad se convierte en un
estigma que los condena sin piedad a la inactividad, a la vida

marginal”.

2.3. Adulto mayor rural

Como vimos anteriormente una cultura difiere mucho de otra en muchos

aspectos, y en este marco se comprende la vision y trato que tiene el adulto

mayor en ella. En un mismo pais, en una misma nacion pueden variar mucho las

costumbres y formas de vida del adulto mayor, sobre todo si consideramos los
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contextos de urbanidad o ruralidad de una determinada zona, aun estando en una

misma regién, en un mismo pais.

Asi por ejemplo, de acuerdo con un estudio sobre la educacion para la
poblacién rural en siete paises de América Latina, la ruralidad es un concepto que
esta en proceso de cambio en la sociedad chilena. (Villarroel:n.d). Por esta razon,
la ruralidad se puede definir como una dinamica permanente de transformacion,
mas que una de estabilidad. Agregando a esto, una poblacion rural notoriamente
minoritaria en relacién a la urbana. (Ibid). Pero mas alla de este debate que no se
incluira en esta investigacion, la definicion de ruralidad, en nuestro pais,
corresponde a la utilizada por el INE y MIDEPLAN (2006) entendida como:
Conjunto de viviendas concentradas o dispersas con 1.000 habitantes o menos, o
entre 1.001 y 2.000 habitantes, con menos del 50% de su poblacion
econdémicamente activa, dedicada a actividades secundarias y/o terciarias. (INE,
op.cit). De acuerdo con Rivera (1984), América Latina en la década del 80,
atravesaba por una etapa de desarrollo o globalizacién agraria, caracterizada por

un estilo mas agresivo de insercidon de los paises en el mercado mundial.

En cuanto al ambito social, ésto trae como consecuencia una expulsion
masiva de trabajadores rurales hacia formas de vida mas urbana, producto de una
separacion de la vivienda y el trabajo. Por esta razén se produce un cambio de

poblamiento en entidades urbanas o semiurbanas.

Otra caracteristica de esta etapa de la ruralidad, es la imposibilidad que se
le presenta al trabajador de poder seguir sustentando solo a su familia, y a ésta a
su vez se le hace dificil mantener un trabajo sélo en el area rural, por lo que es
necesario complementarlo con uno urbano. “Distintos miembros de una familia

optan por uno de ellos y todos participan en ambos” (ibid:204).

Por otro lado en Chile, mientras antes de 1970 una proporcion importante

de poblacién rural vivia en entidades por completo agrarias como los fundos o
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predios campesinos, hoy en dia esta realidad no se da de la misma forma, puesto
que la mayor parte de los trabajadores agricolas, viven en sectores urbanos o
semiurbanos (ibid) insertos en una realidad rural que se industrializa y cambian

por tanto las relaciones sociales al interior de estas sociedades.

De acuerdo con Rivera (ibid), se podria decir que las caracteristica de la
poblacion rural han cambiado, puesto que antes la migracion se relacionaba mas
que nada con los jovenes y las personas con un mayor nivel de educacion, que
buscaban una mejor calidad de vida en las grandes ciudades. Por el contrario, la
situacién de migracion actual, esta condicionada por la expulsion desde un sector
rural que no ofrece empleo ni vivienda. El lugar de destino de estas nuevas
migraciones son localidades de tamafo mediano, en donde primer lugar se busca
satisfacer la necesidad de vivienda, pero que a la vez les permita seguir

vinculados al trabajo agrario.

Un punto importante de destacar, es que si bien, la tasa de pobreza rural en
Chile, es mayor que la urbana (23.8% vs. 20.1%), las diferencias porcentuales
entre ambos niveles de pobreza no tienen la distancia radical que se da en otros

paises de Latinoamérica. (INE, op.cit).

“Desde hace méas de dos décadas, el sector agropecuario presenta
una crisis generalizada en América Latina, caracterizada precisamente
por tasas de crecimiento negativo, reduccion de su participacion en el
producto interno bruto, caida de los precios de la canasta agricola
basica, abandono de los pueblos rurales, migraciéon juvenil creciente,
envejecimiento de la poblacion y un deterioro general cada vez mas
creciente de la calidad de vida de las familias campesinas”,
(Galdames, 2003).

De acuerdo con Teubal (2005), en América Latina, el agro crece pero las

zonas rurales se achican. El agro crece y la pobreza rural no se reduce, por el
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contrario, se incrementa, y en caso de que se pudiera reducir, no es a partir de
mayores ingresos provenientes de las actividades agrarias tradicionales, sino en

general a partir de la migracion.

Es decir, la cantidad de pobreza rural, generalmente se eleva, a pesar de
que el sector agropecuario crezca, y en los casos en que esta pobreza pudiese
bajar su indice, es producto de las migraciones de las personas a la ciudad, por lo
tanto las zonas rurales se quedan con un menor numero de personas, y también

con un menor numero de personas pobres.

En el ano 2002, el porcentaje de indigencia era casi tres veces mayor en
hogares rurales en América Latina que en los urbanos (el 37.9% de los hogares
rurales frente al 13.5% en zonas urbanas), mientras que la incidencia de la
pobreza alcanzaba un 61.8% en el medio rural y un 38.4% en el urbano (CEPAL,
2003 (a)). Por otro lado, la pobreza en las zonas rurales, tiene caracteristicas
distintas a las zonas urbanas, tal vez es menos visible, pero no se puede dejar de
considerar las altas diferencias porcentuales de pobreza e indigencia entre uno u

otro sector.

El deterioro de la competitividad de numerosos sistemas agrarios
tradicionales (agricultura familiar y pequefas empresas agropecuarias) explica, en
parte, la incidencia de la pobreza rural de los ultimos afos, puesto que se han
instalado grandes empresas agricolas, pesqueras, etc. que han dejado de lado los
fundos familiares o las pequefias empresas conformadas entre vecinos, que le
entregaban mayor trabajo a los habitantes del campo y mayores ingresos a los

pequefos productores.

En décadas recientes, la cuestion agraria cobré una nueva identidad en
América Latina, enmarcada en los procesos de globalizacion y de ajustes
estructurales que la acompafaron. Muchos de los fendmenos que se manifiestan

en la actualidad en el medio rural latinoamericano pueden relacionarse con la
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naturaleza de dichos procesos y con algunas de sus consecuencias. Entre ellos se

destaca la exclusion social que estarian generando. (ibid).

Los pobladores rurales, son un amplio sector que se ha
desarrollado con particular fuerza. Ellos son ex asentados,
trabajadores permanentes, en fin, todo un conjunto de familias
gue han sido desarraigadas de la vida social tradicional, y que
actualmente viven en pueblos y margenes de ciudades agrarias.
Ellos representan hoy una importante  proporcién de los
trabajadores agricolas, siendo sus deterioradas condiciones de
vida un reflejo de lo que el modelo econémico neoliberal significd

para los sectores populares del pais. (Rivera, op.cit:14)

En efecto, muchos de los fendbmenos que se agudizaron en estas décadas
reflejan la intensificacién del dominio del capital sobre el agro en el marco de un
proceso capitalista crecientemente globalizado: la difusion creciente del trabajo
asalariado; la precarizacion del empleo rural; la multiocupacién; la expulsion de
medianos y pequefos productores del sector; las continuas migraciones campo-
ciudad o a través de las fronteras; la creciente orientacion de la produccion
agropecuaria hacia los mercados; la articulacién de los productores agrarios a
complejos agroindustriales en los que predominan las decisiones de nucleos de
poder vinculados a grandes empresas transnacionales o transnacionalizados; la

conformacion en algunos paises de los denominados pool de siembra, etc. (ibid)

Todos estos factores pueden ser relacionados con procesos de
globalizacién y con procesos tecnoldgicos asociados a ellos, incidiendo sobre la
exclusién social en el medio rural y afectando asi a la mayoria de los productores
y trabajadores rurales, sean éstos medianos y pequefios productores, campesinos
y trabajadores sin tierra, incluyendo a los trabajadores, medianos y pequefos

propietarios no agropecuarios del medio rural. (ibid).
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Segun Portilla (2003), hoy en dia los habitantes rurales continuan
subordinados a los mercados, a empresas externas, al Estado, excluidos del
ejercicio pleno de derechos humanos, individuales y colectivos, sufriendo
discriminacion en diversos ambitos de la existencia social e institucional; a su vez,
el campesinado, convive entre un mundo de creencias, economia, relaciones
sociales, sustentando en la tradicion con los efectos y nuevas relaciones,
ideologias, y materiales de la modernizacién. Debido a todos estos cambios,
ademas de las migraciones y el debilitamiento de los sistemas agrarios, en el
sector rural de América Latina, se ha elevado el numero de pobres rurales, es por
ello que se debe trabajar fuertemente para revertir esta situacion, ademas, se
debe considerar que la poblacién rural, ya no es unicamente agraria, sino que

existe la presencia de otras actividades (servicio, industria).

La descentralizacién es reconocida como un nuevo factor que abre nuevas
oportunidades a los pobres, a condicion de que ellos puedan influir en las
instituciones, politicas y decisiones que afectan sus vidas, vinculando asi
descentralizacion, ciudadania, empoderamiento y superacion de la pobreza rural.
Segun Quijandria et al (2001), la mecanica operativa del Fondo Internacional de
Desarrollo Agricola, a través de proyectos poblacionalmente focalizados, el
proceso de descentralizacion se ha convertido en un factor de apoyo a los

esfuerzos de desarrollo local y combate a la pobreza.

Desde un punto de vista demografico, en los sectores rurales al igual que
en los sectores urbanos, el numero de niflos/as menores de 15 afios disminuye en
comparacion al numero de personas adultas mayores. Este hecho se debe
principalmente a las migraciones que realizan las poblaciones mas jovenes a las
areas urbanas, ya sea, por estudios o porque buscan mejores oportunidades de
trabajo. Los jovenes emigran desde los campos a las ciudades en busca de
mejores oportunidades de trabajo, por lo tanto, las personas que permanecen en
las zonas rurales son las personas mayores, puesto que en la etapa de vida en la

que se encuentran, no pueden o no les interesa buscar nuevas areas de

95



competencia laboral. Por otro lado, el hecho que la mayor pobreza se concentre

en las zonas rurales, provoca que las familias mas jovenes no busquen

establecerse en estos lugares lo que hace que cada vez la tasa de natalidad en

estos sectores disminuya significativamente.

La poblacion rural en nuestro pais, es notoriamente menor a la urbana, y

continta disminuyendo producto de los factores ya mencionados. Por o mismo, y

por las dificultades de acceso, esta zona se ha caracterizado histéricamente por

su menor cobertura de servicios y un mayor deterioro econdémico. Como

antecedentes, se pueden sefalar los datos que posee la CEPAL (2004 (b)) al

respecto:

En el area rural, son mas numerosos los hombres que las mujeres. Las
mujeres tiene mayor propension a dejar estas areas, y menor interés a
volver, este fendmeno ocurre de preferencia en los rangos de edad 60-69
afnos. Esta evidencia podria implicar una masculinizacion de la poblacion
rural, segun datos de la CEPAL, en 1990 habia 8% mas de hombres por
sobre mujeres, y se espera que para el 2025 esta cifra sea igual o superior
al 16%.

De acuerdo a los datos de la Casen (1998 (b)), las personas que viven en
estas areas, son mas pobres que sus pares de area urbana, principalmente
debido a la carencia de acceso, o acceso limitado, a servicios destinados a
satisfacer las necesidades basicas de las familias entre ellos, salud,

educacion, vivienda y otros.
Hay proporcionalmente un mayor numero de hogares encabezados por
adultos mayores, esta situacién ocurre principalmente por la migracion de

residentes jubilados urbanos a sus lugares de origen.

Las mujeres tienen grado de escolaridad y de alfabetismo mas bajo que sus
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pares urbanos. (Aravena, 2005).

En sintesis, al envejecer, la poblacion rural se enfrenta a cambios en su
estructura demografica, en la mano de obra, el suministro de trabajo agricola y su
division por edad y sexo, y por esta razén estas personas se transforman en un
desafio para la poblaciéon rural en general, ya que se ven enfrentados a la
incertidumbre de como convivir con ellos. La ausencia de sistemas de apoyos
institucionalizados, responsabiliza a la familia del cuidado del adulto mayor,

muchas veces provocandose una carga economica insostenible para ella. (Ibid).

Se asocia una buena calidad de vida de los adultos mayores con el mayor
namero de integrantes que tenga la familia pues asi se tendra mejor cuidado vy
apoyo, pero esta situacion no necesariamente depende del numero de integrantes
familiares, sino de los roles y papeles que estos desempefien dentro del grupo
familiar. En otras palabras, el apoyo real y el cuidado que reciba el adulto,
dependera de varios factores, como son su actividad economica y el nivel de
ingreso, asi como las normas culturales y el modelo que forma la relacion entre

padres e hijos en una comunidad dada. (CEPAL, op.cit. (b)).

El valor que se les da a los hijos, de acuerdo al Censo 2002, es de
proteccioén frente a la edad mayor, por lo que una de las tradiciones rurales plantea
que las mujeres viudas o divorciadas que no tengan hijos, son mas vulnerables
que las mujeres con hijos o que tengan marido. En relacién a los hombres, se
piensa que éstos pueden sobrevivir mas facilmente solos. Otra sabiduria popular,
apoyada por los datos del Censo 2002, se refiere a que es mas facil para los
hombres que para mujeres volver a casarse y encontrar un comparero estable,

luego de enviudar. (lbid.)
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Tabla N° 2

Adultos mayores analfabetos urbanos y rurales

Area 2002
Total Alfabetos Analfabetos
153.512 143.447 94.4% 10.070 5.6%
Rural
Urbana 4.943.848 | 4.814.376 | 97.4% 129.470 2.6%
Totales 5.097.360 | 4.957.823 | 97.3% | 139.540 2.7%

Fuente: Censo 2002

En cuanto a la situacién educacional a nivel rural, el procesamiento de los
datos del Censo 2002, indica que la condicion de analfabeto, de las personas de
60 afios y mas de edad, alcanza a 17,1%, valor tres veces superior al de la
poblacion total, que presenta solo un 5,4%, registrandose un valor absoluto de

222.665 y 575.176 de analfabetos respectivamente.

Son los ancianos o adultos mayores, el grupo etareo en donde existe un
mayor porcentaje de analfabetismo, producto a que estas personas tuvieron
menores oportunidades de acceder a una educacion formalizada, y a pesar de que
ultimamente, se han realizado grandes esfuerzos con programas estatales de
alfabetizacion y continuacion de estudios, es precisamente la poblacion de adulto

mayor rural la que menos accede a estos recursos.

Segun género, las mujeres Adultas Mayores analfabetas son
porcentualmente superiores, levemente, ya que ascienden a 17,4% versus 16,7%
de los hombres. Cuando se analiza esta variable por area de residencia, urbana o
rural, surge una notoria diferencia, dado que el mayor valor corresponde a mujeres
analfabetas Adultas Mayores del area rural con un porcentaje de 42,2% vy los
varones a 37,8. El area urbana, obviamente, adopta cifras bastante menores,
10,6% de hombres y 13,0% de mujeres. (ibid)

Las proporciones de varones activos del area rural son apreciablemente

superiores a la de sus similares del area urbana, pero presentan una tendencia
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descendente, en general y luego de alcanzar los valores del afo 2010, salvo el
grupo de activos con edades de 60-64 anos, en donde se estima una

estabilizacion para las dos ultimas fechas.

En los sectores rurales existen cuatro categorias ocupacionales: la posicion
de “patrén”, quiere decir por si mismo algun grado de poder econémico; referirse a
“‘mi empleado” conlleva la caracteristica de propiedad de medios de produccion;
“el trabajador asalariado” incluye un amplio espectro de posiciones en término de
ingreso y estabilidad, en areas rurales a menudo implica el sueldo bajo y la
ocupacion inestable debido a variaciones estacionales en el mercado del trabajo
agricola, es mas frecuente entre hombres mayores y “el trabajador de familia
impagado”, parece ser la posicion mas deébil, por lo general se da entre mujeres e

integrantes de la familia que no superan la mayoria de edad. (Catalan, 2004).

Las mujeres son sujetos importantes en el area rural, ya que contribuyen al
desarrollo socioeconémico de tres formas distintas: a) la primera, tiene relacion
con su pertenencia a la comunidad y a la nacion, ya que son fuente de trabajo;
producen tanto bienes para el mercado como para el autoconsumo, son fuente de
ahorro y acumulacién. b) La segunda forma de contribucion tiene relacién con el
hogar, ya que son ellas las que se encargan del cuidado de los alimentos y de la
energia; hacen el trabajo doméstico y la seguridad de los ancianos y desvalidos
dependen de ellas. Por ultimo, ellas estan a cargo del cuidado de las generaciones
futuras, en lo que respecta a su educacién basica y de su proceso de
socializacién, ademas de transmitir las tradiciones familiares (Quijandria et al.
Op.cit.).

Con todo lo analizado anteriormente, es posible concluir que la poblacion
adulta mayor rural, se encontraria en peores condiciones econdémicas y sociales
que la poblacion urbana. No obstante, tanto en un sector como en otro su

situaciéon es de vulnerabilidad social.
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CAPITULO 1lI
ADULTO MAYOR Y VULNERABILIDAD SOCIAL

Los adultos mayores al igual que los nifios se encuentran en una etapa de
sus vidas en donde son mas vulnerables, debido a ésto es que necesitan que se
les proporcionen ciertas condiciones necesarias para mantener una forma de vida

adecuada como son las condiciones: econdmicas, sociales, familiares, etc.

3.1. Caracteristicas de la vulnerabilidad en la vejez

Es importante conocer la vision que se tiene del adulto mayor, y
contextualizar el escenario en que se encuentran actualmente en cuanto a las
condiciones sociales existentes. Al respecto, la CEPAL plantea la siguiente
definicion de vulnerabilidad social: “fendmeno social multidimensional que da
cuenta de los sentimientos de riesgo, inseguridad e indefension y de la base
material que los sustenta, provocado por la implantacion de una nueva
modalidad de desarrollo que introduce cambios de gran envergadura que
afectan a la mayoria de la poblacion. La vulnerabilidad esta directamente
asociada con la cantidad y calidad de los recursos o activos que controlan los
individuos y familias en el momento del cambio, asi como con la posibilidad de
utilizarlos en nuevas circunstancias economicas, sociales, politicas y culturales
gue van definiendo este proceso. En tal sentido, se refiere a los recursos “cuya
movilizacién permite el aprovechamiento de las estructuras de oportunidades
existentes en un momento, ya sea para elevar el nivel de bienestar o

mantenerlo durante situaciones que lo amenazan” (CEPAL, 2000 (c):52)

Desde esta definicion se puede entonces, referir a los adultos mayores
como grupo social vulnerabilizado, no sélo por la edad, sino también por las
condiciones econdémicas y sociales en las que viven. Los adultos mayores por lo

general dependen de sus jubilaciones o pensiones, que suelen ser muy precarias,
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por lo que ademas tienen, si pueden, dependencia de sus hijos. Por otro lado, su
salud es mas fragil, porque tienen mayores probabilidades de contraer
enfermedades; estan expuestos a la marginacion laboral y social, debido a que las
sociedades neoliberales no estan hechas para quienes se encuentran inactivos o
para quienes estan mas desvalidos, puesto que son la competencia y

productividad sus valores principales.

De acuerdo a Aranibar (op. cit. (b)), se plantea que no solamente los
adultos mayores son vulnerables, también lo son los nifios, las mujeres duefias de
casa, etc. Pero para quienes se encuentran en la etapa de vejez, la vulneracion
es distinta, ya que contiene etapas del ciclo de vida cronolégica, social y
fisiologicamente diferenciadas. Sin embargo, no todas las personas que viven
esta etapa son igualmente vulnerables, también hay quienes cuentas con las
condiciones necesarias y de acceso a poder econdomico y social, las que por lo

tanto, no se encuentran en dicha situacion.

Debido a las consecuencias y desventajas sociales del actual modelo de
desarrollo, se plantea que, “La vulnerabilidad social hace referencia al caracter de
las estructuras e instituciones econdmico-sociales y al impacto que estas provocan
en comunidades, familias y personas en distintas dimensiones de la vida social”
(Viveros, 2001, citado en Pizarro, 2001:144). Este concepto refiere a como los
conflictos que se han ido desarrollando aproximadamente desde la década de los
‘80 producto de los cambios politicos, sociales, econdmicos y culturales,
consecuencias del modelo de desarrollo neoliberal, han ido profundizando las
desigualdades sociales. Muchos grupos sociales se han ido quedando indefensos,

debido a que no existe un Estado benefactor.

Este modelo de desarrollo esta provocando una tension en la vida social de
las personas, especialmente entre quienes pertenecen a los estratos medios y

bajos de la sociedad.
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En cuanto a lo econdmico, los cambios se experimentan en la relacion
capital-trabajo, flexibilidad del empleo, demanda restrictiva de mano de obra
calificada, precariedad de la insercion laboral y la inexistencia de un clima
favorable para el funcionamiento y la insercidn en los aparatos productivos, entre

otras.

En el plano social, existen dificultades para acceder a los servicios sociales,
el rol limitado que tienen las organizaciones sociales especialmente politicas y
sindicales, disminucion del gasto social publico y por ultimo, la incapacidad de los

Estados para satisfacer las demandas sociales.

Por ultimo, en el plano politico, podemos mencionar el rol del Estado, quien
se encuentra a favor de los mercados y de la gestion privada en funciones como la
salud, educaciéon, seguridad social, entre otras. Todas estas situaciones que
afectan a varios paises de América Latina han producido un clima de tensién la

cual afecta a las personas, familias, grupos, comunidades, etc.

Al hablar de vulnerabilidad social nos estamos refiriendo especificamente a
los grupos sociales o grupos que se encuentran en situacion de desmedro o en
desventaja social debido a una serie de factores: estos grupos se encuentran en
tal situacién ya que no participan de los intercambios, practicas y derechos

sociales que permiten o contribuyen a la integracion social (ibid).

El sistema de desarrollo actual ha producido un impacto también en las
relaciones sociales de las personas, y este impacto ha resultado ser negativo ya
que el hecho de que el Estado haya disminuido su rol de protector a uno regulador
ha provocado que las personas se tengan que regir por las leyes del mercado mas
que por las del bien comun. En dicha relacion hay grupos de personas que

resultan mas vulnerables que otras.
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En relacion a la vulnerabilidad de los adultos mayores, existen documentos

de la CEPAL que plantean que:

“La condicion socioeconomica de los adultos mayores de la region
estd deteriorada, entre otras razones, por la inexistencia
generalizada de Sistemas de Seguridad Social de amplia cobertura
al momento del retiro del mercado laboral; por las debilidades y
fragilidades del sistema de salud que permitan hacer frente a las
necesidades inherentes al avance de la edad, por la inexistencia
de una politica de vivienda, que le otorgue la posibilidad —si asi se
estima- de constituir un hogar independiente; y por la inexistencia
de mecanismos de integracion social e intergeneracional” (CEPAL
op.cit. (b): 27).

Por otro lado, si bien sabemos que la familia es importante para cualquier
persona ya que es ahi en donde generalmente se recibe el mayor afecto, los
gobiernos no pueden despreocuparse de esos grupos sociales, debido a que no
siempre hay familias detras del anciano, o si las hay, no siempre cuentan con los

recursos necesarios para mantenerlos.

3.2. Servicios Béasicos y adulto mayor

Como se sefald anteriormente, los adultos mayores al igual que los otros
grupos etareos, deben contar con ciertas condiciones minimas de vida, sin

embargo, la CEPAL plantea lo siguiente en cuanto a la poblacién adulta mayor.

“Se ha producido un aumento en el desempleo, golpeando
con mas fuerza a los sectores de mas bajos ingresos, y dentro de

ellos, a los grupos mas débiles de la sociedad, como las mujeres
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jefas de hogar, los ancianos, los jovenes y los indigenas. El
desempleo y la precariedad del empleo afectan econdmica y
psicologicamente a los directamente afectados, y, ademas,
provocan un deterioro en la familia, pues aumenta la vulnerabilidad
de los nifios y de los adultos mayores en los hogares pobres y
disminuyen sus condiciones de bienestar, ya sea porque tienen
menor acceso al consumo, porque se ven obligados a trabajar o
porque abandonan sus estudios” (CEPAL (c): 26).

La situacion laboral en el contexto actual, es uno de los factores mas
inestables y precarios, y por lo mismo, afecta mas fuertemente a los sectores

vulnerables.

“El problema del empleo de los adultos, empieza a declinar a
los 45 afios aproximadamente y va en aumento con la edad. El
empleo tiende a declinar en la agricultura y en la mineria, y los
cambios en las tecnologias crean oportunidades de trabajo; pero
los mayores carecen de la capacitacién requerida. La necesidad
de buscar gente que se califique para la actividad con rapidez y
con un nivel de instruccion adecuado implica una seleccion por la
edad que segrega a los mayores. De estos se teme, ademas, que
tengan problemas con su salud y no puedan producir en forma

estable” (Dominguez, op.cit:33)

Asi es como los adultos mayores suelen vivir practicas discriminatorias en
la busqueda de nuevas fuentes laborales, debido a que por lo general se prefiere a
la gente mas joven, que si bien es mas inexperta, es mas adaptable a los cambios
y los sueldos a los que pueden acceder son mas bajos. Sin embargo, y a pesar de
estas practicas de discriminacion, son muchos los adultos mayores, que en

muchos casos, continuan siendo un aporte, a veces el unico ingreso seguro del
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hogar en el que viven.

“El desempleo de los adultos mayores tiende a crecer, es
mas largo, por las practicas discriminatorias en la seleccion, se
necesita gente joven, lo que presiona en favor de la jubilacion por

la humillacion y el fracaso en la busqueda de empleo” (ibid: 33).

Sin embargo, la falta de ingresos constituye un problema econémico que repercute

también en los aspectos social, fisico y psicolégico.

“El abandono en la fuerza de trabajo tiene profundas
implicancias para el individuo y para la sociedad. Para el individuo
significa una disminucion en los ingresos, la insatisfaccion
provocadas por los problemas financieros y la depresion, que se
asocia con el deterioro fisico de la edad. Para la sociedad es un
aumento de la proporcion de personas dependientes, a quienes
hay que mantener por mas tiempo y en mejores condiciones” (ibid:
34)

Uno de los cambios culturales, mas significativos vividos a nivel social, esta
relacionado con la percepcién del trabajo; por lo cual se podria decir que el tiempo
es también una dimension cultural. En la sociedad rural, éste tenia un caracter
ciclico, que repetia las cuatro estaciones y se advertia en las secuencias de la
alegria al dolor, del fracaso al triunfo. La experiencia del anciano lo capacitaba
para advertir el significado del acontecer y aportar su sabiduria, fruto de una

existencia activa, dinamica, realizada en sus afanes diarios.

3.2.1 Educacion

En cuanto a la educacién, las estadisticas muestran lo

siguiente: “Las personas mayores estan entre los segmentos con
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menor escolaridad, dado que experimentaron su fase de
acumulacion de activos educacionales en el pasado, cuando la
cobertura del sistema de ensefianza formal en la region era muy
inferior a la actual. De este modo, el analfabetismo es mas alto
entre las personas de 60 afios y mas y oscila entre porcentajes
gue se acercan a 50% en Bolivia y 13% en Chile. En casi todos
los paises de América Latina hay disparidad segun el género,
desfavorable a las mujeres, con excepcion de Costa Rica. La
brecha es enorme en algunos paises, como Bolivia, y muy
pequefia en otros, como Chile y Panama. Los niveles del
analfabetismo son mucho mas altos en las zonas rurales, llegando
a porcentajes que superan el 80% entre las mujeres del campo
boliviano” (Kornfeld, 2006: 12)

Quien compare los niveles de educacion, empleo, ingresos, salud, vivienda
de la poblacién chilena de 1940 o de 1960 con la de 1980 encontrara notables
diferencias. La calidad de vida del chileno ha sido modificada en su modo de vivir,
de trabajar, y de estudiar; a nivel urbano, las familias tienen otro estilo de vida, es
reducida, tienen pocos hijos y esta terminando la etapa en materia de transicién de

envejecimiento social.

“Segun datos censales recientes, entre un 70% y 85% de
los hombres mayores y entre un 55% y un 60% de las mujeres se
declara casada o unida. Este perfil de la situacién conyugal
distinto segun el sexo obedece a una combinacion de mayor
viudez femenina, producto de una mayor edad del cényuge, y a
una mayor propension de los hombres a unirse cuando el vinculo
se disuelve por separacion o viudez. A mayor edad se modifica
este perfil de pareja y la viudez, sobre todo entre las mujeres
mayores, aumenta al punto que es la situacion conyugal

mayoritaria en las personas de 85 afios y méas. El grupo de
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mujeres mayores viudas es significativo en algunos paises,
especialmente en aquellos donde la mortalidad masculina pasada

fue mas elevada” (ibid:12).

3.2.2 Vivienda

Las necesidades que tiene el anciano en cuanto a la vivienda evolucionan
con el tiempo. El hogar que en algun momento acogié a una familia completa,
luego de la ida de los hijos se hace grande, y el mantenimiento de la casa es mas
dificil, a esto se suman las incapacidades fisicas de los adultos mayores, por lo
que ya no pueden, o al menos se vuelve mas dificultoso, mantener el lugar,
presentando muchas veces barreras arquitectonicas que dificultan la cotidianeidad

de estas personas.

3.2.3 Jubilaciéon

Viveros (op. cit.) sefala que los sistemas de pensiones otorgan cobertura
principalmente a los trabajadores correspondientes al sector estructurado de la
economia, quienes en su mayoria corresponden a asalariados pertenecientes al
area urbana, y esta realidad resulta menor en el sector rural y también para

quienes se insertan en el llamado sector informal de la economia .

De acuerdo a lo anterior, podemos decir, que los adultos mayores no
jubilados deben seguir intentando desarrollar estrategias de sobrevivencia en
actividades productivas o denominarse como personas totalmente dependientes

de parientes o subsidios que dificiimente les alcanza para subsistir.

3.2.4 Salud

El envejecimiento se produce con la edad y es una compleja interaccion de

los procesos bioldgicos, psicoldgicos y sociales de cambio.(Dominguez, op.cit:14)
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Las necesidades de quienes se encuentran en esta etapa de vejez son

multiples. Respecto de esto podemos decir que la situacion de los adultos

mayores en Chile es heterogénea, no todos tienen las mismas necesidades, ni

tampoco todos son vulnerados, pero en general distan mucho de disfrutar de una

calidad de vida acorde con sus necesidades en cuanto a ingresos, salud,

autonomia e integracion intergeneracional (CEPAL, 2003 (a)).

3.3. Rol del adulto mayor en la familia

Todos los componentes de una determinada familia cumplen un rol

diferente en esta misma. En cuanto a las sociedades rurales la seguridad del

anciano era sostenida por la familia. Los agricultores cuando llegaban a la etapa

de la vejez, modificaban su funcién de acuerdo a la capacidad fisica.

Sin embargo, “En la medida en que una sociedad se
moderniza, cambia sustancialmente la condicion del anciano.
Urbanizacién e industrializacibn son dos procesos que se
desarrollan en forma simultanea, aunque con ritmos diferentes con
sus implicancias positivas y negativas. En la perspectiva
econdémica se habla de desarrollo y en la perspectiva social, de
cambio social. Son términos muy relacionados y ambos miden el
progreso, ya sean en términos abstractos, monetarios, econémicos
0 en términos concretos, sociales, humanos: reflejo de las
conductas de participantes, seres inteligentes que actian movidos
por valores sociales y que procuran satisfacer sus necesidades,
incluidas sus mas intimas aspiraciones” (Dominguez, op. cit:30)

En este sentido, resulta relevante sefalar que la modernizaciéon de la

sociedad ha traido consigo grandes cambios en la vida de las personas, las

formas de vida han ido variando y esto, no es solamente en la ciudad, sino que

repercute incluso en los lugares rurales. Es por ello que, aunque histéricamente
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la familia ha sido concebida como “la unidad social y biolégica que ademas de
sustentar y contribuir a la socializacion primaria de las nuevas generaciones, debe
brindar apoyo econdémico, social y emocional y de salud a todos sus miembros”
(Villa, 2003:16).

“En el sistema industrial urbano la familia desaparece como
unidad productiva. Sobreviven aisladamente algunos artesanos y
pequefios agricultores independientemente; pero la produccién se
origina fuera del hogar, en las organizaciones industriales y
comerciales, diferentes en su tamafo, especialidad y calidad de
sus productos. Se trabaja, por lo tanto, fuera del hogar en un
sistema que ignora a la familia como unidad productiva y que, por
lo tanto, la desintegra. La produccién de bienes y servicios sale del

hogar y se traslada a la industria” (Dominguez, op cit: 30)

Con la migracién campo-ciudad, la familia de una u otra manera se va
desintegrando, esto sucede debido a que en la ciudad cada integrante debe
buscar algun sustento para la familia, deben buscar trabajos en las industrias, las
cuales tienen jornadas extensas, ademas de salarios precarios, y esto deja poco

tiempo para compartir con el nucleo familiar o bien informales sin seguridad social.

3.3.1. Familia extensa versus familia nuclear

Como sefialdbamos anteriormente, las formas de vida se van modificando
de acuerdo al desarrollo de las sociedades. Continuando con Dominguez (op.cit
(a)), quien plantea que en las sociedades urbanas las familias se disgregan debido
a que cada uno de sus integrantes juegan un papel especifico fuera del hogar, ya
sea que cada uno de ellos trabaja, estudia, etc. La mujer comienza a ser mas
independiente econdmicamente ya que también se incorpora al mercado laboral

para aportar en el ingreso familiar; la familia deja de permanecer fisicamente
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unida. “La ciudad socava las bases de la familia extensa, de generaciones, y la
reduce a los limites y posibilidades de la familia conyugal, cuyo ndcleo basico esta

formado por los esposos y sus hijos” (ibid: 31)

Los miembros de la familia, en este contexto urbano, se emancipan, buscan
la independencia para desarrollarse. Se resisten a depender por tiempos muy
extensos de sus padres o algun otro familiar. Los adultos mayores pobres
especialmente, quedan practicamente dejados de lado, en las viviendas ya no hay
espacio para ellos, y la dinamica familiar funciona sobre la base de la dispersion e

individualismo.

En este contexto adverso, la familia es la institucién social en donde el
adulto mayor deberia encontrar el lugar en donde expresarse, dar y recibir afecto,
en donde se le otorgue confianza y seguridad, y en donde encuentre la ayuda
necesaria que requiere, pero el avance social, atenta contra este propésito, Es
por ello que segun datos del INE (op.cit), los hogares mayoritariamente estan
conformados por familias nucleares, es decir, el jefe de hogar, su conyuge y los
hijos que dependen de ellos. Cuando el jefe de hogar estd en una edad
avanzada y los hijos, ya adultos y muchas veces independizados, en el hogar

quedan solamente la pareja o uno de conyuges vivos.

Sin embargo, en el caso de las familias pobres un gran porcentaje de hijos
sigue viviendo con sus padres ancianos, como una estrategia de sobrevivencia, ya
sea economica o de asistencia. Para ellos, la familia extendida es una forma de
organizacién ya que se aprovechan al maximo los recursos existentes para

resolver las dificultades que presenten. (Zegers, op.cit),
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Con respecto y a modo de sintesis, se puede decir que el proceso de
envejecimiento conlleva una nueva realidad familiar, debido a que los adultos
mayores deben adaptarse a las condiciones sociales de vida las cuales se
empeoran por las limitaciones fisicas, por la disminucion de las habilidades para
desempenfarse, alterandose la red primaria fundamental que muchas veces no
cuenta ni con los conocimientos ni con los recursos necesarios para enfrentar de

un modo adecuado este proceso.
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CAPITULO IV
“REDES SOCIALES Y ADULTO MAYOR”

La etapa de vejez, en la vida del ser humano es aquella en donde mas se
necesita el apoyo de otras personas e instituciones. En las sociedades
tradicionales son las familias las que permanecen al cuidado de los ancianos,
destacandose el rol de las instituciones estatales y privadas que puedan colaborar
en este proposito. Toda esta gama de apoyo, ya sea personas, grupos o

instituciones se conocen con el nombre de redes sociales.

4.1. Definicién de redes sociales

Las redes tienen un sin numero de escritos, multiples autores dan cuenta
de ellas, pero no existe una definicion comun aplicable a todos los casos. A
continuaciéon trataremos de darle forma a este concepto clave para nuestra

investigacion.

La esencia natural del ser humano, es vivir en compafhia de otros entes de
su especie, por lo tanto, se busca constantemente la compafiia de otros seres
humanos. Se busca saciar necesidades basicas como: la alimentacion, la salud y
el ajuste al medio que nos rodea, todas estas necesidades satisfechas, se
convierten al fin en un apoyo social que se busca y se inicia desde la mas
temprana infancia, este apoyo se vuelve una condicién natural de sobrevivencia

durante todo el proceso de la vida de las personas.
“Las cosas tienden a unirse, a establecer vinculos, a vivir
unas dentro de otras, a regresar a ordenamientos anteriores, a
coexistir cuando sea posible. Es el curso del mundo”. (Thomas,

1989, citado por Chadi 2000:54).

De acuerdo con Madariaga et al (2003) en la Psicologia Social se ha
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analizado que esta predisposicion, repercute en la adaptacién frente a situaciones
o entornos tensionantes, puesto que generalmente el ser humano busca apoyo en
personas que viven similares situaciones de tension, estableciéndose asi una
comparacion social que obtiene informacion, en relacion a los hechos y
circunstancias compartidas, lo que sin duda permite reducir la incertidumbre y

ansiedad con respecto a estas mismas circunstancias.

Uno de estos mecanismos se conoce con el nombre de red social,
considerada como una forma de organizacién social, en la cual existe un
intercambio continuo de ideas, servicios y modos de hacer. (ibid). Por lo tanto, “la
red es sobre todo una estructura social que permite difundir y obtener, actuar y
paralizar, en el cual las personas y la sociedad encuentran apoyo y refugio”.
(Montero et al, 2002: 48)

En la sociedad actual, las redes sociales son mas necesarias en situaciones
de pobreza, por lo que la condicibn basica y fundamental para que
espontaneamente estas se formen, es la necesidad de sobrevivir en medio de
condiciones econdmicas y sociales adversas. Por este motivo, se afirma que las
redes sociales se relacionan o hacen referencia con las conductas y actitudes que

fomentan las relaciones interpersonales. (Madariaga, op.cit).

Desde esta perspectiva, “las redes sociales son entidades
dinamicas de caracter colectivo, dentro de las cuales existe una
multiplicidad de relaciones, tendientes a dar satisfaccion de las
necesidades de caracter afectivo, informativo y material de sus
miembros. Determinantes de comportamientos y al mismo tiempo,
espacio para el desarrollo de nuevas estrategias de relacién”. (Di
Carlo, 2000: 78)

El origen del concepto de redes sociales, se remonta a los anos 40’, pero su

énfasis tedrico se encuentra en la sociologia y en la antropologia, de los afios 70’.
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La expansion de esta teoria en las ciencias sociales, se da en forma paralela al
estudio de las redes en las ciencias exactas, sobre todo con el crecimiento de la

planificacion urbana en las areas del transporte y las telecomunicaciones.

Pero, como ya deciamos, el concepto de red social es complejo, por lo
tanto, no es adecuado comprenderlo desde una sola mirada. (Madariaga, op. cit).
En este sentido, para entender este concepto y su evolucion, Motta (2000) recurre
al Diccionario de la Real Academia Espariola (1970), con el objetivo de apreciar la

serie de matices que existen al respecto. (Ibid)

El término de red proviene del latin rete, que significaba
lazo, engafo, astucia. En castellano, el término comenzé a
utilizarse, segun el diccionario Etimolégico Corominas, en el afo
1074. Su significado, comenzd a transformarse de la siguiente
manera: 1. Aparejo hecho con hilos, cuerdas o alambres trabados
en forma de mallas, y convenientemente dispuesto para pescar,
cazar, cercar, sujetar, etc. 2. Labor o tejillo de mallas. 3. redecilla
para el pelo. 4. Verja o reja. 5. Paraje donde se vende pan u otras

cosas que se dan por entre verjas. (Ibid: 33)

La palabra red, hasta este entonces se usaba para denominar una malla o
algo de este estilo. Mas adelante este significado comienza a transformarse poco

a poco a la siguiente definicion.

6. Ardid o engafio de que uno se vale para atraer a otro. 7.
Fig. Conjunto de calles afluentes a un mismo punto. 8. Fig.
Conjunto sistémico de cafio o hilos conductores o de vias de
comunicacion o de agencias o servicios para determinado fin. Red
de abastecimiento de aguas, Red telegréfica o telefénica, Red
ferroviaria 0 de carreteras, Red de cabotaje. 9. Fig. Conjunto o

trabazon de cosas que obran a favor o en contra de un fin o de un
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intento. 10. Germ. Carpa de hombres. Barredera. La que al
cobrarse roza y barre el fondo del mar capturando todos los peces
gue encuentra. De arafa, telarafa. De jorrar, o de jorro. Red
barredera. Del aire. La que se arma en alto, colgandola de un arbol
a otro, de modo que las aves al pasar queden presas en ella. De
pajaros. Fig. y Fam. Cualquiera tela muy rara y muy tejida. De
payo. Germ. Capote de soyal. Gallundera. Ant. Red de pescar
cazones y otros escualos. Sobogal. La de pescar sabogas. A red
barredera. M. Adv. Fig. Llevandolo todo por delante. Caer uno en
la red. Fr. Echarlas al agua para pescar. Fig. y Fam. Hacer los
preparativos y disponer los medios para obtener alguna cosa. (lbid:
33)

Desde la vision de la hermenéutica simbdlica, la palabra red, simboliza un
atributo y propiedad de la mayor parte de los dioses, y también del poder
aprisionador y negativo de las mujeres. Las redes simbolizan confusas relaciones
que superan el tiempo y el espacio, imponiendo una relacion ilimitada. Por otro
lado, en la mayoria de las religiones simboliza una estructura compuesta por lo
visible y lo invisible en relacion a la nocidon de unidad. En la simbologia cristiana, la
red se vincula con la iglesia y sus lazos de indestructibilidad, y al mismo tiempo,

también representa el poder de captura del demonio. (Ibid)

Es importante rescatar que todo cuanto se ha recogido al respecto, tiene
como punto de aglutinacion, la nocién de vinculo o de lazos, de relacion, conjunto

y conexion.

A nivel sociologico, se identifican dos grandes constructos explicativos
acerca del concepto de red. Por un lado, esta el enfoque que considera soélo la
realidad material, y que considera el hecho social en su conformacién. En esta
perspectiva se encuentra Currien (1988), citado por Motta 2000, quien da el

nombre de red a toda infraestructura que permite el transporte de materia, de
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energia o de informacion, y que se inscribe sobre un territorio caracterizado por la
topologia de sus puntos de acceso o puntos terminales, sus arcos de transmision

y sus nudos de bifurcacién o de comunicacion.

El segundo enfoque, hace referencia al caracter social y politico de la red,
puesto que la dinamica y el entramado humano con evidentes propdositos sociales
asi lo demuestran. Un representante de esta postura, es el gedgrafo Dolfus, quien
propone que “el término red sea exclusivamente empleado para referirse a los
sistemas naturales como circuitos, aunque en realidad unos y otros son
valorizados Unicamente por la accion humana”. (Dolfus, n.d, citado por Motta
op.cit: 84).

Desde una perspectiva histérica, encontramos que el concepto de red
social, se us6 para definir las interrelaciones entre un sistema social, por lo que
constituyd un modelo alternativo frente a la entonces dominante perspectiva de
accion estructural- funcionalista. En este modelo y en esta década, se hizo énfasis
en las caracteristicas de los lazos de unidon entre las personas, a partir de las

estructura de la red. (Madariaga, Op.cit).

Posteriormente, el concepto de red social, ha sido comprendido como
corresponde a una consecuencia de los adelantos de la teoria de campo adaptada
como la funcién de una persona en una situacion social, lo que significa que el
entendimiento de una accion individual depende tanto del sistema social general
en el que se desarrollan las acciones como de las relaciones sociales de ese
individuo con ese sistema social. (ibid). Por lo tanto, no existe un unico significado
a la palabra red, por el contrario, se podria decir que este concepto es
semanticamente amplio, en el que se observa el entrecruzamiento de distintas

visiones de la realidad social.

Luego de revisar todas estas definiciones concluimos que, para efectos de

esta investigacion, el siguiente concepto de red social, es el mas apropiado para
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los objetivos de esta investigacion: “sistemas abiertos que a través de un
intercambio dindmico entre sus integrantes y con integrantes de otros grupos
sociales favorecen la potencializacion de los recursos que posee. Desde este
punto de vista, cada miembro de una familia, de un grupo o de una institucion se
enriguece a través de las mdltiples relaciones que cada uno de los otros
desarrolla. Asi, los diversos aprendizajes que una persona realiza se potencian
cuando son socialmente compartidos en procura de solucionar un problema
comun”. (Dabas, 1993:78).

4.2. Tipologia de redes sociales

Las redes sociales, se clasifican segun diversos autores o planteamientos

en las siguientes:

a) Redes estructurales, que son las relaciones que se dan en el mercado de

trabajo y en las actividades econémicas.

b) Redes de iniciativas 0 asociativas, que se producen cuando existe un maximo

despliegue de vinculos entre asociaciones y organizaciones sociales.

c) Redes Mixtas intersistémicas, que es la maxima expresion de una red.
Produciéndose multiples relaciones, basadas en principios de reciprocidad vy
cooperacion entre redes institucionales, redes asociativas y redes informales en

distintas escalas territoriales.
d) Redes categoriales, que es cuando se pertenece a una determinada condicién
social, delimitada por caracteristicas demograficas, socio-econdémicas, étnicas,

culturales y religiosas. (Terrazas, 2003)

Por otro lado para Chadi (2000), la intervencién en redes se clasifica en:
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4.2.1 Intervencién en la red primaria: que puede ser definida segun Elkaim
(1989) como “una entidad microsociolégica constituida por un conjunto de
individuos que se comunican entre si a partir de afinidades personales, fuera de

todo contexto institucionalizado” (ibidt:91).

De esta definicion se pueden destacar que toda la existencia de las
personas se establece a través de enlaces, que de acuerdo con las redes se
denominan lazos. Los indicadores usuales que miden el tipo de red se encuentran
en las relaciones primarias, lo que hace que se ubiquen en el contexto ecoldgico
del individuo. Por esta razén las redes primarias son responsables de la
socializacién primaria, la que principalmente recae en la familia como primer
elemento de las redes primarias (ibid). En este sentido, los niveles de la
intervencion con las redes primarias son los siguientes: familia, grupo y

comunidad.

De acuerdo con Chadi (op. cit)), la intervencion a nivel familiar busca el
desarrollo de los sistemas de comunicacion, de las familias y sus miembros. En
segundo lugar, la intervencion a nivel grupal predispone acciones que promuevan
y elevan las conductas de participacion de los integrantes de los grupos, y por
ultimo, la intervencion a nivel comunitario presupone activar la creacién y

desarrollo de los recursos de la comunidad.

La familia desarrolla su dinamica dentro del ambito interior, sin dejar de
recibir influencias del ambito externo. Esta en contacto en un primer lugar con su
propia estructura, con los miembros que la componen. Por otro lado, también esta
inserta en el contexto social en que cada uno de sus miembros se mueve. La
familia se constituye como un sistema homeostatico (estado constante que
mantiene una autorregulacion), dirigido por reglas propias, en permanente
evolucion. La familia pasa por periodos de estabilidad y cambios, y su tarea

principal es formar y educar a sus miembros hasta la adultez.
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La familia constituye en si misma, la "red minima" en el ambito de las redes
primarias. Como tal es "la menor porcion del tejido relacional" con el cual contar
como red de apoyo y sostén. A través de la "autogestion”, el grupo familiar se
"autoabastece" respecto a recursos emocionales, econdmicos, afectivos y
sociales. A pesar de ese autoabastecimiento, necesita de la interrelacién con el
"afuera" y del intercambio con los otros sistemas humanos, por resultar escasos

los medios con que cuenta para completar determinadas acciones. (ibid)

Otro componente de las redes primarias son, los amigos, aunque no
forman parte de los "lazos de sangre", si constituyen un referente muy importante,
debido a que son de gran significacién en la vida de las personas, la amistad
complementa el aprendizaje que se inicia en el contexto familiar, ampliando el
horizonte del ser humano. La ventaja de la amistad es que no se impone, sino

que se elige.

Finalmente tenemos a este nivel de red, el vecindario que se caracteriza en
general, por tener indicadores homogéneos, en cuanto a sus integrantes, respecto
a niveles economicos, culturales y sociales. Sus relaciones son "simétricas". En el
interior de la vida del vecindario, las relaciones son "complementarias”, en relacion

a las jerarquias sociales determinadas por la realidad.

"La emergencia de las redes sociales informales (familiar, de amistad y
vecinal), tanto en las sociedades desarrolladas como en las
sociedades subdesarrolladas, no solo son el efecto del vacio dejado
por la desarticulacion del estado benefactor, sino que también
representan la necesidad de reconfigurar los espacios decisionales
tradicionales, con la finalidad de que los ciudadanos tomen la iniciativa
en la resolucion de los problemas sociales y en la gobernabilidad del
destino global”. (Motta op.citt: 35).
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4.2.2 Intervencién en la red secundaria: las redes sociales secundarias, ocupan
un lugar mas periférico dentro de la vida de las personas, pero aun asi son de

gran importancia en su vida. (Chadi, op. cit).

Tanto las primarias como las secundarias tienen caracteristicas en comun a
todo sistema humano. Esto es importante tenerlo en cuenta para no pensar a la
"red" como integrada por "compartimentos estancos" que sélo se "suman" para
formar la "trama relacional". Los puentes entre los estratos de comunicacion, se
desarrollan con mayor intensidad de acuerdo al grado de conexién entre estos

campos sociales. Existiendo una "correlacion directa" entre ellas:

a) Grupos Recreativos
b) Relaciones Comunitarias y Religiosas

c) Relaciones Laborales o de Estudio

En cuanto a los grupos recreativos, éstos no alcanzan altos grados de
significacion, pero de todas formas tienen importancia, puesto que en el tiempo de
descanso y esparcimiento tienen una trascendencia en la salud fisica y mental.
Por otro lado, se encuentran las relaciones comunitarias y religiosas de tipo
impersonales, se comparten algunas semejanzas respecto de los objetivos, como
por ejemplo los grupos parroquiales, sociedades de fomento, etc. También se
encuentran las relaciones de estudio y laborales, las cuales son relevantes por el
tiempo en que las personas permanecen juntas. En estos grupos suelen
conformarse relaciones amistosas, muy importantes. Estos amigos son
significativos ya que constituyen el grupo de pares, también se encuentran los
compafieros, que son aquellos que por constituir relaciones mas distantes, forman

parte de las redes secundarias.
Mas alla de las dificultades y problemas que generan los intercambios, el

"aislamiento" produce una desorganizacion letal, ya sea de un organismo, de una

familia, de un grupo, de una institucion o sociedad. El aislamiento constituye un
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tipo de lo disfuncional que afecta a aquellos sistemas privados de contacto con

sus redes ampliadas. (ibid)

Sin embargo, las "redes secundarias" a veces colaboran con el aislamiento,
son en algunas oportunidades agrupamientos expulsivos. Es el caso de los
"conjuntos laborales" que rechazan el ingreso de nuevos miembros o cambios que
determinen modificaciones en lo interaccional. También los "grupos de estudio”

pueden ser de exclusion si son "cerrados”. (ibid)

La red secundaria retroalimenta las condiciones de la red primaria y esta
ultima, elige agrupamientos dispersos que no estimulan la "inclusion" en el
"afuera" del "sistema primario", creando "sistemas cerrados" que a veces no
favorecen los "puentes vinculares" entre la "Redes Totales". (ibid). De acuerdo
con Dabas (2003), estas redes secundarias son poderosas, y ejercen una
"mision”, es el "teléfono", la comunicacién con miles y miles de ciudadanos que se

agrupan potenciando lo comunitario, red valiosa como estructura compleja.

4.2.3 Intervencién en la red institucional: las redes institucionales, son
responsables del proceso de socializacion secundaria, la que en conjunto con las
redes primarias, complementan la tarea de la cual resulta el hombre y la mujer con
sus caracteristicas sociales. Son aquellas a las que accede la "Red Primaria"
cuando la misma es escasa en recursos para cumplir algunas de sus funciones o
para la resolucién de diferentes perturbaciones. Es por ello que se accede a la red
institucional por necesidades especificas que las tramas primarias no pueden
satisfacer. De esta red, la institucién mas importante es la escuela, ya que cumple
la funcion de formar y educar, que se refuerza con la funcion que cumple la familia

y la red primaria en su totalidad.

La escuela se incluye en la vida familiar, desde muy temprano, y la obliga a
abrir el sistema familiar, lo cual genera nuevas relaciones y amplia el circulo

familiar. La escuela, después de la familia, es el segundo sistema de importancia
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en las redes sociales, ya que complementa el proceso de formacion y educacion.
La relacién entre la familia y la escuela colabora con el proceso de socializacion, la
escuela es la primera red institucional al que se ve enfrentada una persona. Por
otro lado, nos encontramos con el sistema de salud, que no implica solo la
intervencion sobre el paciente afectado, sino que influye en la totalidad de la red
primaria. La relacion Red Primaria y el Sistema de Salud deben determinar
cuanto de responsabilidad le cabe a cada una de las partes en este puente
vincular, respecto de la integracion y exclusion de un sistema respecto del otro y

viceversa. Ambas redes se necesitan una a la otra.

Otro conjunto de organismos que conforman la red institucional, es el

sistema judicial, que tiende a fijarse en los derechos y deberes de cada persona

En relacion con las disfuncionalidades de la red institucional, podemos
mencionar que esta red altera la armonia de las vinculaciones directas. En la
medida en que exista mayor desvinculacién en la red primaria, es decir, entre
mayor distancia tenga la persona de la familia, mayor sera la conexion que la
persona tendra con la red institucional, puesto que esta pasa a ser un apoyo frente

a la ausencia o lejania con la red primaria de las personas.

4.3.- Redes sociales de apoyo del adulto mayor

Es bien conocido que ante la escasez y baja calidad de los servicios de
salud, el poco acceso e insuficiencia de los planes de pensiones y la exclusion del
mercado laboral, un importante segmento de la poblacion envejecida, que por
supuesto no tiene acceso a mecanismos institucionales de apoyo para satisfacer
sus necesidades, depende en lo fundamental de la red familiar a fin de poder

sobrevivir en la vida cotidiana.

Como ya veiamos, las redes sociales son importantes en cada una de las
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etapas de la vida de una persona, y no hablamos solamente de la familia, también
debemos nombrar a los amigos, vecinos, grupos laborales, organizaciones

sociales, etc.

Montes (2005 (a):145) plantea que “de acuerdo a las
investigaciones que se han realizado sobre redes sociales y
envejecimiento, se destaca la importancia que cumple la familia
en cuanto al apoyo y proteccion para mantener el bienestar de
los adultos mayores. La literatura gerontoldégica ha mencionado
que hay un patron jerarquico de preferencia ante el trabajo de
cuidar o la busqueda de asistencia. Las personas mayores
recurriran primero a la esposa(o) luego a los hijos adultos,

después a los parientes y finalmente a los amigos”.

Como ya se ha podido apreciar, existen diferentes clasificaciones para las
redes sociales y distintas categorizaciones de tal y sus funciones se van
modificando, hay también quienes sefalan que las redes son diferentes para
hombres y para mujeres. Las redes sociales van modificandose de acuerdo a las

etapas de la vida de las personas y de la familia.

Montes (ibid), distingue las siguientes redes sociales de apoyo para los adultos

mayores:

e La familia siendo el/la conyuge y los hijos los principales actores de este tipo
de red.

e Los amigos, vecinos, etc.,, que facilitan el cuidado o la busqueda de
asistencia.

¢ Redes comunitarias, el mismo autor plantea que una de las caracteristicas de
las redes comunitarias es su territorialidad y el sentido de comunidad o
pertenencia a un grupo especifico en donde se comparten caracteristicas

semejantes.
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La diferencia para que una red sea de una u otra forma, tiene que ver con
los niveles de maximidad, confianza e intimidad, intensidad y reciprocidad entre

los pares.

Montes, explica que “entre las redes familiares y no
familiares se establecen vinculos mediante relaciones entre
individuos, y las redes comunitarias se establecen mediante un

criterio imaginario de grupalidad” (ibid: 143).

Las diferencias de género en las redes sociales también son importantes ya
que en el caso de los hombres adultos mayores la familia es mas fundamental que
para las mujeres pues bien para ella también su familia es muy importante, éstas
logran crear relaciones de amistad y confianza con otras personas mas alla de su

nucleo familiar.

Investigaciones antropoldgicas sefalan que las diferencias de género son mas
claras y relevantes al comparar contextos rurales y urbanos. Las mujeres de areas
rurales al momento de casarse por lo general se adhieren a la familia del esposo, en
cambio en las areas urbanas son los esposos quienes entran en las redes familiares

y comunitarias de las mujeres.

En sintesis, podriamos decir que las redes sociales son complementarias y
tanto las secundarias como las institucionales, apoyan al adulto mayor
satisfaciendo aquellas necesidades que no pueden ser cubiertas por el sistema
formal familiar, asi por ejemplo, los tipos de apoyo que puede recibir un adulto

mayor de las redes sociales son diversas, como por ejemplo: (SENAMA, 2006).

Materiales: Dinero, alojamiento, comida, ropa, pago de servicios.
Instrumentales: Cuidado, transporte, labores del hogar.
Emocionales: Afecto, companiia, empatia, reconocimiento, escucha.

Cognitivos: Intercambio de experiencias, informacion, consejos, etc.
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Estos apoyos satisfacen multiples necesidades, como por ejemplo:

De socializacién, entendiendo por ello a las relaciones interpersonales que se
suscitan tanto entre los miembros de la familia, como las que éstos mantienen en

el exterior.

De cuidado, entendido como la proteccion que los miembros de la familia se

brindan unos a otros.

De afecto, es decir, las emociones y sentimientos que se generan por la relacion y

convivencia diaria de los miembros de la familia.

De reproduccion, referida a la capacidad de procreaciéon que los padres de

familia realizan para la formacion y expansiéon de la misma.

De estatus econdmico, concebida como el establecimiento del patrimonio o de la

economia que da el sustento financiero a la familia.

4.3.1 Red secundaria o comunitaria de apoyo del adulto mayor

Cuando en los hogares de origen y adscripcion las personas de edad no
disponen de ayudas o apoyos en la cantidad y con la calidad requerida para
satisfacer sus necesidades basicas, tienden a buscarla en un grupo local, en
organizaciones altruistas, instituciones de beneficencia o bien con organizaciones
civiles que desarrollan algun programa o proyecto asistencial y/o promocional en
la comunidad, con la expectativa de obtener algun apoyo (material, instrumental,

emocional, cognitivo). (SENAMA, op.cit)
En los ultimos afos, han surgido y multiplicado numerosas organizaciones

civiles y sociales, grupos formales e informales dedicados, entre otras cosas, a

proporcionar servicios asistenciales a personas en situacion de indigencia,
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abandono, limitacién fisica y mental, soledad, maltrato y abuso, discriminacion, asi
como al desarrollo de programas y proyectos mediante los cuales se transfieren e

intercambian diferentes apoyos a las personas mayores.

Las redes secundarias, tienen las siguientes funciones (ibid):

Compaiiia social.- Se refiere a las relaciones de dos 0 mas personas para llevar
a cabo actividades cotidianas o solamente para realizar una actividad especifica.
Las relaciones que se establecen pueden ser entre compaferos de un mismo

grupo, compaferos ocasionales, con los promotores de un programa, entre otros.

Apoyo emocional.- Se da en una relacion de amistad y/o confianza, hay
comprension, empatia por el otro, se sabe que se puede contar generalmente con

el otro en cualquier circunstancia.

Guia cognitiva y de consejos.- Educador, coordinador, amigo, maestro, vecino
reconocido, con los que se dialoga compartiendo informacion personal o de la
comunidad, y cuyas opiniones son valoradas significativamente por los adultos

mayores.

Regulacién social.- Se entiende como el conjunto de normas o disposiciones,
escritas u orales, aceptadas por el conjunto de participantes, mediante las cuales

se fijan limites y establecen sanciones o recompensas.

Ayuda material y de servicios.- Que reciben de especialistas, que otorgan un
servicio muy concreto y particular. Se refiere también a la ayuda en bienes e

instrumentos especificos que necesite la persona o grupo.
Acceso a nuevos contactos.-Vinculos que ayudan a establecer relaciones con

nuevas personas y redes. Los grupos de adultos mayores pertenecen a esta red

ya que son grupos informales compuestos principalmente por personas adultas
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mayores. Estos grupos han sido formados, en unos casos, por iniciativa de
diversos mediadores institucionales y civiles como los clubes de la tercera edad,
los grupos parroquiales; los grupos conformados por partidos politicos; por
iniciativa de los movimientos de jubilados y pensionados, pero también su
conformacion se vincula a iniciativas desplegadas por hombres y mujeres
ancianas preocupadas por realizar diversas actividades en beneficio de ellas
mismas, mejorar su autoestima, establecer nuevas amistades, prestar algun
servicio a la comunidad, entre otros fines. En los grupos creados por iniciativa del
personal de algun programa gubernamental e incluso por los mismos sujetos
mayores, éstos perciben y obtienen diversos beneficios, como los enunciados a

continuacion:

e Se recrea un sentido de pertenencia y una nociéon de colectividad,
propiciado por las actividades al interior del grupo pero también al realizar
labores para la comunidad (visita a enfermos, divulgacién de sus derechos,
fomento de una imagen positiva de los mayores, vigilancia, cuidado del

ambiente natural, por mencionar solo algunas actividades en este sentido).

e Para las mujeres es una liberacion de sus roles de género, se alejan de sus
problemas familiares, comienzan a cuidarse a si mismas, experimentan el
entretenimiento y la diversion. Establecen nuevos vinculos de amistad y los

conservan.

e Las personas reciben apoyo, pero también lo dan, fortaleciendo su

autoestima.

e A los hombres les puede resultar conveniente para iniciar nuevas

relaciones: amigos, socios, novia, esposa.

e Hombres y mujeres, pueden convertirse en maestros de otras personas.
(FUNBAM, 2005)
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4.3.2 Redes institucionales o formales

De acuerdo con Lomnitz (1994), la red institucional la integran basicamente
organismos publicos o privados (gubernamentales o no gubernamentales)
dedicados a proporcionar diversos servicios 0 apoyos asistenciales a la poblacién
adulta mayor en funcion de sus condiciones de salud, situacién socioecondémica o

carencia de informacion.

Las instituciones publicas o gubernamentales, han sido creadas para
atender una diversidad de necesidades sociales de los grupos vulnerables como
son: situacion de indigencia, abandono parcial, sufrimiento, vulnerabilidad y
pobreza; es evidente que sin los apoyos proporcionados desde la red institucional
las familias, los vecinos e incluso algunas organizaciones comunitarias,
dificiimente podrian facilitar los diferentes servicios que esta red de apoyo

proporciona.

Las fuentes formales de apoyo comprenden a una diversidad de organismos
gubernamentales, cuyos programas atienden necesidades en materia de salud,
alimentacion, recreacion, cuidados, ayudas econdmicas y otra clase de servicios,
impulsados para procurar el bienestar de adultos mayores y estan contenidos en

las politicas sociales dirigidas a este grupo social.
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CAPITULO V
POLITICA SOCIAL DEL ADULTO MAYOR

En este capitulo, se analizara la politica social a nivel nacional con respecto
al adulto mayor; por otro lado, se analizaran datos sociodemograficos de la

poblacién de adulto mayor, tanto a nivel nacional como de la comuna de Alhué.

5.1.- Politica Social para el adulto Mayor

Como hemos podido darnos cuenta, el tema de la vejez, toma real
relevancia en el mundo occidental de este siglo, puesto que datos comprobados
nos dicen que la poblacion esta envejeciendo dia a dia, frente a lo cual se han ido
paulatinamente adoptando politicas que den cuenta de esta nueva realidad

sociodemografica.

Por politicas sobre vejez se entienden aquellas acciones
organizadas por el Estado para hacer frente a las consecuencias
sociales, econdmicas y culturales del envejecimiento de la poblacion
y de los individuos. Estas politicas permiten tener una vision del
“Estado en accidén” a través de las diferentes posiciones que éste
adopta respecto de la cuestion del envejecimiento. (Huenchuan
op.cit (b):159).

En general, las politicas sociales dirigidas al adulto mayor se centran en el
objetivo de enfrentar las carencias que enfrenta este porcentaje de la poblacién,
proposito que constituye su fundamento inmediato, y promueven, a mas largo
plazo, la creacién de condiciones que permitan lograr un envejecimiento con
dignidad, entendido esto, desde el punto de vista individual como autonomia o
independencia, y también, desde el punto de vista colectivo como configuracion de
un escenario favorable para el ejercicio de los derechos en la vejez, a través de

mecanismos tales como la participacion y el desarrollo de ciudadania. (ibid).
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En nuestro pais la preocupacion por los adultos mayores, posee una amplia
trayectoria. Una de las primeras iniciativas para atender la Ancianidad desvalida
fueron establecimientos dependientes de la Direccion General de Beneficencia y
Asistencia Social, a través de las juntas de Beneficencia. En 1927, existian nueve
Hospicios y dos Asilos de Ancianos. Asimismo, la accion filantrépica de distintas
Iglesias y de otras instancias de iniciativa privada, estaba dirigida a atender a
sectores de la poblacion mayor, de escasos recursos en Asilos de Ancianos.
(Beneficiencia, 1929)

A mediados de los afos setenta se destaca la labor emprendida por el
Consejo Nacional de Proteccion a la Ancianidad, el CONAPRAN, CARITAS Chile,
el Hogar de Cristo, entre otras numerosas entidades preocupadas de atender a la
poblacion mayor, con problemas de subsistencia. Surgen, ademas,
establecimientos de larga estadia que son hogares de ancianos de caracter
privado, llamados también Casas de Reposo, que ofrecen servicios para el

cuidado de ancianos.

En la década de los ochenta, ya se empieza a observar en Chile, que las
personas que han llegado al fin de su edad laboral tienden a mantenerse activas.
Con expectativas reales de mayor disponibilidad de tiempo, buscan realizar
labores distintas a sus tareas anteriores, tienen la opcién de emprender nuevos
estudios o bien, como el ejemplo mas simple, las "duenas de casa" no delegan su

autoridad y continuan asumiendo responsabilidades.

Sin embargo, emanada desde el Estado la Politica Social para el adulto
mayor en nuestro pais, data de 1991 a 1993, cuando el Ministerio de Planificacion
y Cooperacion (MIDEPLAN), por primera vez, asume la tarea de coordinar a
diferentes actores para formular las bases de una Politica Publica para el Adulto
Mayor. (MIDEPLAN, 2006 (b)). En 1995, MIDEPLAN participd activamente en la
Comision Nacional para el Adulto Mayor, CONAMA, donde se elabor6 la actual

Politica Nacional, que fue aprobada en el afio 1996.
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El 17 de septiembre de 2002, el Presidente de la Republica, don Ricardo
Lagos Escobar, promulgd la Ley N° 19.828, que crea el Servicio Nacional del
Adulto Mayor, SENAMA, que inicia sus funciones en enero del 2003. El SENAMA,
se crea como un servicio publico, funcionalmente descentralizado, con
personalidad juridica y patrimonio propio, sometido a la supervigilancia del
Presidente de la Republica a través del Ministerio Secretaria General de la

Presidencia.

Los principales objetivos de este Servicio son:

e Velar por la plena integracion del adulto mayor a la sociedad.

e Proteger al adulto mayor ante el abandono e indigencia.

e Promover la imagen de adultos mayores activos y con participacion.

e Hacer valer los derechos que la constitucion y las leyes le reconocen a los
adultos mayores.

e Velar por la no discriminacion y marginacion de los adultos mayores.

“Una politica nacional debe establecer un marco de
referencia y una gran finalidad de caracter permanente que le de
sustento a las distintas acciones que se programen y realicen en
favor de este sector. La politica nacional definida debe, por lo
tanto, constituirse en el factor dinamizador de programas de
accion. En esta perspectiva, cabe hacer notar que al hablar de
politica nacional se esta sefialando la necesidad de asumir la vejez
y el envejecimiento de la poblacibn como una preocupacion no
s6lo de Gobierno, sino también, de toda la sociedad. Es necesario
destacar, que los problemas y situaciones que viven los Adultos
Mayores no se solucionan o superan soélo con la accién del Estado.
Por el contrario, parte importante de la problemética del Adulto
Mayor debe ser resuelta por la propia comunidad y, muy
especialmente, al interior de la familia, la cual debe ser ayudada en

esta tarea por toda la sociedad”. (Servicio Nacional para el Adulto
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Mayor, 2006: 2)

Para que los objetivos que se ha propuesto el Servicio Nacional del
Adulto Mayor se lleven a cabo de forma satisfactoria, se crearon tres Comités:

a) Comité de Ministros:

Considerando la necesidad de identificar politicas multisectoriales y la
conveniencia de definir orientaciones transversales para el tratamiento del tema,
este comité actua como una instancia de coordinacion superior donde convergen
las distintas visiones y posibilidades de accion sectorial en el campo del adulto

mayor.

Las principales funciones de este Comité estan referidas a disefiar y
proponer politicas publicas relativas al Adulto Mayor, elaborar y proponer los
lineamientos para el fortalecimiento de la accion estatal en materia para este
grupo etareo, examinar y evaluar la coordinacion entre los ministerios y servicios
publicos que ejecuten politicas y programas de responsabilidad intersectorial,

entre otros.

b) Comité Consultivo:

A través del Comité consultivo, los adultos mayores tendran participacion
en este Servicio (del adulto mayor), su principal funcion es asesorar al Director
Nacional del Servicio en temas referidos a planes y programas para el adulto
mayor, asi también este Comité solo puede hacer sugerencias y proposiciones de

nuevas ideas.
El Comité consultivo esta integrado por 16 miembros, quien lo preside es el

Director Nacional del Servicio, siete académicos de universidades con amplia

experiencia en materia de envejecimiento, cuatro personas de organizaciones de
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adultos mayores, cuatro representantes de personas o instituciones que trabajen

para los adultos mayores.

c) Comités Regionales:

El articulo de la Ley N° 19.828 que crea el Servicio Nacional del Adulto
Mayor, sefiala que en cada una de las regiones del pais deben constituirse
comités regionales para el adulto mayor, que trabajaran como brazos operativos
del SENAMA en las regiones respectivas. Entre sus principales funciones se
encuentra administrar el Fondo Nacional para el Adulto Mayor en sus respectivas
regiones, asesorar al Intendente regional con el fin de promover y aplicar planes y
programas destinados al adulto mayor, implementar la Politica Nacional del Adulto

Mayor.

Cada Comité regional sera presidido por un Secretario Regional Ministerial
(SEREMI) del area social, que es designado por el Intendente respectivo. Estara
integrado también por otros SEREMIS del area social, ademas de representantes
de municipios y organizaciones civiles que prestan servicios o trabajan con

adultos mayores. (ibid)

Los valores principales de esta Politica Social, que le entregan fundamento

y significado, son los siguientes:

Equidad

En la sociedad en que vivimos, marcada por grandes diferencias econdmica
entre las personas que la componen, los adultos mayores son uno de los grupos
mas desiguales, por lo que los Adultos Mayores de los estratos socioecondmicos
mas altos tienen menos problemas que aquellos que enfrentan situaciones de
pobreza y miseria. Para esto, la Politica Social Chilena para el adulto social,

intenta conciliar el crecimiento econémico, que experimenta el pais, con una
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distribucion equitativa de sus beneficios,

Solidaridad Intergeneracional

Se busca que las generaciones menores del pais se comporten de manera
solidaria con este grupo de personas, retribuyéndoles asi todo lo que ellos han
hechos por el pais, pero no en forma de compasién o de limosna hacia los viejos.
Se trata mas bien de una actitud de respeto, de apoyar, de estimular, de
comprender, pero en un intercambio de solidaridad intergeneracional,. Se trata de

una solidaridad de "ida y vuelta", entre generaciones. (ibid)

En cuanto a los principios teodricos que guian la actual politica para el adulto

mayor se encuentran:

a) Autovalenciay Envejecimiento Activo

Un punto importante en la politica del adulto mayor es reconocer que la
mayor parte de ellos son capaces de valerse por si mismos (autovalencia), lo que
les permite en gran medida tener un envejecimiento activo, por lo cual la politica
implica planificar con los Adultos Mayores todas aquellas acciones que iran en su

propio beneficio.

b) Prevencion

La prevencion, se orienta principalmente en el aspecto social, psicolégico,

econdmico y, por supuesto, en materia de salud.

En lo social y lo psicolégico, la prevencion tiene un énfasis educativo. Toda
la poblacién, a través de la familia, el sistema escolar y los medios de
comunicacion social, debe recibir educacion sobre su propio proceso de

envejecimiento y, ademas, conocimientos sobre la forma de relacionarse con los
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Adultos Mayores. A su vez, los actuales Adultos Mayores deben recibir

informacion y asistencia para su autocuidado.

En lo social y lo econdmico, se valoran considerablemente las redes de

apoyo que deben estar al servicio del adulto mayor.

c) Flexibilidad en el disefio de Politicas

Se debe considerar que no todos los adultos mayores se encuentran en
iguales circunstancias, lo que esta determinado por el contexto social, cultural, etc.
en donde el individuo se desenvuelva. Se deben consideran ademas variables de

ubicacién geografica (campo-ciudad), redes primarias, enfermedades, edad, etc.

d) Descentralizacion

Se trata de comprender que la concrecion de las politicas se hace,
normalmente, en el gobierno local y que éste es el que debera implementar, con
flexibilidad y adecuada coordinacién, las politicas generales adoptadas por el
gobierno central. Por otra parte, el criterio de descentralizacion obliga a atender al
Adulto Mayor en sus situaciones concretas y especificas. La descentralizaciéon
también plantea la necesidad de coordinacién entre los distintos sectores que de

una u otra forma trabajan con el Adulto Mayor a nivel comunal.

e) Subsidiariedad del Estado y su rol regulador

La subsidiariedad y el rol regulador por parte del Estado en la materia,

deben ser entendidos en tres ambitos:

= Primero, el desarrollo de una politica de fomento a la produccién de bienes

y servicios destinados a los Adultos Mayores.
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La subsidiariedad no sélo debe entenderse en ayudas econdmicas directas,
sino en primer lugar como apoyo a la asociatividad de los Adultos Mayores,
fomento de la creacion de espacios sociales y culturales que permitan desplegar

las iniciativas de los propios Adultos Mayores para mejorar su calidad de vida.

» Segundo, regular el funcionamiento de los sistemas de provision de

servicios ofrecidos o prestados a este sector.

» Tercero, fomentar la responsabilidad de la familia, la comunidad y los
propios Adultos Mayores para la mantencién de un buen nivel de vida,
evitando la creacion de una dependencia de las acciones del Estado para
satisfacer sus requerimientos. En este sentido, el Estado debe promover
acciones que puedan ser desarrolladas por otras instancias de la sociedad.
(ibid).

5.2 Objetivos de la politica social

Define como objetivo general "Lograr un cambio cultural de toda la
poblacion sobre la valoracion y trato hacia los Adultos Mayores, lo que implica una
percepcidn distinta sobre el envejecimiento y, alcanzar mejores niveles de calidad

de vida para todos los Adultos Mayores".(ibid: 5)

Para esto se requiere que la sociedad chilena aprenda a percibir y valorar el
patrimonio moral y de experiencia, y también la riqueza espiritual y cultural de los
adultos mayores. Ello implica que el pais entero debe hacer un esfuerzo por
mejorar las condiciones de vida de sus actuales Adultos Mayores y debe
prepararse, a su vez, para asumir las proyecciones del impacto demografico que

implicara la duplicacion de la cantidad de personas mayores, en pocos afios mas.

Para la consecuciéon de este gran objetivo se requiere del cumplimiento de

los siguientes objetivos especificos:
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Fomentar la participacion e integracion social del Adulto Mayor: Se trata de
que los adultos mayores participen en todos los ambitos de la sociedad,
puesto que en la medida en que se interactue con ellos se lograra valorar
sus aportes, percepciones, sabidurias, etc., todo lo que resulta de

orientacion para generaciones posteriores

Incentivar la formacion de recursos humanos en el area: La formaciéon de
los recursos humanos deben consideran diversos niveles como son por
ejemplo: formacién de profesionales en las areas de geriatria y
gerontologia; capacitacion de personas que trabajan con Adultos Mayores,
sin tener preparacion especial, y nivel de especializacion para profesionales
que trabajan con Adultos Mayores, o bien, que desean esta especializacion

dentro de su profesion.

Mejorar el potencial de salud de los Adultos Mayores: La idea es mejorar y
mantener las condiciones de autovalencia del adulto mayor, a través de

acciones de promocion de la salud, prevencién y atencion curativa.

Crear acciones y programas de prevencion: La prevencion debe ser un
enfoque prioritario tanto en la salud fisica, psiquica y social del Adulto
Mayor. La difusion de las acciones preventivas también deben incluir
aquellas referidas a la incorporacion al sistema de prevision social, debido a
la importancia que esto tiene para la mantencion de un buen nivel de

ingresos una vez finalizada la actividad laboral.

Focalizar los subsidios estatales en los sectores mas carenciados de
Adultos Mayores: Este objetivo se relaciona y surge con la lucha que tiene
el pais en cuanto a la superacién de la pobreza, puesto que los adultos
mayores constituyen uno de los cuatro segmentos de la poblaciéon definidos

como prioritarios en los planes de superacion de la pobreza.

98



¢ Fortalecer la responsabilidad intergeneracional en la familia y comunidad:
La familia es la instancia social en que el ser humano encuentra afecto,
seguridad, reconocimiento y amor. En ella la persona satisface necesidades
basicas esenciales para su adecuado desarrollo, lo cual cobra especial
significacion para el Adulto Mayor. Lo normal es que las personas de edad
encuentren en sus hijos, hermanos y nietos, un sélido apoyo en lo material,

en lo afectivo y en lo espiritual.

En esta perspectiva, las familias deben recibir un apoyo por parte de los
servicios publicos que posibiliten una mejor atencion y desarrollo de los Adultos

Mayores.

¢ Fomentar el uso adecuado y creativo del tiempo libre y la recreacion:
Incentivar el uso del tiempo libre del Adulto Mayor en actividades que
signifiquen ganar el desarrollo personal y en salud mental y fisica,
constituye una orientacion central para las acciones que deben planificarse
e implementarse en favor del Adulto Mayor. Cobran especial importancia,
en esta perspectiva, las actividades de recreacion tales como el turismo,
expresion artistica y cuidado fisico como la gimnasia y el deporte. Es
importante socializar la idea de que la recreacion y cuidado fisico son
acciones altamente contribuyentes a la mantencion de la salud, tanto fisica

como mental, ademas de ser un derecho de todo ser humano.

Para darle forma y crear metas y acciones reales capaces de cumplir todos
estos objetivos, es que surgen como ultimo tema los objetivos instrumentales, que
se mencionan a continuacion (ibid):

» Institucionalizar la tematica del envejecimiento.

» Fomentar la asociatividad entre los Adultos Mayores y su desarrollo

personal.
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» Privilegiar el ambito regional y local en la ejecucién de politicas para el
Adulto Mayor.

» Perfeccionar las normativas y programas referidos a la Seguridad Social.

» Mejorar los sistemas de atencion a los pensionados.

Por todo lo anterior, el MIDEPLAN elabora constantemente estudios
especificos sobre el tema, los que permiten a otros agentes del Estado, orientar
sus decisiones y formular iniciativas. Ademas, coopera en la focalizacién de
programas sobre la base de la informacion de la Encuesta CASEN, y proporciona
un solido apoyo técnico para el trabajo intersectorial, especialmente en materias
de caracterizacion y analisis de la oferta publica de programas dirigidos al Adulto
Mayor. (MIDEPLAN, op.cit).

En relacion al tema de asociatividad y redes, en 2004, surge el Fondo
Nacional del Adulto Mayor, éste es un programa del Gobierno de Chile, que opera
el Servicio Nacional del Adulto Mayor (SENAMA). Su objetivo es favorecer la
asociatividad de los adultos mayores para mejorar su calidad de vida. Es por ello,
que financia proyectos autogestionados por las organizaciones de adultos
mayores. El Servicio nacional para el Adulto Mayor, administra un fondo
concursable en donde asigna recursos destinados al financiamiento de proyectos
ideados y ejecutados por organizaciones de personas mayores en todas las

regiones del pais. Las lineas de accidén que trabaja el SENAMA son las siguientes:

o Talleres productivos.

o Talleres de educacién o capacitacion.

« Taller de vida saludable, desarrollo personal, trabajo corporal y/o actividad
fisica.

« Habilitacion y/o equipamiento de sede.

e Recreacion y turismo.

« Otras actividades no consideradas en las categorias anteriores.
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CAPITULO VI

ANTECEDENTES SOCIODEMOGRAFICOS DE LA POBLACION ADULTA
MAYOR EN CHILE

Los cambios demograficos, natalidad, mortalidad y migracion, influyen
directamente en la estructura de la poblacién por sexo y edades a través del
tiempo, cambios que a su vez son consecuencia de la incidencia de los factores
sociales, econdémicos y culturales sobre las pautas de comportamiento

sociodemografico en el ambito individual, de pareja, de familia y de la sociedad.

De acuerdo a los datos del CENSO 2002, se puede ratificar el descenso de
menores de 15 afios y el aumento de la poblacién adulto mayor. EI CENSO arrojo
que la poblacién correspondiente a los menores de 15 afios representan el 25,7%,
y la poblacién que corresponde a adultos mayores de 60 afos, representan el
11,4%. (INE, op.cit).
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Gréafico N° 1

Poblacién por grupo de edad

Distribucion porcentual Censo 2002
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Fuente: INE, 2002

Ahora, si contrastamos esta realidad con los resultados del Censo de los
afios '60, podremos ver como ha cambiado el panorama. Los niflos menores de
15 afos representaban el 39,6% de la poblacion total y los adultos mayores de 60

anos representaban el 6,8% respectivamente. (ibid).

En 1992, un 83,5% de la poblacion vivia en areas urbanas, mientras que
un16,5% residia en zonas rurales. Los resultados del censo 2002 muestran un
aumento sustantivo del porcentaje urbano en desmedro del rural. De acuerdo al
siguiente grafico, podemos ver la distribucidon porcentual por areas, a nivel
regional. A nivel regional, el valor minimo del porcentaje urbano respecto de la
poblacion total de cada regién, es de 66,4% (VII Region); 6 de ellas superan el
90% (I, I1, 11, V, Xll'y R.M.). A su vez, la poblacién rural disminuy6 de un 16,5% a
13,4%, lo que significa un movimiento de 181.674 personas durante el periodo

intercensal. (ibid).
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Gréafico N° 2

Porcentaje de poblacién urbanay rural

segun regiones Censo 2002
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De acuerdo al ultimo Censo (2002), el indice de masculinidad rural es
superior a cien (mas hombres que mujeres), tanto para el total de la poblacién

rural del pais como para cada una de las regiones.

Durante los ultimos afios se ha hecho notoria la emigracion de mujeres
jovenes desde las zonas rurales hacia las urbanas. Aunque en esto también
influye la sobremortalidad masculina, que es diferencial en ambas areas. En los
siguientes graficos se puede visualizar como ha cambiado desde 1992 al 2002 la
poblacion urbana y rural de Chile, de acuerdo al sexo y la edad. La piramide del

Censo 2002 se reduce en su base, ensanchandose hacia la cuspide.
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Gréafico N° 3 Gréafico N° 4
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La Regién Metropolitana, cuenta con una poblacion total de 6.061.185, de
la cual 5.875.013, corresponde a poblacién urbana y 186.172 habitantes a
poblacion rural, dentro de las cuales se encuentra la poblacion de Alhué. (INE,
2002)

6.1. Antecedentes de la comuna de Alhué

La fundacién de la comuna de Alhué data de 1755, sin embargo, su origen
se remonta a lo inicios de la colonia. (PLADECO, 2004)

Villa Alhué, con el transcurso del tiempo se transformé en un pueblo, es asi,
que en 1894 se cred la Municipalidad y con ello paso a ser cabecera de la comuna

de Alhué, comprendiendo una extension territorial muy superior a la del antiguo
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pueblo.

Han sido dos las areas productivas desarrolladas histéricamente en la
comuna, las actividades silvoagropecuarias enfocadas basicamente a la
subsistencia y la mineria; ambas actividades se mantienen actualmente

combinando las nuevas tecnologias con técnicas tradicionales.

Del conjunto de comunas de la region, 17 de ellas presentan algun rasgo de
ruralidad, que las diferencia sustantivamente del caracter netamente urbano de la
zona metropolitana. Sin embargo, Alhué y San Pedro, ambas ubicadas en la
provincia de Melipilla, constituyen las uUnicas comunas eminentemente rurales,
situacion que esta dada entre otros factores, por la baja concentracion de sus

habitantes y el tipo de ordenamiento territorial.

En este sentido, Alhué forma parte de lo que puede denominarse el “mundo
rural” de la Region Metropolitana, presentando rasgos que la asemejan a comunas
rurales de otras regiones del pais, pero que por su cercania a la ciudad capital, se

hacen mas evidentes.
6.1.1 Localizacion y Superficie

La Comuna de Alhué, se localiza en el extremo Sur Poniente de la Regién
Metropolitana, limita al norte con las comunas de Melipilla y Paine, al sur con Las
Cabras y Dofiihue (VI Region), al este con la Cordillera de la Costa que la separa
de Rancagua y al oeste con las comunas de Melipilla y San Pedro.

El territorio de Alhué comprende una superficie total de 845,2 km.2
constituyendo la segunda comuna de mayor tamafio, después de la comuna de

Melipilla en la Provincia de Melipilla.

La densidad de ocupacion del territorio alcanza tan sélo 5,2 hab/km.?, cifra
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muy inferior al promedio regional (342,6 hab/km.?) superando sélo a la comuna de
San José de Maipo (2,5 hab./km.?). En cuanto a la distribucién de la poblacién,
ésta se concentra a lo largo del Valle de Alhué, quedando grandes cantidades de

superficie deshabitadas.

Su extension territorial, junto con las caracteristicas geomorfologicas y su
baja densidad poblacional, determinan la existencia de condiciones especiales y
complejas para la administracion local y la adecuada gestién de iniciativas de
desarrollo, tanto del sector publico como privado, constituyendo éste un primer

factor restrictivo para el crecimiento de Alhué

Alhué se ubica a 32 km. de la Carretera de la Fruta, a 96 km. de la ciudad
de Melipilla y a 150 km. de Santiago, presentando, por otra parte, bajos niveles de

conectividad con las restantes comunas de su entorno.

La Comuna, se ha encontrado ajena a estos ejes principales de
accesibilidad. Hasta hace unos afos, vivio un fuerte aislamiento debido al mal
estado de sus caminos de acceso, lo que definitivamente ha limitado su
integracién al desarrollo econdémico y social de la region. A lo anterior, se suma su
condicion de comuna terminal, ya que sus caminos no son paso obligado para
acceder a otros destinos, lo que desde esta perspectiva, encarece y restringe el

flujo de bienes y servicios.

El aislamiento y la falta de sistemas de comunicacion tanto al exterior como

al interior de Alhué, es una de las principales restricciones para su desarrollo.

Pese a encontrarse en la region mas desarrollada de Chile y a s6lo 150 Km.
de su ciudad capital, Alhué presenta condiciones de aislamiento mucho mayores
que otros sectores del norte y sur del pais. Cuenta, en la actualidad, con dos

accesos Yy soélo uno de ellos debidamente habilitado.
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6.1.2 Poblacion

Actualmente Alhué cuenta con 4.435 habitantes, de los cuales son 2.092
mujeres y 2.343 hombres. Pero es en villa Alhué, donde se concentra la mayor
cantidad de personas (2.000 aprox.) y servicios. El resto de la poblacion se
distribuye en poblados, destacando: El Asiento, Pichi, Pincha, Talami, Polulo,

Poblacion Ignacio Carrera Pinto, Santa Maria y ex Hacienda Alhué.

6.1.3 Condicién social

Actualmente Alhué es una comuna prioritaria para la superacion de la
pobreza ya que el 69,8 % de la poblacién se encuentra en situacién de pobreza,
convirtiendo a esta comuna en una de las con mas alta prioridad social,
ubicandose en 4° lugar dentro de las comunas de la regién metropolitana. (Plan de
Desarrollo de Comunal de Alhué, 2004-2008).

6.1.4 Educacion

Al considerar los indicadores de educacién, se observa que la comuna de
Alhué presenta una alta tasa de analfabetismo, en comparacion con la Region
Metropolitana, afectando de mayor forma a la mujer; un numero importante de la
poblacion ha alcanzado una educacion escolar basica y media completa, aunque
el 13,2% de la poblacion mayor de 5 afios no ingres6 nunca al sistema de

educacion formal.
En cuanto a equipamiento educacional, Alhué cuenta con cinco
establecimientos educacionales, de los cuales solamente uno de ellos imparte

educacion media:

1.- Escuela Hacienda Alhué, G-497.
2.- Escuela San Alfonso, G-123.
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3.- Escuela El Asiento, G-121.
4 -Escuela de Pichi, G-122.

5.-Liceo Sara Troncoso

6.1.5 Actividad econémica

La principal actividad econdmica que se desarrolla a nivel comunal en
Alhué, es la agricultura concentrando en promedio el 54,56% de la Poblacion
econdmicamente activa (PEA), siendo la principal actividad en el mundo rural con
un 70,93% y un 41,55% en la zona urbana, incluyendo tanto a hombres como a
mujeres. Le sigue el sector de explotacién de minas y canteras que representa el
23,72% de la PEA comunal, dedicandose a esta actividad el 34,72% vy el 14,22%
de los hombres urbanos y rurales, respectivamente. La siguiente actividad en
importancia es el comercio que representa el 9,79% del total de la PEA comunal,
liderado por las mujeres, tanto urbanas como rurales, 33,96% y 21,74%,
respectivamente. Concentrando estos tres sectores el 88% del total de la PEA
comunal. (CASEN, 2003 (c)).

Grafico N° 5

Distribucién de la PEA de 15 afios y mas en Alhué

FUENTE:CENSO 2002
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La poblacion econémicamente activa alcanza el 48,85%, con un indice de
cesantia de 11,26%, del 30,07% de la poblacion no activa el 60% se dedica a
quehaceres del hogar, lo que indica la baja participacidon de la mujer en

actividades econémicas. (INE, op.cit)

6.1.6 Vivienda

La comuna de Alhué posee un total de 1.257 viviendas a nivel urbano y
rural, de las cuales 12 corresponden a pieza en casa antigua o conventillo, 14 a
rancho o choza, 1 a movil (carpa, vagén, container, etc.), 7 corresponden a otro

tipo de vivienda particular y 13 a colectivas. (ibid)
6.1.7 Seguridad

Alhué se destaca por ser una de las comunas con favorables indices de
seguridad ciudadana, convirtiéndose en una de las comunas mas seguras del
pais.

6.1.8 Salud

En toda la comuna solamente existen servicios de urgencias y estos

corresponden a cinco Postas, ubicadas en diferentes sectores de la comuna.

6.1.9 Programas sociales

En la comuna de Alhué cuentan con los siguientes programas sociales:

e Programa Puente: Programa de intervencion integral, disefiado para dar

apoyo psicosocial a familias que viven en condiciones de extrema pobreza.

e Programa postrados: Este programa nace desde el servicio de salud que

existe en la comuna y beneficia a las familias en donde halla una persona
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postrada y no se pueden hacer cargo de ella, ya sea por diversos motivos.
El servicio de salud de Alhué cancela un monto a una cuidadora, previa

capacitacion para que se haga cargo del enfermo.

Programa Apoyo a las Actividades Econdémicas de FOSIS: El objetivo es
crear o implementar una microempresa, mejorando sus ingresos y calidad

de vida.

PRODESAL (Programa de Desarrollo Local): Es un servicio que ofrece el
Instituto de Desarrollo Agropecuario (INDAP) a los pequefios productores
con escaso capital productivo que, por lo general, viven en condiciones de
pobreza y de deterioro de su medio ambiente. Este Servicio esta destinado
a apoyar a familias minifundistas que viven en zonas pobres, de modo que
mejoren su productividad agropecuaria, recuperen su medio ambiente
deteriorado y se asocien en torno a una propuesta de desarrollo local
integrada. se financia a través de un subsidio aportado por INDAP con un
tope maximo de 1.033 U.F. por Unidad Operativa de 120 a 140 agricultores.
También existe el financiamiento de otras instituciones, en especial la
propia Municipalidad. Las familias participantes aportan en materiales y
trabajo. (INDAP, 2008).

Ayuda social: El Departamento social de la Municipalidad de Alhué realiza
un aporte, ya sea en medicamentos, lentes, dinero para examenes
meédicos, servicios funerarios, movilizacién y mejoramiento de viviendas,

estos beneficios estan dirigidos para las familias de escasos recursos.
Subsidio Unico Familiar (SUF): Es una ayuda econémica, entregada por el

Estado, correspondiente a una asignacion familiar para la madre de un nifio

que carece de prevision social.
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Pension Asistencial de Ancianidad (PASIS): Consiste en una ayuda
econdmica, entregada por el Estado, a personas de 65 afios y mas, carente
de recursos; siempre y cuando sus ingresos propios y por persona del
grupo familiar no superen los $ 37.412- (monto equivalente a un 50% de la

pensién minima.).

Programa de cuidado al adulto mayor: Es un programa dirigido a los adultos
mayores en donde el municipio le cancela una cuota en dinero a una

cuidadora para que se haga cargo de un adulto mayor.

Proyecto FOSIS: Es un proyecto dirigido a los adultos mayores de la
comuna, el objetivo de este es el mejoramiento de las viviendas de los

adultos mayores.
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Il PARTE
ANALISIS DE LOS RESULTADOS
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CAPITULO VII

CARACTERIZACION SOCIO-ECONOMICA Y CULTURAL DE LOS ADULTOS
MAYORES DE ALHUE

El presente capitulo, tiene por objetivo dar a conocer los antecedentes que
nos permitiran construir una caracterizacién socioeconémica y cultural de los

adultos mayores pertenecientes a la comuna de Alhué.

Para efectos de esta investigacion, y conforme a los antecedentes tedricos
que la sustentan, se entendera por ambito socioeconoémico, la relacién de factores
econdmicos, que corresponderian a las circunstancias formales o informales que
permiten el acceso a los bienes y servicios necesarios para la subsistencia, y
sociales, como las condiciones de una persona en cuanto miembro de un estado
social (estado civil, educaciéon y vivienda de los entrevistados). En cuanto a
contexto cultural, lo entenderemos como los estilos de vida, pero estilo de vida
adquirido y conservado, es decir a una cultura de tipo autdctona o creada por un

grupo o comunidad y conservada a través de la historia.

7.1. ldentificacién de los adultos mayores

Un tema importante para el analisis de la investigacion, corresponde al sexo
de la poblacion de adultos mayores con la que se trabaja, puesto que esto nos
entrega un antecedente general, que nos permite visualizar diferencias de género
con respecto a la situacién en que se encuentran las personas adultas mayores de

la comuna de Alhué.
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7.1.1 Sexo

Grafico N° 6

Sexo

B Femenino
[ Masculino

132

Fuente: investigacion directa

En cuanto a la diferenciacién por sexo, se puede mencionar que la realidad
de los adultos mayores de la comuna, en cuanto a esta variable, no es
correspondiente a la realidad de toda la poblacion de la comuna, puesto que el
mayor porcentaje de personas encuestadas en esta investigacion corresponde al
sexo femenino (56,7%); sin embargo, como ya hemos dicho la situacion
demografica en las zonas rurales se caracteriza por el mayor porcentaje de sexo
masculino, debido a los procesos migratorios que afectan principalmente a las

mujeres de estas zonas.

Los resultados de este estudio, contradicen los datos referidos, lo que se
podria explicar hipotéticamente por dos razones: por un lado, el muestreo se
realizé de forma aleatoria y al azar, por lo que no se fij6 de antemano un tipo de
muestra femenina y otra masculina que concordara con los datos entregados por

el Censo, y por otro lado, por la hora en que se realizaron las encuestas, que
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coincidié con horarios en donde, por lo general, se encontraban mas cantidad de

mujeres que hombres en sus domicilios.

7.1.2. Edad
Grafico N° 7
Edad
3 B 60a70
W71a80
[C81a9
Il 20 y mas

96

Fuente: investigacion directa

En relacién a la variable edad, es posible mencionar que el tramo de edad
que tuvo el mayor porcentaje de personas, corresponde al de 60 y 70 afios con un
41,2% (96 personas); y por el contrario, el que tuvo menor porcentaje de edad
corresponde a 91 anos y mas con un 1,3% (solo 3 personas). Es decir, a mayor

edad, aumento de la tasa de mortalidad.

115



Tabla N° 3

Poblacion adulto mayor de Alhué por sexo y edad

Sexo 60— 70 71-80 81- 90 91y mas |Total
Edad

Femenino 23,6% 20,2% 12,0% 0,9% 56,7%

Masculino 17,6% 18,9% 6,4% 0,4% 43,3%

Total 41,2% 39,1% 18,5% 1,3% 100%

Fuente: Investigacion directa

En relacion a las variables edad y sexo, se observé que entre los tramos de
edad de 60 a 70 afos, el 23,6% del total de adultos mayores encuestados,
corresponde a mujeres, el 17,6% son hombres. El segundo tramo con mayor
edad, corresponde a los 71 a 80 afios con un total de 39,1%, del cual 20,2% son
mujeres y 18,9% hombres. En los demas tramos de edad, la situacion es de igual
forma, es decir, es mayor la cantidad de mujeres que de hombres. A nivel general,
el 56,7% de la poblacion de adultos mayores corresponde a mujeres y el 43,3% a
hombres.

Segun el Censo 2002, la poblacion adulta mayor de Alhué, corresponde a
588 personas, de las cuales el 52,4% son hombres y el 47,6% son mujeres. Esto
indica que existiria una mayor cantidad de hombres que de mujeres. Sin
embargo, en esta investigacion, los resultados muestran mayor cantidad de
mujeres. Contradictorio con lo que sefiala Aravena (op.cit), quien plantea que en
las areas rurales son mas numerosos los hombres que las mujeres, ya que estas
ultimas tienen mayor propension a dejar estos lugares en busca de fuentes
laborales, lo cual nos habla de una masculinizacién de la poblacion adulta mayor
rural; segun el autor, en 1990 habia 8% mas de hombres que mujeres, y se espera

que para el 2025, esta cifra sea igual o superior al 16% (ibid).
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7.1.3. Nivel de escolaridad

Gréafico N° 8

Nivel educacional

B Educacion basica incompleta
. Educacion basica completa
] Humanidades incompletas

. Humanidades completas

[ educacion media incompleta
|:| educacion media completa

. Educacioén superior incompleta
[ Especial / diferencial

B Nunca asistié

Fuente: investigacion directa

Los resultados del estudio, evidencian que la gran mayoria de adultos
mayores de la comuna no termind la ensefianza basica (140), y existe un
porcentaje considerable de ellos, que no asistié a un régimen de estudio regular o
formal (58); 7 personas lograron completar la ensefianza basica y quienes no la
completaron 7 a personas; por otro lado, 15 personas, lograron completar la
educacion media o humanidades. Por ultimo, del total de personas encuestadas, 2
dejaron sus estudios superiores sin terminar y otras 2 personas tienen estudios
superiores completos, 2 personas respondieron haber asistido a la educacién

especial / diferencial.
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Tabla N° 4

Nivel educacional y edad

¢, Qué edad tiene? Total
90y
60a70| 71a80 | 81a90 mas
¢ Cual es su Educacion basica
nivel _ incompleta 64 53 22 1 140
educacional
?
Educacién basica 3 4 0 0 7
completa
_Humanldades 9 5 0 0 14
incompletas
Humanidades 2 3 0 0 5
completas
educacion media
incompleta 2 0 0 0 2
educacion media 2 0 0 0 2
completa
Educacién
superior 0 2 0 0 2
incompleta
Especial 1 2 0 0 3
diferencial
Nunca asistio 13 22 21 2 58
Total 96 91 43 3 233

Fuente: Investigacion directa

Frente a esto no se puede dejar de considerar las escasas posibilidades
educacionales de la comuna de Alhué, sobretodo en la época que ellos tuvieron
edad para concurrir regularmente a un establecimiento educativo. Por lo tanto, no
es extrafio que los niveles de alfabetizacion de la poblacién de las zonas rurales

sea menor que la urbana.

El tema de educacion y analfabetismo se transforma en otro indicador de
pobreza, ya que de acuerdo a los datos de la Casen (op.cit. (a)), las personas que
viven en areas rurales, son mas pobres que sus pares de area urbana,
principalmente debido a la carencia de acceso, o acceso limitado a servicios
destinados a satisfacer las necesidades basicas de las familias, entre ellos la

educacion.
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7.1.4- Sexo y alfabetismo

Gréafico N° 9
Sexo y alfabetismo

100

90
80 1

701

Bl si
o

Recuento

Femenino Masculino

Fuente. Investigacion directa

La proporcion de la poblacion analfabeta de diez afios o mas de acuerdo al
Censo 2002, es de un 4,2, que se distribuye practicamente igual entre mujeres y
hombres a nivel nacional. En comparacién con los resultados del Censo de 1992,
la poblacién analfabeta del pais ha experimentado un descenso de 1,2 puntos
porcentuales, el que se descompone en un descenso de 1,0 y de 1,3 para

hombres y mujeres, respectivamente.

De acuerdo con este Censo, en relacién al sexo y al alfabetismo, en

general, el porcentaje de hombres que no sabe leer y escribir es de 14,2% vy el de
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mujeres, corresponde a 17.2%. Por lo tanto, si comparamos ambas cifras
podemos apreciar que, hay un nivel mayor de analfabetismo en las mujeres que
en los hombres. Al igual que en 1992, en el area urbana se concentra el menor
porcentaje de poblacién analfabeta (2,6% en 2002 y 2,9% en 1992); sin embargo,
en el periodo intercensal, se registra una disminucién de la poblacion rural
analfabeta de 9,3% en 1992, y 6,6% en el 2002. Este incremento se acentua
significativamente en la poblacion rural femenina en los tramos de edad superiores
a los 45 afnos. Estos avances sefialan una disminucion de la brecha entre la

poblacion analfabeta urbana y rural, en particular de las mujeres. (INE, op.cit).

Tabla N° 5
Poblacion de 10afios y méas por condicion de alfabetismo y area urbano —

rural, Region metropolitana de Santiago

Area 1992
Total Alfabetos Analfabetos
144.31 130.555 90.7% | 13.450 9.3%
Rural
Urbana 4.073,66 3.955.510 | 97.1% | 118.45 2.9%
Totales 4.217,97 4.086.065 | 96.9% | 131.90 3.1%

Fuente: INE, Censo 1992

Tabla N° 6
Poblacion de 10 afios y méas por condicion de alfabetismo y area urbano —

rural, Region metropolitana de Santiago

Area 2002
Total Alfabetos Analfabetos
153.512 143.447 94.4% 10.070 5.6%
Rural
Urbana 4.943.848 | 4.814.376 | 97.4% 129.470 2.6%
Totales 5.097.360 | 4.957.823 | 97.3% 139.540 2.7%

Fuente: INE, Censo 2002
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7.1.5. Edad y alfabetismo
Gréfico N° 10
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Fuente. Investigacion directa

Las personas que no saben leer ni escribir corresponden a 73; este grupo
estda conformado por un mayoria que nunca asisti®é a un establecimiento
educacional y otros indican que en algun momento aprendieron, pero con el
tiempo y la falta de practica se les olvidd, por lo que pueden denominarse

analfabetos por desuso.

En relacién a la edad y al alfabetismo, se puede observar que el mayor
porcentaje de personas analfabetas lo podemos encontrar entre los tramos de
edad de 71 y 80 afios (14,2%), siguiéndole entre los 81 y 90 afos (8,2%). Por
ultimo el porcentaje total de analfabetismo entre los adultos mayores de la comuna
de Alhué, corresponde a 31,3%.
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De este modo, y de acuerdo con Kornfeld (op.cit), el analfabetismo es mas
alto entre las personas de 60 anos y mas (13% en Chile), dado a que
experimentaron su fase de acumulacidon de activos educacionales en el pasado,
cuando la cobertura del sistema de ensefianza formal era muy inferior a la actual.
Lo anterior se explica, de acuerdo a la informacion recogida a través de los
habitantes de la comuna, ya que en Alhué en un comienzo existian pocas
personas que sabian leer y escribir, y algunas de ellas comenzaron a alfabetizar a
otras personas, con el tiempo se fundo la primera escuela en la comuna, la cual
era pequefa y no todas las personas tenian acceso a ella, ya sea por la lejania,

cultura familiar o el costo que esto implicaba.

7.2. Situacién socioecondmica

La situacion econdmica de los adultos mayores de la comuna de Alhué, es un
ambito de gran relevancia, puesto que de acuerdo a los ingresos que estos
perciban, dependera el nivel de acceso a los servicios y medios para la
satisfaccién de sus necesidades, tanto primarias como secundarias. Para efectos
de esta investigacion, este ambito se aborda desde el acceso al mercado laboral,
su nivel de ingreso, jefatura de hogar, etc., variables que se abordan en los

siguientes parrafos:
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7.2.1. Trabajo

Grafico N° 11

Situacion laboral

[ si Trabaja
[l No Trabaja

Fuente: investigacion directa

En cuanto a la edad y al tipo de trabajo, es necesario mencionar
primeramente, que es mayor el numero de adultos mayores que no trabaja

(82,4%), en relacion al que aun esta vinculado al mundo laboral, 17,6%.
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7.2.2. Tipo de trabajo
Gréfico N° 12

Tipo de trabajo

[ Trabajador asalariado permanente
. Trabajador asalariado no permanente
|:| Trabajador Independiente

B No trabaja

192

Fuente: investigacion directa

Del porcentaje de personas encuestadas que trabajan, la mayor cantidad

corresponde a hombres (25), que mujeres (16).

Del 17,6% de los adultos mayores que tiene trabajo, lo hace en forma
asalariada, es decir, con la presencia de un contrato de trabajo indefinido: en esta
situacion, el mayor numero de personas tienen entre 71 a 80 afios (2,6%),
situacion que contrasta con los adultos mayores de menor edad, que presentan un

porcentaje menor en estas condiciones laborales.

Sin embargo el mayor porcentaje de personas que trabajan, lo encontramos
en el trabajo asalariado no permanente, es decir, aquellas personas que no
cuentan con un contrato; en esta condicion se encuentra el 7,3%; en relacién a la
edad, esta fluctia mayormente entre los 60 y 70 afos, situacién distinta a la

sefalada en el parrafo anterior. La comuna de Alhué en general, tiene una baja
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oferta de empleo, y por su ruralidad y aislamiento geografico tampoco se
presentan muchas alternativas para que las familias puedan iniciar microempresas
0 generar otro tipo de trabajo alternativo al formal dependiente. Cabe destacar
que aunque Alhué, cuenta con ciertos atractivos turisticos, éstos no se potencian

eficazmente.

De acuerdo a Galdames (op.cit), los cambios que se han dado en los
ultimos anos, marcados por la incorporacién de nuevas tecnologias dejan fuera a
los adultos mayores, ya que éstos no cuentan con capacitaciones suficientes que
les permita manejar nuevas técnicas, y ademas por prejuicio, se piensa que no
son eficientes en este plano. Esta situacion, comienza a manifestarse, incluso
antes de cumplir una edad que los incorpore formalmente dentro de la adultez
mayor, ya que la discriminacion laboral, comienza a darse alrededor de los 45

anos de la vida de las personas.

Un ejemplo de esta situacion corresponde a las actuales instalaciones de
CODELCO vy de otras importantes mineras que se ubican en la comuna, no
obstante ellas, al buscar la eficiencia y proactividad instalan nuevas tecnologias
que dificultan la incorporacion de las personas mayores dentro de estas

instalaciones.

La escasa presencia de ofertas de trabajo para los adultos mayores de
Alhué sumado a lo exiguo de sus jubilaciones los deja en condiciones precarias en
lo econdémico y social, puesto que los trabajos a los que acceden tienen sueldos

muy bajos y sin proteccion social.

Al igual que la transicion demografica que ocurre a nivel internacional y
nacional, J. Chonchol (2001), plantea que la fuerza de trabajo rural asalariada en
Chile, corresponde a 650.000 personas, y que se esta produciendo también un

envejecimiento de la poblacion activa-agricola, ya que entre el 11 y el 20% tiene
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hoy dia mas de 60 afos y esta proporcion tiende a aumentar, lo que va en

desmedro del dinamismo de los agricultores.

De acuerdo al Censo 2002, en Alhué el porcentaje de desempleo
corresponderia a 11,6 en el afio 2000. En cuanto a la poblacion que trabaja en el
area agricola, corresponde a un 54,56%, de la poblacion econdmicamente, activa

entre 15 afios y mas.

Tabla N° 7

Poblacién adulta mayor en la Fuerza de Trabajo por tramo de edad y sexo

55 a 65 afios | 66 a 75 afos 76 anos y Total

mas
Fuerza de Hombres 68.5% 33,5% 13,3% 42,8%
trabajo Mujeres 24,1% 10,1% 2,3% 13,0%
Total 44% 20,6% 6,5% 26,1%

Fuente: MIDEPLAN, CASEN, 2003

En el afio 2006, el 56,6% de la poblacion de 55 a 64 afos y se encontraba
participando como fuerza activa de trabajo. Por otro lado, la tasa de participacion
de los adultos mayores entre 65 afios y mas corresponde a un 18,5%, cifra que
desciende a 20,6% en los adultos mayores de 66 a 75 afios y a 6,5% en los

adultos mayores de 76 afios y mas.

De acuerdo con la encuesta CASEN, en el afo 2003, el 26,1% de la
poblacion de 60 afos y mas se encontraba incorporada a la fuerza de trabajo, con
diferencias muy importantes por tramo de edad. En efecto, la tasa de participacion
de los adultos mayores entre 60 a 65 anos corresponde a 44,7%, cifra que
desciende a 20,6% en los adultos mayores de 66 a 75 afios y a 6,5% en los
adultos mayores de 76 afnos y mas. Por otro lado, en el aino 2006, en esta misma
encuesta, entre la poblacién de 55 a 64 anos, existiria una tasa de participacién
laboral de 56,6%, porcentaje que desciende notoriamente entre los 65 y mas afios,

con una tasa de participacion de un 18,5%.(CASEN, op.cit. (a)).
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Esta informacion concuerda exactamente con los resultados recogidos en la
investigacion, donde el mayor porcentaje de personas que trabaja, se encuentra
entre el tramo de 60 y 70 afos; los hombres ocupan el mayor porcentaje laboral
por sobre las mujeres. Esta situacion se relaciona con la edad de la jubilacion en

el caso de los hombres y los de las mujeres, 65 y 60 respectivamente.

7.2.3. Ingresos

a) Acceso a subsidios
Tabla N° 8

Subsidios que recibe

Subsidios Frecuencias Porcentajes

Subsidio unico familiar (SUF) 4 1,7
Subsidio de agua potable 120 515
Subsidio por deficiencia mental 4 1,7
Subsidio por invalidez 2 1.3
Subsidio por cesantia 2 0,9
Programa Puente 10 3,9
INDAP 1 0,4
No recibe subsidios 90 38,6

Total 233 100

Fuente: investigacion directa

En cuanto a los subsidios recibidos, el mayor porcentaje de estos
corresponde al subsidio correspondiente al agua potable, 51,5%. Este subsidio se
entrega a través de la Municipalidad en base a una clasificacién con indicadores
establecidos en la Ficha de Proteccion Social. En segundo lugar, se encuentra el
subsidio por el Programa Puente 3,9%, correspondiente al bono entregado por el
Programa Puente del Chile Solidario. En relacion a las personas que no reciben

subsidios, corresponden al 38,6%.

En Alhué, actualmente hay 189 familias Puente hasta el afo 2007, para

este afo Chile solidario dio una cobertura para 42 familias mas, por lo que
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podemos deducir que aunque existan mas familias que tengan los requisitos para
acceder a este programa, hay que beneficiar a quienes se encuentren en

condiciones mas precarias.

Cabe senalar que un numero bastante elevado de personas que no reciben
subsidios, mencionan no conocer estos beneficios, lo que denota la falta de
informacién y también el problema de la lejania de algunos sectores como lo son
Pichi, El Asiento y Talami, en donde la movilizacion es escasa y costosa.

b) Edad y pensiones

Grafico N° 13
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Fuente: Investigacion directa

Por otro lado, en materia de pensiones y edad, es necesario mencionar que

la pension mas recurrente entre los adultos mayores de la comuna, corresponde a
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la jubilacion, es decir, a la pension entregada por determinados afios de servicio
(57,5%, 134 personas); en segundo lugar le sigue el subsidio de invalidez y vejez
(PASIS), entregada por el Estado a través de los municipios, con un 30,5% (71
personas), y un 12% de la poblacion no recibe ningun tipo de jubilacién, lo que
corresponde a 28 personas, de las cuales 17 son mujeres y 11 corresponden a
hombres, en cuanto a su edad, 23 personas tienen entre 60 y 70 afos, y 5 entre

71y 80 afos.

Siguiendo con lo mismo, en relacion a la edad, el tramo de edad en donde
mayoritariamente reciben pensiones, es el de 71 a 80 afnos, en donde se marca un
porcentaje mayor de personas que reciben jubilacion (22,7%). Entre los adultos
mayores de edad mas avanzada, es decir de 90 o mas anos, el 1,3% de ellos
recibe jubilacién, lo que en el caso de este estudio corresponderia al 100% de las

personas encuestadas de ese tramo de edad.

De acuerdo al Ministerio de Desarrollo y Planificacion (MIDEPLAN), los
montos de las pensiones asistenciales corresponden a: $48.000.- para adultos
mayores de 60 a 69 afos; $51.169.- para personas que van desde los 70 a 74
afnos y $55.947 .- para personas que van desde los 75 afios y mas. De acuerdo a
esta informacion podemos conocer que los montos de estas pensiones son bajos
y de acuerdo a esta investigacion tenemos un porcentaje no menor de personas

que reciben este monto.

Ante esto, se debe mencionar que el ingreso recibido por concepto de
pensiones y jubilaciones es notoriamente bajo, condicion que los ubica en una
situacién de vulnerabilidad social. La mayoria de las personas no reciben sus
jubilaciones a través del INP (ex Servicio de Seguro Social), dado que muchos de
los adultos mayores del pais y de la comuna se cambiaron a las Administradoras
de Fondos de Pensiones (AFP). Ello produjo una disminucion en sus ingresos, ya
que el régimen tripartito, es decir en donde un aporte era del trabajador, el Estado

y el empleador, ahora fue reemplazado por un ahorro individual so6lo del propio
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trabajador. Por otro lado, las pensiones asistenciales entregadas por el Estado,

estan lejos aun de ser suficientes para sus necesidades basicas.

La CEPAL (op.cit. (a)), plantea que los actuales sistemas de Seguridad
Social de amplia cobertura, son inexistentes al momento del retiro del mercado
laboral, es decir, que cubran todas las dimensiones de la vida de los adultos
mayores si no poseen ingresos por concepto de trabajo. Esto es por las
debilidades y fragilidades del sistema de salud por ejemplo o por la inexistencia de

una politica de vivienda en relacién a esta etapa de la vida, entre otros.

“La condicion socioecondmica de los adultos mayores de la region
esté deteriorada, entre otras razones, por la inexistencia generalizada
de Sistemas de Seguridad Social de amplia cobertura al momento del
retiro del mercado laboral; por las debilidades y fragilidades del
sistema de salud que permitan hacer frente a las necesidades
inherentes al avance de la edad, por la inexistencia de una politica de
vivienda, que le otorgue la posibilidad —si asi se estima- de constituir
un hogar independiente; y por la inexistencia de mecanismos de

integracion social e intergeneracional” (ibid:27).

Como se planteé en un principio, existe un 12% de personas que no
perciben jubilacién ni pension (28 personas), éstas en su mayoria se mantienen
por la ayuda econdmica de otros familiares, ya sea parejas, hijos o nietos. Como
dijimos, se detectd al momento de aplicacién de la encuesta que un porcentaje de

los encuestados desconocia la existencia de este benéeficio.

Guzman, citado por Huenchuan (op.cit. (b)), plantea que la seguridad
economica permite, como a cualquier otro grupo humano, a las personas mayores,
satisfacer las necesidades humanas, lo cual le da calidad a sus afos de vida,
ademas que les otorga la posibilidad de tomar sus propias decisiones, impactando

positivamente en su autonomia y capacidad de independencia en la toma de
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decisiones, lo que permite, a su vez generar condiciones para un envejecimiento
con dignidad y seguridad, que es lo que propicia la Politica Social para el Adulto
Mayor emanada del SENAMA.

Coincidentemente con investigaciones realizadas en Europa, que indican
que la edad es un factor de generacion de pobreza, es decir, a mayor edad,
mayores probabilidades de vivir en un hogar pobre, se observa también en la
poblacion encuestada. Otras investigaciones han llamado la atencién sobre la

mundializacion de la pobreza en las ultimas etapas de la vida.

De acuerdo con la encuesta Casen 2003, en este mismo afo, habria un
18,6% de personas del area urbana en situacion de pobreza, y un 20,1% de

personas del area rural en esta misma situacion.

Grafico N° 14

Aportes econdmicos de terceros
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Fuente: investigacion directa
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El mayor numero de adultos mayores de la muestra (171 personas, lo que
corresponde al 73,39%) no recibe ningun tipo de aporte econémico de terceros.
Por otro lado, un 25,75% (60 personas) recibe aportes econédmico entregados por
familiares y s6lo un 0,89% recibe aportes econémicos estatales o municipales, que
corresponden a bonos de locomocion para atencion médica fuera de la comuna de
Alhué.

Ante esta situacion de carencias, la familia sigue siendo un importante
apoyo econdémico en la vejez, en ausencia, especificamente en la comuna de
Alhué, de un sistema institucional de apoyo al adulto mayor. Por lo que como
mencionamos a lo largo de esta investigacion, es la familia, cuando el adulto
mayor no se puede valer por si sélo, la que se hace cargo de él, aunque no en
todos los casos se encuentre en condiciones, lo que implica aumento de la

dependencia de éste con su grupo familiar.

Otros servicios y beneficios que presta el municipio de la comuna a los
adultos mayores son gestionados con otras entidades publicas o privadas, como
lo es por ejemplo: CODELCO (Division El Teniente), quien cada ano envia cajas
de navidad (mercaderia), para cada uno de los adultos mayores de la comuna, las
que son trasladadas a sus hogares por personal municipal, luego de haberse
inscrito en listas de las organizaciones sociales de sus localidades, las que son
entregadas en la Oficina Municipal del Adulto Mayor. Ademas, también
CODELCO realiza cada afio proyectos concursables para las organizaciones
sociales con personalidad juridica, por un monto maximo de $500.000.- por
proyecto aprobado. Estos fondos son abiertos a final de afio, participando la
mayoria de las organizaciones, y mayormente corresponden a proyectos de
infraestructura de sedes comunitarias. Por otro lado, también esta el fondo
concursable que realiza el Servicio Nacional del Adulto Mayor, para todas las

organizaciones sociales de adultos mayores de la comuna.
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Sin embargo, desde el gobierno local, no existe un programa especializado
en el adulto mayor como grupo objetivo, a pesar de que son ellos quienes
fundamentalmente permanecen en la comuna. Los otros grupos etéreos tienden a
emigrar con mayor frecuencia hacia zonas urbanas en busca de mejores

expectativas de vida.

c) Ingresos por arriendos

Grafico N° 15
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Fuente: investigacion directa

El mayor numero de personas encuestadas, no recibe ingresos a través de
arriendos 216 personas. 14 personas reciben dinero por concepto de bienes

raices y 3 personas por arriendo de maquinarias de trabajo.

El 98,3% de las personas adultas mayores dice no recibir ningun otro
ingreso aparte de los mencionados anteriormente, y los que si lo hacen,

corresponden solo al 1,7% del total de personas, es decir a 4 personas, que
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realizan trabajos ocasionales como eventos municipales o privados, actos o

celebraciones.

Por otro lado, con respecto al promedio del ingreso per capita, de acuerdo
con el plan estratégico provincial de la Provincia de Melipilla (2000- 2006), este
corresponderia en el caso de la comuna de Alhué a $49.146, de acuerdo a este
mismo estudio, podemos decir que Alhué tiene uno de los ingresos per capita mas
bajo de la regién metropolitana, le siguen las siguientes comunas: Maria Pinto con
un ingreso per capita de $59.940; San Pedro $64.956; Melipilla $78.493; Curacavi
$91.413 y por ultimo, Santiago con un ingreso per capita que asciende a $155.977
(Plan Estratégico de Melipilla, 2007). De acuerdo con la Encuesta CASEN (op.cit.
b) el ingreso familiar metropolitano, corresponderia a $279.952, en lo que se
incluyen tanto el ingreso recibido por concepto de sueldos, como a través de

subsidios municipales o estatales.

En conclusién, podemos decir que la mayor parte de los ingresos recibidos
por la poblacién, de adultos mayores de la comuna, lo obtienen a través de sus
jubilaciones o pensiones, que tienden a ser muy bajas. Existe otro porcentaje de
personas que percibe ingresos a través de trabajos que por lo general son de tipo
informales, es decir, sin contrato de tiempo indefinido. Por otro lado, un porcentaje
de personas subsiste con apoyo econdémico recibido de sus familiares. Estos
antecedentes evidencian la precariedad econdémica en que se encuentra la
poblacion de adultos mayores de la comuna de Alhué, lo que refleja, sin lugar a
dudas pobreza y estado de vulnerabilidad social en la que se encuentra este grupo

etareo.
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7.3. Jefatura de hogar

Grafico N° 16
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Fuente: Investigacion directa

En relacion a la jefatura de hogar, que para efectos de esta investigacion se
entendera como tal a quien el encuestado considere que cumpla con este rol, ya
sea por razones de dependencia econdmica, parentesco, edad y/o autoridad o

respeto.

La jefatura de hogar que predomina en las familias de los adultos mayores
corresponde a hombres en un 36%, y el 34% corresponde a mujeres jefas de
hogar, por lo que es posible observar que no existe una diferencia sustancial entre
un género y otro, en esta materia. El 30% restante, corresponde a quienes
respondieron que el o la jefa de hogar eran otros familiares, ya sean hijos,

hermanos, etc.

Por otro lado, de acuerdo con los resultados de la Encuesta de

Caracterizacion Socioecondmica, CASEN 2003, el 38,2% de los jefes de hogar
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mayores de 60 afios son mujeres. Este porcentaje desciende notoriamente en la
poblacion de 30 a 59 afios y menor de 29 afios donde el 22,0% y 21,3%,
respectivamente, de los jefes de hogar son mujeres.

7.4. Vivienda

7.4.1. Tipo y propiedad de la vivienda

Gréafico N° 17
Tipo de vivienda y propiedad
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En cuanto al tipo de vivienda en que habitan los encuestados y la
propiedad de ésta, se puede apreciar en el grafico que el mayor porcentaje lo hace
en casas, 214 personas (91,8%,), de este porcentaje el 55, 8% son propietarios,
es decir 130 personas. Las personas que habitan en mediaguas o mejoras
corresponden a 19 encuestados, es decir al 8,2%; de este 8,2%, un 3,9%

corresponden a propietarios, es decir 9 y 10 personas, 4,3%, no lo son.
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En las zonas rurales a diferencia de la ciudad, existe una menor movilidad,
es decir, la gente llegd a vivir en un lugar determinado y ha permanecido ahi por
largos afos, debido a que han adquirido la propiedad de sus terrenos; la condicion
de arrendatarios no es frecuentes, pero si la de allegados.

En el caso de Alhué no se observd hacinamiento, condicion mas observable
en lugares altamente urbanos, en donde una misma vivienda y/o terreno es
compartida por familias extensas de hasta tres generaciones. En el caso de las
mediaguas, sus duefios en la mayoria de los casos, no son propietarios de los
terrenos en donde éstas se encuentran ubicadas, es decir, se trata de personas
que se encuentran en situacién de allegados en sitios de familiares y/o vecinos, y

en su mayoria (10 personas) corresponden a personas que viven solas.

Por otro lado, el programa FOSIS, al interior de la comuna de Alhué, posee

un programa dirigido a los adultos mayores para el mejoramiento de sus viviendas.

7.4.2. Tipo de vivienda y material de construccién

Grafico N° 18
Tipo de vivienda y material de construccion
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En relacion al material de construccion, la mayoria de las viviendas, estan
construidas mayoritariamente en base a madera (46,4%), y en segundo lugar
tenemos el adobe (23,6%), encontrando en ultimo lugar al material s6lido con un
21,9%. Las personas que habitan mejoras o mediagua, éstas, al igual que las
casas, en su mayoria estan construidas con madera, siguiéndole el adobe y el
material soélido o cemento. Se observa que aun existen muchas viviendas
construidas con material de adobe, por ende peligrosas frente a acontecimientos
de caracter natural como los sismos y temblores tan comunes en la zona. Muchas
viviendas de este material, sufrieron gran dafno en el terremoto del afio 1985

teniendo muchas de ellas que ser demolidas posteriormente.

a) Material del techo

En cuanto al material del techo, este corresponde principalmente a zinc
(61,4%) siguiéndole en segundo lugar el pizarrefio (33,9%), y en tercero y ultimo
lugar se encuentra la teja (4,7%), por lo que corresponde en su mayoria a material

liviano, y resistente al paso del tiempo.

b) Material del piso

En relacion al material del piso, este corresponde en su mayoria a
entablado 81 casos (34,8%), situacion que se relaciona con el tipo de material de
construcciéon de las viviendas (madera), en segundo lugar se encuentra el radier
con 79 casos (33,9%), es decir, cemento sin cubrir, y en ultimo lugar encontramos

la tierra y el parquet, con dos casos cada uno (1,8%).
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7.4.3. Servicios basicos

a) Tipo de alumbrado eléctrico

Grafico N° 19
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Fuente: investigacion directa

En cuanto al alumbrado eléctrico, este corresponde principalmente a red
publica (93,1%); en segundo lugar encontramos a 6 personas con generador
propio, lo que corresponde al 2,6%. También encontramos un 4,3%, es decir, a 10
personas, que habitan en la zonas de Pichi y Talami, que no tienen alumbrado
eléctrico. Estos son indicadores de insuficiencia de servicios basicos de la

comuna.
Por otro lado, de acuerdo con el Plan estratégico de la provincia de

Melipilla, el porcentaje total de personas de Alhué, que no cuentan con red publica

eléctrica corresponde a 5,2%, ubicandose como la comuna de la provincia de
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Melipilla con mas alto porcentaje de personas sin red publica eléctrica, siguiéndole

la comuna de San Pedro, como lo refleja la siguiente tabla:

Tabla N° 9

Servicios béasicos en la provincia de Melipilla

Comuna % sin red publicade | % sin conexién o pozo % sin red publica
agua negro acequia o canal eléctrica
Melipilla 9,86 17,5 1,5
Curacavi 10,88 13,6 1,0
Maria Pinto 4,18 40,3 0,9
San Pedro 71,35 52,9 3,2
Alhué 10,0 52,5 52

Fuente: Plan estratégico de la provincia de Melipilla, 2007

B) Servicio de agua

Grafico N° 20
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140




Por otro lado, en relacion al agua, la mayor parte de los adultos mayores,
cuentan con agua potable (91,8%), seguido de pozo o noria, con un 4,3%, y de rio,
vertiente o estero con un 3,4%. Y en esta variable, se sostiene la situacion
anteriormente descrita, es decir, aunque es minima, existe insuficiencia de
servicios basicos, puesto que encontramos a una persona que no cuenta con agua

potable, ni ningun otro sistema de abastecimiento de este elemento vital.

c) Conexiones alcantarillados

Por alcantarillado se entiende el sistema tradicional usado para colectar las
aguas residuales municipales en alcantarillas por gravedad y transportarlas hacia
una planta central de tratamiento primario o secundario antes de ser devuelto de
nuevo en aguas superficiales receptoras. En cuanto al cajéon sobre pozo negro,
este consiste en un depdsito subterraneo para decantacion de residuos, filtrado o
depuracioén, etc. Y por ultimo, fosa séptica es el servicio higiénico que tiene los
mismos artefactos que un bafio con alcantarilado pero que se encuentra

conectado a un pozo negro.
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Gréafico N° 21
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Fuente: Investigacion directa

Corresponde a cajon sobre pozo negro (37,8%), fosa séptica, un 32,6%. En
relacion al alcantarillado, este alcanza a un 25.3% de los casos. Existe también un

4,3% de personas que no poseen bafio en la vivienda.

Uno de los mayores problemas, en la entrega de servicios basicos,
corresponde a la escasa presencia de alcantarillado en las casas, puesto que sélo
la Villa Alhué, se cuenta este servicio y no en la totalidad de las viviendas. Esto
junto a la ausencia de agua potable en algunos sectores de la comuna, se
transforma en un problema de salubridad para las personas, por el riesgo de
contraer enfermedades infecciosas, sin dejar de mencionar problemas de
contaminacion ambiental. Este es otro indicador significativo de pobreza y

vulnerabilidad social de las personas de cualquier edad que vivan en la comuna.
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7.5. Salud

7.5.1. Sistemay estado de salud

Es posible observar, que la situacion de salud de los adultos mayores de

Alhué, es equivalente a la situacion de salud del pais, en donde el actual perfil

epidemioldgico, esta marcado por la presencia de enfermedades crénicas como

las mencionadas, agudizado por el sedentarismo y enfermedades psicoldgicas

como el estrés y la depresidn. Existe también un alto porcentaje de personas que

dicen no padecer ningun tipo de enfermedad, pero no se debe dejar de mencionar

el precario estado de los servicios médicos de la comuna de Alhué, que sdélo

cuenta con atencioén primaria, por lo que no todas las personas pueden realizarse

los examenes meédicos que amerita la edad para diagnosticar con rigurosidad su

condicién de salud.

Tabla N° 10

Sistema de Salud

Sistema de Salud Frecuencia Porcentaje
FONASA 230 98,7
ISAPRE 2 0,9
CAPREDENA 1 0,4
Total 233 100

Fuente: investigacion directa
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Gréafico N° 22
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Fuente. Investigacion directa

El mayor porcentaje de los adultos mayores de la comuna, declara padecer
enfermedades cronicas, como hipertension arterial o diabetes (61,4%),
siguiéndoles con un 26,2%, las personas que dicen no padecer ningun tipo de
enfermedad; de éstos porcentajes, la mayoria tiene como sistema de salud a
FONASA (98,7%), en segundo lugar el sistema privado como lo son las ISAPRES
(0,9%) y CAPREDENA con un 0,4%.

Por otro lado, en cuanto al sistema de salud, la mayor cantidad de adultos
mayores pertenece al Fondo Nacional de Salud (FONASA). Es necesario
especificar que si bien, FONASA posee sub divisiones, de acuerdo al tramo

econdmico, en esta investigacion no se realizé este tipo de segmentacion.
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7.6. Acceso al sistema de salud

Grafico N° 23
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Fuente: investigacion directa

Como ya hemos dicho anteriormente la atencion de salud en Alhué, es
precaria para los habitantes, producto de que en la comuna, sélo se entrega
atencion primaria de salud, ello implica falta de especialistas, falta de personal de
ayuda médica, ausencia de practicas quirurgicas y examenes complejos, etc. Por
lo que las personas que requieren este tipo de atencidon deban desplazarse a
comunas cercanas como Melipilla, ubicada a 96 kilbmetros de distancia y Santiago
que se encuentra ubicada a 150 kilometros, con todos los riesgos, y gastos
econdmicos y emocionales que esto implica. Continuando con lo anterior y de
acuerdo a los datos recogidos, podemos decir que las personas en su mayoria se
atienden en las postas rurales de la comuna de Alhué (37,8%) y en segundo lugar

encontramos la atencion médica en Alhué y Melipilla con un 28,8%.

145



Los beneficios municipales entregados, a través del departamento social de
la municipalidad de Alhué, corresponden a los siguientes: medicamentos para
ciertas enfermedades, previo comprobante médico, que el departamento social
maneja internamente; examenes médicos que no se realicen en la comuna; aporte
para compra de lentes; servicios funerarios y dinero para movilizacion para
chequeos médicos fuera de la comuna de Alhué. Junto a esto se suma también, el
programa manejado a través de los servicios de urgencia o postas comunales,
dirigidos a los adultos mayores con carencias fisicas, llamado “postrados”, el cual
cuenta con una cobertura de 12 personas, las que se encuentran a cargo de una
cuidadora por adulto mayor, capacitada para esta labor, quien recibe un aporte de
$20.000 mensuales. Ademas de esto, existe otro programa, perteneciente al
departamento de desarrollo social, con similares caracteristicas a las anteriores,
pero dirigido a adultos mayores que viven solos y que no se encuentran en

condiciones para cuidarse en forma auténoma.

7.7. Aspectos socioculturales

Para efectos de esta investigacion se entendera como factor cultural los
estilos de vida, pero estilo de vida adquirido y conservado, es decir a una cultura
de tipo autoctona, o creada por un grupo o comunidad y conservada a través de la

historia.

El contexto cultural, en el que se encuentra una determinada persona nos
habla de las creencias, valores y representaciones sociales que puede llegar a
tener una persona, puesto que estos aspectos inciden en su cotidianeidad y en la
forma en que la asumen. En este sentido resulta interesante describir cual es la

situacion cultural de los adultos mayores de Alhué.

Esto implica saber por ejemplo su pertenencia a pueblos originarios y la

mantencién o no de su lenguaje, su adhesién a alguna religién, su grado de
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adherencia y participacion de las tradiciones y celebraciones populares entre

otras manifestaciones culturales que veremos a continuacion.

7.7.1. Pertenencia religiosa

Grafico N° 24
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Fuente: investigacion directa

La religion, corresponde a un indicador que nos habla de la forma de vida
de la poblacion, en este caso los adultos mayores de la comuna. Pensamos que
en la medida en que la persona se incline por una u otra religion, su forma de

enfrentar la vida sera influenciada por esta cosmovision.

En relacion a la religion o credo religioso que profesan los encuestados, se
puede decir que, la mayor cantidad de personas, declara adherir a la religion
catolica (91,4%), y solo un 6,9% a la religion evangélica. En relacion a la religion
mormona y Testigos de Jehova, reunen un escaso numero de personas, solo

1,3% y el 0,4% respectivamente.
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Resumiendo, en el caso de Alhué la mayor parte de la poblacion adulta
mayor, pertenece a la religiéon catdlica. En la comuna, y las manifestaciones
religiosas de la iglesia catdlica, tienen un caracter de fiesta popular, por lo que
esta iglesia esta vinculada directamente con la cultura popular de la comuna. Por
lo mismo, las celebraciones que se realizan en la zona, como la Quema de Judas,
la Fiesta de Cuasimodo, etc., son instancias en donde la gente
independientemente de su creencia religiosa participa, ya sea de la celebracion
misma o de la feria que se instala alrededor de la Villa Alhué, centro principal de la

comuna.

En cuanto a la pertenencia a pueblos originarios, solo se encontré una

persona que se declara perteneciente al pueblo mapuche.

7.7.2. Tradiciones populares

Gréafico N° 25
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148



En relacion a las tradiciones populares, el mayor porcentaje de personas,
dice no practicar ninguna (88,4%), el 6,9% practica artesania y el 2,1% poesia y
cuentos. Las demas tradiciones como: Canciones tradicionales, talabarteria o
gastronomia, no alcanzan a un porcentaje significativo en la practica cotidiana de
los adultos mayores. A pesar de ser Alhué una comuna marcada por una fuerte
tendencia hacia las tradiciones populares, lo que se puede observar en la
existencia de ferias costumbristas y en la difusion de estas mismas, pareciera ser
qgue no son los adultos mayores los que tienen un rol activo en ellas. Por lo mismo,
y quizas contradictoriamente no se visualizan a si mismos como herederos o

trasmisores de esta cultura.

7.7.3. Sexo y celebraciones populares

Grafico N° 26

Celebraciones populares
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Fuente: investigacion directa
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Como mencionamos anteriormente, las celebraciones populares al interior
de la comuna, tienen un rol de gran importancia para la poblacion, por tratarse de
ocasiones en que se encuentran personas que pertenecen a los diferentes
poblados de la comuna, y que debido a la distancia y la dificultad que significa

trasladarse, solo se encuentran en estas ocasiones.

En cuanto a la participacion de los adultos mayores en las celebraciones
populares que se practican en la comuna, la mayoria declara asistir y participar de
todas las actividades que se realizan (39,5%, 92 personas). Sin embargo, 46
personas (19,7%) sefalan que no participa ni asiste a ninguna de ellas. Por otro
lado, hay un significativo numero de personas que asiste ademas a celebraciones
que realiza la iglesia evangélica (16,7%). Existe también un 9% (21 personas) que
declara participar sélo del aniversario de la comuna, y el 2,1% solo de la

celebracion de fiestas patrias.

Si cruzamos esta informacion con la variable de género encontramos que
son las mujeres las que, en mayor cantidad, participan de las celebraciones
populares de la comuna (56,7%). La participacion de las mujeres es visible en
todas las celebraciones, y en particular en las evangélicas y en semana santa
(6,9% y 5,2%, respectivamente); por otro lado, los hombres participan mayormente
también en celebraciones evangélicas y en el aniversario de la comuna (9,9% y
4,3%), sin embargo un gran porcentaje de hombres dice no participar en ninguna

celebracién popular (11,2%).
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CAPITULO VIII
REDES SOCIALES Y ADULTO MAYOR DE ALHUE

El presente capitulo, tiene como finalidad exponer los resultados obtenidos
en cuanto a la existencia de vinculos y redes sociales con que cuentan los adultos

mayores de la comuna de Alhué.

Las redes sociales, consisten en toda la gama de recursos humanos con
que cuenta una persona a lo largo de su vida, la que se transforma en un apoyo
social para la satisfaccion de necesidades. En las redes sociales existe un
intercambio continuo de ideas, servicios y modos de hacer, que permite obtener

ciertos beneficios, apoyo y refugio a quienes la integran.

En la sociedad en que vivimos, las redes, se hacen mas visible y
necesarias, sobre todo las redes secundarias e institucionales en contextos de
pobreza, por lo que si analizamos las condiciones socioecondémicas de la comuna
de Alhué, se puede decir que las redes son fundamentales para la poblacion en

general, y sobre todo para grupos vulnerables como son los adultos mayores.

8.1. Redes sociales primarias

Las redes sociales primarias, son responsables, principalmente de la
socializacién, como su nombre lo indica, primaria, la cual esta conformada por la
familia, y grupos de mayor significacion para las personas, tales como amigos y

vecinos.
En el caso de la poblacion de adultos mayores en general, por el ciclo vital

en el que se encuentran, requieren especial atencion de las redes primarias, en

particular de las familias, puesto que tienen algun tipo de dependencia de ellas, ya
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sea en cuidado cotidiano o en el apoyo econdmico que necesitan de éstos

mismos.

8.1.1 Con quién vive actualmente

Tabla N° 11
Con quien vive actualmente
Frecuencia Porcentaje

Esposo/conviviente 56 24,0
Hijos 24 10,3
Nietos 4 1,7
Hermanos 7 3,0
Padres 5 2,1
Otros familiares 7 3,0
Amigos 1 0,4
Solo 56 24,0
Hijos, nietos y otros familiares 4 1,7
Esposo o conviviente e hijos 31 13,3
Hijos y amigos 1 0,4
Hijos y nietos 15 6,4
Esposo o conviviente y nietos 1 0,4
Esposo/conviviente, y otros 2 09
familiares '
Hijos, nietos, padres y amigos 2 0,9
E_sposo/conwwente, hijos y 15 6.4
nietos

Hijos, nietos y hermanos 2 0,9
Total 233 100,0

Fuente: investigacion directa

En cuanto a las personas con que viven los adultos mayores, estos
mayoritariamente se encuentran viviendo con sus familiares (177), ya sea su
conyuge o conviviente, o en compania de algun familiar como lo son los hijos,
nietos y/o hermanos. Pero existe un porcentaje no menor, equivalente al 24%, de
personas que se encuentran viviendo solas. De acuerdo a las encuestas
realizadas, se obtuvo que hay una cierta tendencia de los hombres a quedarse

solos (31 personas).

En relacion a las personas que viven solas, 25 de ellas, corresponden al

sexo femenino, y 31 al masculino. Con respecto a la edad de las personas que
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viven solas, 20 de ellos se encuentran entre los 60 y 70 afios, otras 20 personas
se ubican entre los 71 y 80 afios y 16 de ellas tienen entre 81 y 90 afios. Por otro
lado, 42 personas que viven solas saben leer y escribir y 14 de ellos son

analfabetos.

La tasa de adultos mayores que viven solos en Chile, ha aumentado
progresivamente, y en mayor proporcion que el resto de la poblacién. Para el afio
1992, casi el 9% de los mayores de 60 anos vivian solos; al aino 2002, este grupo
representa el 11.7%. (INE, op.cit). En Alhué encontramos al 24% de los
encuestados, es decir, 56 personas que viven solas. Sin embargo, la mayor parte
de los adultos mayores que se encuentran viviendo solos corresponde a la region
Metropolitana con un 38,43%, siguiéndola la Region de Valparaiso con un 13,63%
(ibid). En ambos casos, los factores explicativos son diversos y se traducen en una
tendencia de las familias a la nuclearizacion en las zonas urbanas, es decir
familias so6lo integradas por una pareja o matrimonio y los hijos, en general pocos;
en tanto las familias extensas se encuentran en mayor cantidad en las zonas

rurales tal como pudimos apreciar en los resultados de esta investigacion.

8.1.2. Importancia que le atribuye a la familia

Como plantea Chadi (op.cit), la familia se constituye como la red minima y
es con la cual las personas cuentan como apoyo y sostén. El grupo familiar se
abastece a través de la autogestidbn respecto a recursos emocionales,
economicos, afectivos y sociales. Esta informacion confirma que si bien la
mayoria de este grupo de personas vive con sus familiares, también pueden
contar con ellos en situaciones que se les presentan mas complejas. Aunque un

porcentaje importante de ellos, como ya dijimos, vive solo.
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Gréafico N° 27

Apoyo y evaluacion del grupo familiar
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Fuente. Investigacion directa

Frente a la pregunta, con quién cuentan como apoyo, cuando tienen
problemas en su vida cotidiana, la mayoria de los adultos mayores encuestados,
declara, en primer lugar a la familia (198); en segundo lugar con amigos (14);

vecinos (13), y en ultimo lugar estan quienes dicen no contar con nadie (8).

Este antecedente se torna preocupante, ya que como dijimos, los adultos
mayores forman uno de los grupos mas vulnerables y especialmente porque
ademas cuentan con una economia precaria, que no les permite costear lo

necesario para poder sobrevivir de manera adecuada.
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En cuanto a la evaluacién que los adultos mayores hacen de sus familias,
189 personas las califican con notas 6 y 7; 72 personas, les asignaron entre un 5y
un 6, por otro lado, 26 personas evaluaron a sus familias con notas 4 y 5; y por
ultimo, 14 personas evaluaron a sus familias con notas inferiores a 3, de las cuales

solo 3 personas viven solas.

Estos resultados reafirman que existe una mayoria significativa que tiene
una buena percepcion de como se comporta su familia con ellos y por tanto del rol
que estan cumpliendo. Cabe recordar que uno de los principales aportes
economicos, luego de jubilaciones, subsidios o sueldos de los encuestados,

corresponde a la ayuda econdmica aportada por familiares.

8.2. Redes sociales secundarias

La segunda red de apoyo las constituyen las redes sociales secundarias
constituidas por las institucionales o comunitarias, las primeras cumplen un rol
primordial en la satisfaccion de necesidades basicas, las segundas lo hacen en el
area psicosocial, especialmente en cuanto a la recreacion y desarrollo personal

de los sujetos.

Para los adultos mayores, las redes sociales comunitarias, se transforman
en una fuente de apoyo, debido a que son éstas las instancias de interaccién con
su grupo de pares, en donde pueden compartir experiencias y condiciones,
propias de la etapa del ciclo vital en el que se encuentran. Son espacios que se
establecen para la comunicacion y la comprension, que no siempre encuentran en
sus casas, por no contar, en todos los casos, con personas de su misma edad, o
porque en muchas oportunidades los adultos mayores viven solos y en esa

medida estas instancias son significativas para su autoestima.
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8.2.1. Grupos de importancia y pertenencia a organizaciones sociales

En relacién a los grupos sociales de mayor importancia para los adultos
mayores de Alhué, encontramos en primer lugar, con un 63,1%, a las
organizaciones sociales, en segundo lugar, tenemos a los amigos, con un 12,4% y
en tercer lugar al entorno laboral con 6,4%. Existe un porcentaje numeroso (18%)
de adultos mayores, que menciona no tener grupos sociales de referencia

importantes para ellos.

En cuanto a la pertenencia a organizaciones sociales, el 45,9% de las

personas las considera de importancia y participa de ellas.

En esta materia, la Politica Social para el Adulto Mayor en Chile, tiene como
principio valorico la subsidiaridad del Estado y su rol regulador, que, entre otras
cosas, implica apoyo a la asociatividad de los Adultos Mayores, fomento de la
creacion de espacios sociales y culturales que permitan desplegar las iniciativas

de los propios Adultos Mayores para mejorar su calidad de vida.

Por otro lado, la politica social tiene como uno de sus objetivos principales
fomentar la participacion e integracién social del Adulto Mayor, es decir, que estos
participen de todos los ambitos de la sociedad, en este aspecto las organizaciones
sociales son uno de los principales espacios que se deben promover, ya que es
aqui en donde ellos se sienten mas comodos, de acuerdo a la informacion
obtenida en la comuna de Alhué, y donde ellos pueden interactuar con sus grupos
de pares. Una de las formas de fomentar esta participacion se da a través de los
fondos concursables que lleva a cabo el SENAMA. En Alhué, la mayoria de las
organizaciones de adultos mayores participan de estos fondos, durante los tres
ultimos afos, algunas de las organizaciones se han logrado adjudicar estos
proyectos. En general los proyectos van dirigidos a recreacion y a mejorar las

instalaciones de las sedes en donde se reunen.
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8.2.2. Entorno laboral como grupo social de importancia

Por otro lado, los adultos mayores que se encuentran trabajando,
corresponde a 36 personas, de los cuales, sélo 15 mencionan su entorno laboral
como grupo social de importancia. Por el contrario, para la gran mayoria, son las
organizaciones sociales a las que se les atribuye mayor importancia (147), por lo
que podemos inferir, que para estas personas son necesarias estas
organizaciones, dado que consideran que es el lugar en donde pueden compartir
con sus grupos de pares y en donde encuentran apoyo de estos mismos, es decir,
corresponde a un espacio de interaccion y socializacion, espacio que en muchos
casos es uno de los pocos con los que cuentan. Es importante destacar que
aunque muchos consideraron esta alternativa como la de mayor importancia, no
necesariamente todos tenian una afiliacion activa a una determinada organizacién
social. Por ultimo, 29 de los encuestados respondié que su grupo de mayor

importancia eran los amigos y 42 indicaron no tener grupos de importancia.

Gréafico N° 28
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Fuente: investigacion directa
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8.2.3. Organizacién social de pertenencia

A nivel nacional, en el afio 1998, de acuerdo al Catastro Nacional realizado

por el Servicio nacional de Adultos Mayores, SENAMA, existian en Chile 3.435

Organizaciones Sociales de adultos mayores. Al afio 2003, la cifra ascendio a

7.668 organizaciones de este tipo, vale decir, se incrementd en 4.233 clubes, por

lo tanto, se puede deducir la importancia que tienen las organizaciones sociales

para este segmento de la poblacion. Y por otro lado, podemos darnos cuenta que

mas que espacio de aglutinacion para demandar determinados servicios o

productos, las organizaciones sociales, en esta etapa de la vida corresponden a

espacios de reunion, espacios de interaccidn y recreacion entre pares.

Cuadro N° 12

Pertenencia a organizaciones sociales

Frecuencia | Porcentaje
No participa 113 48,5
Club de adulto mayor San Isidro 18 7,7
club adulto mayor Las Camelias 7 3,0
Iglesia Evangélica Hacienda Alhué 2 0,9
Club de adulto mayor Santa Marta 6 2,6
Club de adulto mayor san jerénimo 17 7,3
Junta de vecinos Hijuelas de Polulo 5 2,1
Club Adulto Mayor "Aurorita", Ctro de madres Javiera Carrera 2 0,9
Club de Adulto Mayor " Aurorita" 5 21
Centro de madres "Javiera Carrera" 2 0,9
JJ.VV. Hacienda Alhué 4 1,7
Centro de madres Javiera "Aurorita y Agrupacion De Crénicos” 1 0,4
JJ.VV. "La Puntilla", Club A.M. "Raices y Anoranzas" 2 0,9
JJ.VV: "La Linea" 1 04
JJ.VV. "Hijuelas de Plo.", Cto. Gabriela M.l y Com. Juntos 2 0,9
JJ. VV Nueva vida 2 0,9
Club de adulto mayor mensajeros de la paz 13 5,6
JJ.VV. Talami 1 0,4
JJ.VV. Barrancas de Pichi 13 5,6
centro de madres San Andrés de pichi 4 1,7
Club adulto mayor Los brujitos de pichi 3 1,3
JJ.VV. "Vuelta la Piedra" 3 1,3
JJ.VV. Barrancas de Pichi y Club Los Arbolitos de Pichi 3 1,3
Club de Diabéticos, JJ.VV. Barrancas de Pichi 1 0,4
Club Adulto Mayor Los Arbolitos de Pichi y C. de Diabéticos 1 0,4
JJ.VV Poblacién Ignacio Carrera Pinto 2 0,9
Total 233 100,0

Fuente: investigacion directa
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En cuanto a la pertenencia a organizaciones sociales, el 48,5% dice no
participar de ninguna de ellas, pero muchos si tienen alguna vinculacion con las
organizaciones, ya sea en cuanto a ayuda econdémica o invitaciones que se les
hacen para algunas ocasiones especiales. En cuanto a la cantidad de personas
que si se encuentran participando en forma activa, éstas corresponden a 120.
Hay un porcentaje menor de personas que participan en varias organizaciones a
la vez, como, Juntas de Vecinos, Centro de Madres y Club de Adulto Mayor; la
gran mayoria de los adultos mayores participan en este ultimo tipo de

organizacion.

En Alhué, el ano 2003, existian 5 Clubes de Adultos Mayores, con un total
de 326 socios activos, es decir, en promedio habian 65 socios por Club. De
acuerdo a la informacion recolectada para efectos de esta investigacion, a fines
del afo 2007 habian 9 Clubes de Adultos Mayores, por lo tanto, la cantidad
aument6 desde el afio 2003 al afio 2007, de 5 a 9 Organizaciones de adulto
mayor, lo que confirmaria lo anteriormente dicho, en términos de la importancia
que le atribuyen los adultos mayores a este tipo de organismos. En este aspecto el
aumento de las organizaciones de adultos mayores, en Alhué se da en la misma

proporcion que a nivel nacional. (SENAMA, op.cit. (b)).
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8.2.4. Apoyo social

Grafico N° 29

Tipo de apoyo
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Fuente: investigacion directa

Cuando se les pregunta por el tipo de apoyo recibido por las organizaciones
sociales, la mayor parte de los adultos mayores responden que reciben apoyo
social (43,3%) y apoyo social junto con apoyo psicoldgico (21,5), los demas tipos
de apoyo, como: econdmico Yy cultural, tienen un porcentaje mucho menor, y existe
un importante porcentaje de personas que dicen no recibir ningun tipo de apoyo de

las organizaciones sociales (18,9%).
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8.3. Redes sociales institucionales

Las redes sociales institucionales, se convierten en el apoyo de tipo social
que brinda la satisfaccion de necesidades basicas cuando las redes sociales
primarias no pueden ejercer adecuadamente este rol, es decir, a mayor
desvinculacion de la red social primaria, mayor sera la vinculacion a la red
institucional. Para esta investigacién, consideramos a la red institucional como el
abanico de instituciones de caracter publico y privado, que se encuentran en la
comuna de Alhué.

8.3.1. Acceso ainstituciones publicas

Grafico N° 30
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Fuente: investigacion directa

En relacion a las instituciones donde acuden regularmente la mayor parte
de los adultos mayores, la alternativa mas nombrada fueron los Centros de Salud,

es decir, las Postas rurales que se encuentran en los diferentes sectores de la
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comuna (78.6%); a ésta le sigue el municipio, y en ultimo lugar se encuentra
Carabineros y los Colegios. También hay un importante porcentaje de personas
que declaran no acudir a ningun tipo de institucion (12,4%), ya sea porque nunca
lo han necesitado o simplemente porque consideran que la entrega de los

servicios no es la adecuada.

8.3.2. Aportes solicitados
Tabla N° 13

Servicios o aportes solicitados

Frecuencia Porcentaje
econdémico 8 3,4
social 10 4,3
psicolégico 1 0,4
material 3 1,3
salud 116 49,8
ninguno 22 9,4
Material y salud 35 15,0
economico, material, salud 4 1,7
Social, material, judicial y salud 3 1,3
Econoémico, social, material y salud 6 2,6
Econdmico, social, judicial y salud 1 0,4
Social y salud 5 21
Econdmico, social y salud 7 3,0
Econdmico y material 3 1,3
Social, judicial, y salud 3 1,3
Econdémico y salud 6 2,6
Total 233 100,0

Fuente: investigacion directa

Otro punto importante, son los servicios o aportes que solicitan en las
instituciones de caracter publico o privado. La gran mayoria responde que son los
servicios de salud (49,8%), seguidos por la ayuda econdmica y material, como
aportes tangibles para cubrir necesidades basicas como techumbres, entre otras.

Los servicios o aportes menos mencionados corresponden a los judiciales.
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Las personas que manifiestan asistir con mayor frecuencia a las
instituciones, especificamente al municipio, son principalmente quienes participan
de las organizaciones sociales, y por lo general, quienes son dirigentes de estas
mismas, son quienes transmiten la informacion desde la organizacion a sus bases.
En este sentido, es destacable la importancia que estas personas tienen tanto
para la organizacion como para la municipalidad, ya que se transforman en
puentes transmisores, para la entrega de informacion, servicios o productos a los
demas vecinos de los sectores, a los que estas personas pertenecen, pudiendo

ser estos vecinos parte o no de la organizacion social.

Cabe destacar que, en la Municipalidad de Alhué se entregan algunos
beneficios obtenidos por iniciativas de la propia institucion, por lo mismo, existe un
mayor numero de personas que no tiene conocimiento, y quienes lo reciben
tampoco lo visualizan como una ayuda que proviene desde el municipio, por
ejemplo: la entrega de una caja de mercaderia para los adultos mayores de la
comuna. Estos beneficios, son gestionados por la municipalidad, y entregados por
empresas del sector, por lo tanto, como mencionamos anteriormente son

beneficios gestionados a nivel local.

8.3.3. Instituciones y aspectos positivos de los servicios publicos de Alhué

Como se menciond anteriormente, las instituciones publicas donde
mayoritariamente asisten los adultos mayores, corresponde a los Centros de
Salud o Postas rurales, junto con esto se mencionan entre los aspectos positivos
de lo servicios publicos, la buena atenciéon en general que se entrega en estos
servicios (27%), haciendo hincapié en la buena atencion médica de los Centros de
Salud (17,2%). El tercer aspecto relevado corresponde a buena atencién y entrega

de servicios basicos (12,9%).
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Gréafico N° 31

Aspectos positivos
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Fuente: investigacion directa

Ante esto, podemos evidenciar, que existe un concepto positivo de los
servicios publicos de la comuna, en cuanto a atencion se refiere, y que, si bien en
esta investigacion podemos percatarnos de la escasa presencia de médicos
especialistas por ejemplo, ademas de otros inconvenientes de los sistemas de
atencion de salud, los adultos mayores no poseen una percepcion negativa de
este servicio. Dicha evaluacién en alguna medida se sostiene en la comparacién
que ellos hacen de este servicio con afios anteriores, y no necesariamente en un
tipo de atencién en salud ideal. Su pardametro de comparacion es la atencion
médica de hace 15 o 20 afios atras, mucho mas precaria y con mayor escasez de
recursos; por lo mismo estos problemas, son visibilizados de menor importancia
por los entrevistados y le otorgan mayor relevancia a la calidad de la atencion y

disposicién de las personas que trabajan en estos lugares.
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8.3.4. Falencias observadas en los organismos publicos de la comuna

Con esta informacion podemos afirmar lo anterior, es decir, en general,
entre la poblacién de adulto mayor, existe un concepto positivo con respecto a los
organismos publicos, tal vez por tratarse de un sector rural, la poblacion al poseer
menor informacién con respecto a sus derechos, es menos demandante que la

poblacion de comunas mas urbanas.

Tabla N° 14
Aspectos negativos

Frecuencia | Porcentaje
poca regulaciéon 2 0,9
Mala distribucién de recursos hacia las 17 73
personas ’
poca regulacién y Mala distribucién de 5 21
recursos ’
poca ayuda econémica y social 26 11,2
Falta de especialistas de salud 15 6,4
atencion lenta y falta de especialistas de 13 56
salud '
mejores medicamentos 13 5,6
Nada 86 36,9
No responde 29 12,4
Burocracia, lentitud y basura 5 2,1
Escases de recursos en la posta 5 2,1
Desconoce 4 1,7
falta de un programa de trabajo para el 5 21
adulto mayor ’
poco cuidado con la higiene ambiental 1 0,4
poca vigilancia policial 1 0,4
poca entrega de servicios deportivos 2 0,9
Pensiones bajas 1 0,4
Lejania de los servicios 3 1,3
Total 233 100,0

Fuente: investigacion directa

En cuanto a los aspectos negativos o falencias de los servicios publicos de
la comuna, la mayor parte de las personas responden que no existen aspectos
negativos (36,9%), siguiéndole las personas que no responden (12,4%), puesto
que dicen no conocer sobre el tema, ya que tienen muy poca conexion o

vinculacién con estos organismos, pudiendo entenderse por la lejania de los
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sectores a que pertenecen estas personas, con respecto a la Villa Alhué, que es
el centro urbano de la comuna. Un gran porcentaje de encuestados menciona que
existe poca ayuda economica y social (11,2%) y otro grupo menciona que existe

una mala distribucion de los recursos hacia las personas (7,3%).

8.3.5. Servicios que no hayan sido contemplados y que son de importancia

para el adulto mayor

Tabla N° 15
Servicios no contemplados

Frecuencia | Porcentaje
recreacion 4 1,7
viajes 1 4
recreacion y viajes 3 1,3
Mayor atencién econdémica y social 45 19,3
recreacioén y apoyo econdomico 8 3.4
mejor atencion médica 33 14,2
Ayuda en el cuidado del adulto mayor 15 6,4
Locomocion 4 1,7
no sabe/ no responde 39 16,7
Alcantarillado y mejoramiento de las calles 13 5,6
Mejor entrega de informacion 2 9
Casa de acogida 34 14,6
Nada 12 5,2
Acercar los servicios a la comunidad 11 4,7
Equipamiento para minusvalidos grastuito 2 0,9
Mayor actividad fisica y mejoramiento de 1 04
caminos ’
programa de voluntariado en el cuidado del 2 0.9
adulto mayor '
Ambulancias en postas rurales 1 0,4
Solucion para la basura de las casas 1 0,4
farmacia 2 0,9
Total 233 100,0

Fuente: investigacion directa

La dltima variable analizada, hace referencia a los servicios no
contemplados dentro de la Municipalidad y que son de ayuda al adulto mayor,
dentro de lo cual las personas mayoritariamente contestaron que necesitan mayor
atencion econdémica y social (19,3%), siguiéndole aquellas personas que no saben

0 no responden (16,7%); en tercer lugar, se menciona una casa de acogida para
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los adultos mayores (14,6). Las ultimas opciones mencionadas, corresponden a

viajes y soluciones para el problema de la basura (ambos con un 0,4%).

En relacion a la mayor atencidn econdmica y social, esto hace referencia
con el grupo objeto de estudio, ya que como hemos analizado a lo largo de esta
investigacion, los adultos mayores es uno de los grupos sociales que mas
facilmente podrian llegar a convertirse en un grupo vulnerable, producto de los

ingresos econodmicos y de la discriminacion social de la que son objeto.

Un tema de gran importancia para los adultos mayores, corresponde la
necesidad de redes institucionales de asistencia (como por ejemplo casas de
acogida) para el adulto mayor cuando este no pueda mantenerse por sus propios
medios y la familia tampoco se encuentre en condiciones de hacerlo; si bien
existirian estos centros en comunas cercanas, muchas de estas personas no
quieren ser internadas en lugares a gran distancia de su territorio. Otra respuesta
frente al abandono y soledad, que en muchos casos, son dejados los adultos
mayores en la comuna, vendria siendo el pago municipal por concepto de
cuidados a los adultos mayores, a personas particulares que se dedican a este fin.
Esta situacion tendria como primer objetivo el cuidado de los adultos mayores, e
indirectamente permitiria entregar mayores oportunidades de trabajo a personas

mas jovenes.

De acuerdo a los datos recogidos, se puede ratificar la informacion que se
tiene a nivel nacional sobre la situacion de los adultos mayores. Es decir, que se
dan practicamente las mismas relaciones en cuanto a la participacion en las
organizaciones sociales, el porcentaje de adultos que viven solos, el apoyo que

reciben de sus familias, etc.
Por otro lado, no debe dejar de considerarse que la situacion en las zonas

rurales como Alhué, es compleja porque la geografia afecta el acceso a los

servicios basicos, debido a que en su mayoria quienes se encuentran en esta
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etapa de la vida, conocen solamente una realidad, lo que no les permite tener una
comparacion con otras situaciones como es la de los adultos mayores que residen

en lugares urbanos, produciéndose un sentimiento de resignacion.

En la comuna de Alhué, el trabajo que se realiza desde el municipio hacia
los adultos mayores, se basa solamente en un trabajo asistencial como por
ejemplo, la entrega de subsidios que emanan desde el Estado y que rige igual
para todo el pais, es decir, se entregan las pensiones asistenciales, bonos de
movilizacién para tramites de salud, caja de navidad, canastas basicas de
alimentacion emanadas desde el Programa Puente, siempre y cuando cumplan

con los requisitos que estas exigen.

Por otro lado, la Oficina Municipal de Adulto Mayor, trabaja a través de las
organizaciones sociales destinadas a este grupo etareo, y que dadas las
caracteristicas de Alhué, lo realiza en forma segmentada, es decir, realiza un
trabajo en particular con cada organizacion social, sin una estrategia central que
tienda a empoderar a estos sujetos, sino mas bien un trabajo puntual frente a
situaciones especificas como celebraciones o para capacitacion de proyectos. No
se aprecia un trabajo sistematico con la Union Comunal de Adultos Mayores, a
excepcion de la postulacion a proyectos del SENAMA, los que estan destinados
generalmente a la recreacion y mejoramiento de infraestructura de las sedes
comunitarias. Por esta razon, podemos decir, que no existe un trabajo dirigido
especificamente hacia la poblacion de adultos mayores. El municipio requiere un
programa que potencie sus capacidades, y que mejore la calidad de vida de estas
personas, empoderandolas como grupo social para que demanden los recursos y

servicios existentes en la municipalidad.

Finalmente podemos decir, a modo de sintesis, lo siguiente:

a) Los adultos mayores de la comuna de Alhué se encuentran en clara

situacion de carencia, econdmica, provocada, porque en la mayoria de los
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casos estas personas reciben ingresos solo a partir de jubilaciones o
pensiones bajas y en algunos casos también a través del aporte voluntario
de sus familiares. Tienen pocas posibilidades de acceso a un mercado
laboral tanto por la edad como por la propia situacién en la que se
encuentra la comuna, es decir, de pocas posibilidades de fuentes de trabajo

para todos los habitantes.

En cuanto a la salud, también se puede mencionar que existe una situacién
precaria, ya que, solo existe el servicio primario de salud, que es al que
tienen acceso los habitantes de Alhué en la comuna, no obstante en esta
etapa del ciclo vital se requiere, en muchas oportunidades, de especialistas

en cardiologia, diabetologia, traumatologia, etc.

Otra carencia importante detectada es la falta de informacion de los adultos
mayores con respecto a los organismos publicos y los beneficios a los que
pueden acceder, lo que sin duda dificulta el acceso a bienes y servicios
municipales, como subsidios y pensiones. Esta situacion de
desinformacion, influye notoriamente en la actitud de resignacion que tienen
los adultos mayores, en torno a su situacion socioeconodmica y cultural, ya
que el hecho de que no conozcan los servicios, bienes, recursos y derechos
a los que pueden optar, terminan por naturalizar su propia realidad, ya que

es solo la que ellos conocen.
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CONCLUSIONES

Las conclusiones del presente estudio, estaran abordadas de acuerdo a las
preguntas de investigacion que se plantearon al inicio de éste y que le sirvieron de
guia. Las respuestas obtenidas buscan dar lugar a la construccién del perfil
socioecondmico y cultural de los adultos mayores de Alhué e identificar las redes
sociales con que cuenta esta poblacién, de tal manera de proponer lineas de

accion a nivel municipal.

De acuerdo a lo anterior, se busca concluir aspectos generales y relevantes
que aporten a la creacién de estrategias y metodologias para la elaboraciéon de
programas de trabajo con este grupo poblacional. Por consiguiente, este acapite
contendra los siguientes puntos: conclusiones generales referidas a la situacion
social de adulto mayor, conclusiones especificas de los adultos mayores de Alhué,
revision de las hipétesis de la investigacion, las propuestas accidon desde el trabajo

social para el municipio y los hallazgos de la investigacion.

1.- ADULTO MAYOR Y ACTUAL MODELO SOCIOECONOMICO

El actual modelo de desarrollo, ha tenido muchas consecuencias y
desventajas en todos los aspectos de la vida de los seres humanos; el modelo
neoliberal ha provocado que muchos grupos sociales se vayan quedando al
margen del desarrollo de la sociedad, uno de estos grupos son precisamente las
personas que se encuentran en la etapa adulta mayor. Si bien la globalizacién ha
traido consigo grandes avances en cuanto al ambito econdmico y tecnoldgico,
estos “favorables” cambios no incluyen a todos los sectores de la poblacion, por el
contrario, quienes se ven favorecidos, son cada vez menos. En sintesis, la
globalizacién ha producido grandes desigualdades y uno de los grupos que se ha
ido quedando excluido socialmente son los adultos mayores, por los niveles de

competencia y de los avances tecnoldgicos que dia a dia van surgiendo.
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Consistente con lo anterior y como se ha mencionado a lo largo de todo
este estudio, en nuestro pais se estd generando un aumento constante de la
poblacion mayor de 60 afios, convirtiendose en uno de los paises de América
latina, con el mayor incremento porcentual de este grupo etareo, de tal manera
que, se espera que para el ano 2025 esta poblacién aumente a un 16% de la

poblacion total.

No obstante ello, y aunque recientemente se ha aprobado la reforma
previsional, todavia no existe una real seguridad social para quienes dejan de
trabajar porque ya han cumplido una determinada edad o porque su salud asi lo
indique. Por lo general, las personas mayores que logran jubilarse, reciben
montos bastante precarios, y si pensamos que esta es la etapa en donde las
personas tienen una salud muy débil, y donde se requiere del cuidado de
personas mas jovenes para poder vivir, el dinero se hace cada vez mas escaso y

las condiciones de subsistencia cada vez mas dificiles.

Por otro lado, hay un porcentaje de personas que no reciben jubilacion,
como es el caso de muchas mujeres que gran parte de su vida la dedicaron a ser
duenas de casa y a la crianza de los hijos; otras reciben pensiones estatales, con
cuyos montos no alcanzan a cubrir las necesidades basicas que su actual

condicion de un adulto mayor requiere.

Sumado a esta situacion de precariedad econdmica, se suma la
discriminacién que sufren los adultos mayores, porque nuestra sociedad no esta
pensada para quienes no se encuentran activos, es decir, dia a dia los adultos
mayores, y en especial quienes viven en condiciones de pobreza, van quedando
excluidos no sélo por el avance de la tecnologia, la cual es cada vez mas
compleja, también porque los adultos mayores, son quienes presentan mas bajos
niveles de instruccion escolar, porque las condiciones de la infraestructura de las

ciudades tampoco esta pensada para ellos, etc. Todos estos aspectos configuran
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entonces un cuadro de vulnerabilidad social, que los hace sujetos de politicas
sociales.

Es por ello, que se hace necesario sensibilizar a la sociedad en este tema,
ya que no existe una gran cantidad de informacion y documentacién al respecto, lo
que hace que el conocimiento acerca de las personas mayores aun se sustente
en base a mitos y prejuicios. Por lo mismo, es un tema que por lo general no
resulta muy atractivo para las generaciones mas jovenes, aunque hoy en dia esté
siendo mas emergente, dadas las cifras arrojadas a nivel nacional y mundial

respecto al crecimiento de este grupo de poblacion.

Asi es como, los adultos mayores, estan constantemente viéndose
enfrentados a diversos problemas, ya sean econdmicos, de salud, familiares, de
vivienda, prevision, recreacion, trabajo, etc., para lo cual se hace fundamental que
se disefien y se hagan accequibles politicas publicas que logren contribuir a
entregarles una mejor calidad de vida. Ello quiere decir, que si bien, actualmente
en Chile existen politicas sociales para el adulto mayor, es necesario que éstas
respondan a las reales necesidades que tienen estas personas, que no siempre
son generalizables, por el contrario, los problemas varian segun las diversas
realidades en las que ellos se desenvuelven. Asi por ejemplo, en el caso de Alhue,
este sector de la poblacién requeriria continuar con su vida laboral, tanto porque
existe una real precariedad econémica como porque el vinculo laboral en la zona
rural es el mecanismo de integracion social de los sujetos. Al igual que en la urbe
éste los hace sentirse activos y mas utiles, dado que el trabajo para ellos, ha sido

la base de su socializaciéon tanto primaria como secundaria.

Lo anterior, de acuerdo a palabras de Huenchuan, implica que, “El goce de
la seguridad econdmica permite a las personas mayores satisfacer las
necesidades objetivas que agregan calidad a los afios, y disponer de

independencia en la toma de decisiones. Ademas, mejora su autoestima, al
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propiciar el desempefio de roles significativos y la participacion en la vida cotidiana

como ciudadanos con plenos derechos”. (Huenchuan op.cit (a): 47)

2.- ADULTO MAYOR DE ALHUE Y PRECARIEDAD SOCIAL

Dicho lo anterior, no se puede dejar de mencionar que, al realizar un perfil
general de la situacion social de los adultos mayores de Alhué, se constata como
rasgo mas sobresaliente, la condicion de precariedad en la que éstos se
encuentran. Precariedad, por su situacion de ruralidad que les genera pobreza

agudizada por su condicion de adulto mayor.

Hablamos de un tipo de precariedad, asociada a la ruralidad que se
acentua, en el caso de Alhué, por su condiciéon de aislamiento geografico.
Aislamiento fisico, de servicios publicos y de otro sin fin de elementos de rotunda
importancia para la vida humana y la satisfaccion de necesidades basicas. De este
modo, la vida en el mundo rural, se complejiza cada vez mas para las personas
que llegan a la adultez mayor considerando que aumentan las limitaciones de
acceso y de informacion acerca de los servicios basicos que requieren para su
subsistencia. Para los adultos mayores rurales, este tema se acentua en cada
momento, puesto que con el paso del tiempo son mayores sus necesidades y

menores Sus recursos.

Cabe destacar que si bien las dificultades de accesibilidad son
generalizadas, es decir, para toda la poblacidon de la comuna por el dificil acceso
a servicios basicos y la dificultad de movilizarse tanto dentro como fuera de la
comuna, lo que precariza la calidad de vida de todos los habitantes de la comuna,
para las personas mayores, estas dificultades, empeoran o problematizan aun
mas su quehacer cotidiano, puesto que se enfrentan a mayores necesidades tanto
en el ambito econdmico como de salud, por lo que es posible suponer que
necesitan mayor cantidad de servicios, mayor atencion médica, mayor cantidad de

medicamentos y tratamientos, en una comuna que es rural, “geograficamente
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encajonada” y pobre.

Sin duda que para los adultos mayores que residen en zonas rurales, estan
en desventaja en relacion a los que viven en las ciudades, pues en los primeros
existe una mayor carencia de servicios basicos; en cuanto a la salud, por ejemplo,
en una etapa en que esta es mas precaria. Paraddjicamente, ellos estan mas
desvinculados de las instituciones publicas, y por ende, les falta informacion sobre
los derechos que les corresponde y de sus beneficios. Se agrega, ademas, que en
Alhué, el costo de la vida es mas elevado que en la ciudad, debido a que no hay
tanta oferta de productos y servicios, lo cual provoca un encarecimiento de los

mismos.

Esta realidad de vulnerabilidad social, se manifiesta aun cuando bajo los
gobiernos de la Concertacién, concretamente en el afio 2002, se cred el Servicio
Nacional para el Adulto Mayor, SENAMA, organismo que tiene como mision hacer
frente a las consecuencias sociales, econdmicas y culturales producidas por el
envejecimiento de la poblacion del pais; su misiébn es velar por mejorar las
condiciones de vida del adulto mayor. Misidn, sin embargo, que no siempre se
cumple, como es en el caso de la comuna de Alhué, por los precarios recursos
economicos con los que la comuna cuenta y su condicion de aislamiento
geografico (ya explicada latamente en esta investigacién), ambos aspectos

dificultan el cumplimiento a cabalidad de la labor de SENAMA.

En Alhué, hasta ahora, la unica forma de participacion en las iniciativas del
SENAMA, se manifiesta a través de los fondos concursables que se realizan una
vez al afo, y que estan destinados a que las distintas organizaciones de adultos
mayores postulen con sus iniciativas. Estos proyectos generalmente privilegian la
recreacion y equipamiento de sus sedes, lo que siendo importante, no da cuenta

de todos, ni de los mas importantes problemas que ellos presentan.

A nuestro modo de ver, una de las dificultades que presenta SENAMA y
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también otros organismos de caracter publico en la comuna, es la falta de
descentralizacion de las decisiones y recursos, lo que en ciertos casos dificulta la
aplicabilidad de los proyectos y programas destinados a este grupo poblacional,
debido a que no todas las realidades se presentan de una forma predeterminada.
Es decir, el SENAMA, desde Santiago, define y estructura los programas
destinados a todos los adultos mayores del pais, entrega recursos y toma las
decisiones mas relevantes, sin conocer, en muchos casos, la realidad de este
grupo poblacional que es muy diverso en las diferentes regiones, provincias y
comunas, lo que dificulta la entrega de beneficios y servicios mas utiles segun la

situacién especifica que ellos presenten.

Por otro lado, podemos decir que a nivel local, no existe una politica
especifica de trabajo hacia la poblacion de adultos mayores. Existen acciones
dirigidas hacia la poblacion mayor, pero los escasos fondos publicos con los que
cuenta la comuna, limitan las posibilidades de disefiar una estrategia que potencie
sus capacidades, y mejore la calidad de vida de estos mismos, empoderandolos
como grupo social sujeto de derechos y no sélo como beneficiarios de programas

asistenciales.

Cabe reiterar que para los adultos mayores que se encuentran viviendo
mas alejados de la Villa Alhué, el acceso a las instituciones publicas como el
municipio y el centro de salud les resulta aun mas dificultoso, incluso lo es para
los profesionales y funcionarios que desean trabajar con ellos acercandolos a las
instituciones y para la entrega de beneficios en dichos sectores. Estos adultos
mayores son quienes se encuentran en una situacion mas desventajosa ya que
en Nno pocos casos ni siquiera cuentan con servicios tan basicos como es el

alcantarillado y la luz eléctrica.
Por todo lo anterior, se puede concluir que esta etapa para los adultos

mayores de la comuna de Alhué, esta lejos de ser destinada a una etapa de goce

y tranquilidad, en la cual destinen el tiempo a actividades sociales que les
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proporcione satisfacciones, que tal vez en la etapa laboral no pudieron disfrutar;
por el contrario, dadas las circunstancias sociales y econémicas en la que se
encuentran los adultos mayores de esta comuna, deben priorizar por la
satisfaccibn de sus necesidades basicas que en reiteradas ocasiones son
escasamente saciadas. Es por ello, que los adultos mayores de la comuna de
Alhué, tanto por su condicion de ruralidad, como por su precaria situacion
econémica, sumado a las caracteristicas propias de envejecimiento, son un grupo
social altamente vulnerable puesto que no poseen los medios para una
subsistencia adecuada, no cuentan con la suficiente informacion acerca de sus

derechos, ni reciben los servicios que requieren en esta etapa de su vida.

3.- RESPECTO DE LAS HIPOTESIS DE INVESTIGACION

A continuacién se concluira respecto de las hipotesis planteadas al inicio
de la investigacion. Para ello se expondran en el mismo orden que fueron

planteadas.

La primera hipdtesis, mencionada en este estudio, se refiere a que “el
mayor porcentaje de adultos mayores de la comuna de Alhué, subsiste
econdémicamente sélo con los ingresos de pensiones o jubilaciones”, la cual se
constata, puesto que las personas adultas mayores encuestadas, no tienen

mayores ingresos a través de otras fuentes.

En relacidon a la situacién econdmica, es necesario mencionar que el 88%
de los adultos mayores correspondientes a la muestra seleccionada (233
personas), cuentan soélo con el ingreso econdmico correspondiente a sus
jubilaciones o pensiones, que en la mayor parte de los casos tienden a ser
minimas, por lo que econdmicamente hablando, se encuentran en una situacién
dificultosa. Con respecto a la satisfaccion de necesidades basicas, se puede

concluir que es reducido el porcentaje de personas que reciben ingresos extras, ya
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sea por concepto de arriendos (7,2%), o por aportes econdmicos de terceros

(28,3%), que aumente o mejore sus reducidos ingresos.

En cuanto a los subsidios se constatd que un alto porcentaje de las
personas encuestadas, declara recibir el de agua potable, situacion que, aunque

en forma minima, es percibido como un aporte para sus gastos mensuales.

En relacion a la segunda hipodtesis: “dentro de la poblacion de adultos
mayores de Alhué, existe un alto nivel de analfabetismo”, también fue corroborada
puesto que, el 31,3% de la poblacién con la que se trabaj6é, no sabe leer ni
escribir, situacion que es mas notoria en las mujeres que en los hombres, siendo
éstas las que ocupan el primer lugar entre el numero entre la poblacién analfabeta
de la comuna. Por otro lado, la mayor parte de la poblacion de adultos mayores,
no termind su ensefanza basica, y un escasisimo porcentaje de ellos, terminé su
educacion media. Esta situacion, es similar a los datos que se tienen a nivel

nacional, respecto del nivel de analfabetismo de los adultos mayores del pais.

En relacion a la tercera hipodtesis: “los adultos mayores de Alhué,
reproducen activamente la cultura popular de la zona”, podemos decir que de
acuerdo a los datos arrojados, no se corrobord, puesto que, los adultos mayores
declararon, en su gran mayoria, que no practican en forma activa las tradiciones
populares de la zona, por lo mismo, no podria considerarse que ellos sean los

transmisores de su cultura local.

En relacion a la hipdtesis de trabajo, “un alto porcentaje de los adultos
mayores se encuentra en situacion de abandono en relacion a las redes
primarias”, podemos decir que si bien, existen personas desvinculadas por
completo o parcialmente de sus familias, éstas (56 personas), no forman parte de
la mayoria encuestada, por el contrario, la mayoria de los encuestados dice contar
con sus familiares (parejas, hijos, nietos, amigos, vecinos, etc.). De acuerdo a lo

planteado anteriormente podemos refutar esta hipotesis.
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Creemos que se confirma la argumentacion tedrica que refiere a que en las
sociedades mas tradicionales, la familia, como sistema, tiene un valor fundamental
para los individuos; un indicador que nos habla de la estrecha relacion que tienen
los adultos mayores con su familia, es la nota con la que ellos evaluan a este
grupo social que en su mayoria correspondié a nota 6y 7. Sin embargo, existe un
numero importante de personas, 56 especificamente, que no cuenta con redes
primarias y que ante tal situacion, requieren urgentemente de servicios
institucionalizados o de personas particulares que se encarguen de ellos. Estas

personas deberian ser encuestadas con la Ficha de Proteccion Social.

La quinta hipotesis de esta investigacion, que hace referencia a que “menos
del 50% de los adultos mayores de Alhué, participan en organizaciones sociales
de la comuna”, también se ha refutado debido a que de acuerdo a la informacién
recabada en el trabajo de campo, existiria un 51,5% de personas que si se
encuentran participado activamente en organizaciones sociales, ya sean éstas de
Adulto Mayor, Centros de Madres y/o Juntas de Vecinos. A esto se le suma que
un porcentaje importante de poblacién, reconoce como grupo social de gran
importancia a las organizaciones sociales entre otros tipos de grupos de referencia
e importancia para ellos, como los vecinos o el entorno laboral; por lo que se
observo y fue manifestado, la gran mayoria de las personas que participaron de
este estudio, sefalan que estos son espacios reconocidos porque alli encuentran

apoyo y recreacion.

En relacion a la ultima hipotesis de trabajo, que dice relacion a que “la
mayor cantidad de adultos mayores de la comuna de Alhué, acuden a las
instituciones publicas de la comuna de Alhué”, esta hipétesis se pudo comprobar
debido a que la mayoria (78,6%) acuden a las instituciones publicas de la comuna.
Existe un 12,4% que dice no asistir a las instituciones para solicitar servicios o
beneficios, en ningin momento, a pesar de que por la realidad antes descrita, los

necesitarian.
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Por otro lado y finalizando, nos encontramos frente a las redes
institucionales que nos indican que la mayor cercania de las personas con este
tipo de entramado se visualiza a través de los centros de salud, y que por otro
lado, dado a los positivos niveles de seguridad social (baja delincuencia)
existentes en la comuna, la mayor lejania de los adultos mayores con los servicios

publicos se establece con carabineros.
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HALLAZGOS DE LA INVESTIGACION

Luego de haber realizado el analisis y las conclusiones de la investigacion,
es necesario dar paso a los elementos, que sin haber sido planteados
formalmente como objetivos o haber estado contenidos en las hipotesis de trabajo,
constituyen una informacion importante acerca de la poblacién adulta mayor de la
comuna, y que por lo mismo, aportan antecedentes valiosos para la intervencion

que pudiese realizarse con ellos.

En este sentido son cuatro los hallazgos que fueron surgiendo durante la

investigacion y que se exponen a continuacion:

a) Percepcién positiva de la poblacion adulta mayor de las instituciones
publicas de la comuna: los encuestados manifiestan una valoracién altamente
favorable a la relacion de cercania que ellos perciben entre el Alcalde, como
mayor autoridad politica de la comuna, y los pobladores. Al respecto, se puede
observar la menor distancia que muestran los adultos mayores con la autoridad,
en el sentido de que pueden entenderse, en la mayor parte de las ocasiones,
personalmente con él para buscar solucidon a determinados problemas. Esta
relacion de cercania, revelada por los encuestados, es un hallazgo que evaluamos
como una oportunidad para el municipio, porque mas alla de expresar una
valoracién positiva o negativa de como el alcalde se relaciona con los vecinos de
la comuna, en este caso con los adultos mayores, esta buena percepcion
facilitaria las iniciativas que la municipalidad pudiese o quisiese emprender con

esta poblacion.

b) Expectativas razonables de mejorar sus condiciones de vida: Resulta
relevante mencionar y es coincidente con lo enunciado en los parrafos anteriores,
que en Alhué no se aprecia un descontento generalizado de parte de los adultos
mayores hacia lo que ya existe en la comuna, a pesar de su condicion de

vulnerabilidad social. Si bien este grupo etareo en su mayoria, aspira a mejorar la
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situacion en la que actualmente se encuentra, es decir, les gustaria que se fuesen
optimizando los servicios que se les entrega, por ejemplo, acceso a médicos
especialistas, que visiten la comuna cada cierto tiempo, mejorar la informacion,
sobre todo la que tiene directa relacion con ellos, realizar talleres permanentes en
sus lugares de reunion dirigidos hacia ellos, y su actual condicién, etc., al mismo
tiempo se declaran satisfechos con lo que tienen. En resumen, no es que ellos
tengan expectativas desmesuradas de cambiar lo que tienen, o de tener mucho
mas de lo que tienen, sino que se evidencie una real preocupacion por ellos y
ellas de tal manera de percibir que van progresando paulatinamente en sus

condiciones de vida.

c) Escaso trabajo en redes que se realiza entre las diferentes entidades
publicas comunales, ya sea entre los departamentos que operan al interior de la
municipalidad, como con las demas instituciones de la comuna como son los
servicios de urgencia de salud. No se observa un trabajo mancomunado, con
objetivos y metas en comun que apunten a una determinada problematica o grupo
poblacional. La intersectorialidad es la situacion mas deseable, dada la
precariedad de recursos institucionales, con los datos de pobreza que presenta la

comuna. Este es un trabajo que se debe potenciar y mantener en el tiempo.

d) Voluntariado solidario con los adultos mayores: otro hallazgo que pudimos
observar, es que hay personas, que en forma solidaria, se han responsabilizado
de cuidar a uno o mas adultos mayores con problemas fisicos o mentales. Ellos no
reciben ninguna gratificacion econdémica por esta tarea, y en muchas
oportunidades, son también adultos mayores que no tienen vinculos de

parentesco con los que estan bajo su cuidado.

El trabajo que ellos realizan altruistamente ha sensibilizado a muchas
personas mayores que estan en conocimiento de esta situacion, induciéndolos a
que manifiesten la necesidad de contar con un establecimiento de cuidado para el

adulto mayor, o sugieren ampliar la cobertura del Programa de Cuidado al Adulto
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Mayor, el cual es en la actualidad sélo para 10 personas, lo que es insuficiente
para las necesidades detectadas. Alhué, dia a dia es mas una comuna envejecida,
producto de las constantes migraciones de la poblacién mas joven, tanto a nivel
econdmico como por el aislamiento en el que viven muchos adultos mayores, es
por lo mismo que se hace primordial estudiar la factibilidad de crear una casa de
acogida que esté al cuidado de las personas mayores que estén en situacion de

abandono.

El abandono es una situacién preocupante y de acuerdo a la informacién
recolectada, existe un 24% de personas (56) que se encuentran viviendo solas,

sin apoyo de familiares. Se suman los adultos mayores que no son autovalentes.

Si bien es cierto que SENAMA no conoce en su totalidad la realidad de
los adultos mayores de esta comuna, es importante explorar el interés y
posibilidades reales de esta instituciéon, por apoyar algunas otras necesidades
urgentes de esta poblacion. Los fondos concursables que se realizan afio a afio
son valorables pero se requiere con mayor urgencia dar cuenta de otros

requerimientos.

Creemos que si bien son pocos los hallazgos, estos potencian la idea de
propiciar un trabajo mas formal e institucionalizado con adultos mayores, de tal
manera de potenciarlos y de asumirlo con responsabilidad social para con este

importante segmento poblacional.
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REFLEXIONES EN TORNO AL TRABAJO SOCIAL

Actualmente con las politicas sociales que imperan en nuestro pais de
tipo asistencialistas, no es mucho lo que se puede hacer en materias de cambios
sociales de fondo en la condicién de vida de la poblacion adulta mayor; a nuestro
modo de ver, las politicas sociales tienden mas bien a mantener a las personas
conformes con el sistema econdmico que impera. Los apoya o subsidia para que
puedan sobrevivir dentro de la sociedad, pero no les entrega herramientas para

cambiar su condicién econdmica, social y cultural.

A partir de este diagnostico y por tanto conscientes de las dificultades del
contexto en que se hacen estas reflexiones, es que el trabajo social gerontologico

debera asumir desde nuestra perspectiva, dos desafios:

Primeramente contribuir a fortalecer el vinculo social de la poblacién adulta
mayor, y por ende revalorizar el ejercicio de la ciudadania de los adultos mayores,
es decir, modificar la vision que se tiene de ellos como un grupo pasivo, que no
participa en la sociedad. Es esta imagen la que debe tratar de cambiar el trabajo
social, desde la comunidad, promoviendo la integracion social entre las distintas
generaciones, por medio del respeto y comprension entre éstas. Ello implica
promover un mejor trato y valoracion de los adultos mayores en nuestra sociedad,
por medio de una proyeccion distinta sobre el envejecimiento, que implique un
aumento de la calidad de vida para éste grupo etareo. Este es un trabajo de
educacion para que se realicen cambios en la percepcion del envejecimiento y por

ende de los adultos mayores.

A nivel local, lo importante es crear una estrategia que contemple
metodologias y programas participativos que aporten al cambio de las condiciones
de vida de los adultos mayores, dado que es a través de las organizaciones
sociales, territoriales o funcionales, como por ejemplo las de adultos mayores,

que se puede lograr un mayor grado de involucramiento personal e institucional. A

183



este nivel, es importante cambiar la forma de trabajo que consiste muchas veces
en el cumplimiento especifico de tareas como entrega de beneficios asistenciales,
los que siendo necesarios e incluso insuficientes, carecen de una perspectiva que

considere su condicion de sujeto de derechos.

Con respecto a las realidades rurales, como es el caso de la comuna de
Alhué, el trabajo profesional que se realice con adultos mayores se debera contar
con mas apoyo del estado central para que los adultos mayores de esas
localidades tengan acceso efectivo a sus derechos y beneficios. Las zonas rurales
presentan mayores indices de pobreza, tienen mayores dificultades en la
accesibilidad, etc. de modo que se hace necesario aplicar un criterio de

discriminacion positiva de parte del Estado a favor de esta comuna.

1.- ALGUNOS APORTES DEL TRABAJO SOCIAL PARA LA PROBLEMATICA
DEL ADULTO MAYOR EN LA COMUNA.

De acuerdo a lo dicho anteriormente, podemos dar forma a algunas
sugerencias para la elaboracion de estrategias o lineamientos de trabajo que
tengan base en el interés de proporcionar aspectos definitorios, observados en la
comuna de Alhué, de tal manera de propiciar un mejoramiento de las condiciones

generales de vida de los Adultos Mayores.

En este sentido, es necesario tener presente que la comuna de Alhué, de
acuerdo con el Plan de Desarrollo Comunal (2004-2008), se ubica en cuarto lugar
dentro de las comunas mas pobres de la regién metropolitana. Ello se materializa
en que el 69,8 % de la poblacidn se encuentra en situacion de pobreza.
(PLADECO, 2004).

Por otro lado, existe un aislamiento geografico producto de la gran

distancia que existe entre la comuna urbana mas cercana, Melipilla, a 96
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kilbmetros, y ademas, por las distancias e inaccesibilidad al interior de la comuna
entre los diversos sectores que la componen. Lo descrito da cuenta de las
dificultades econdmicas y humanas con las que se tiene que trabajar en esta
comuna. Las caracteristicas geograficas del sector, no contribuyen a la sinergia

territorial.

A partir entonces de esta contextualizacion, la realidad develada en este
estudio, nos indica una primera sugerencia respecto del 12% de la poblacién
adulta mayor encuestada, que no recibe ningun tipo de pensién o jubilacion. En su
mayoria, son mujeres, (60,7%). La mayor parte de estos adultos mayores de
Alhué no trabaja, ni recibe ingresos, por lo que necesitan ser encuestados para ser
beneficiarias de la pension asistencial (PASIS) porque cumplen el requisito de

edad y de condicién social.

Durante el trabajo de campo, se constaté que muchas de estas personas no
han postulado a esta pension por desinformacion, por lo que es de gran
importancia que el municipio mejore y extienda sus fuentes de difusion. En este
sentido, una linea de trabajo importante, es la de mejorar los canales de
informacién, a través de estrategias que permitan acercar el municipio hacia los
lugares mas apartados, que son los que se ven mas afectados por este problema.
Este trabajo, ademas es factible pues en los sectores alejados hay una buena
percepcidn del alcalde, pero el la falta de informacion, no sélo se reduce al ambito
de las pensiones, sino que en todos los beneficios estatales o municipales, como
son los subsidios; las personas adultas mayores en su mayoria reciben el subsidio
de agua potable, pero con respecto a los demas subsidios mencionados, no se
evidencia manejo de informacion. Dentro de ésto, uno de los programas
importantes dentro de la comuna, es el Programa Puente del Chile Solidario,
programa poco conocido, y que tiene un alcance reducido, ya que sélo un 5,2 %

de la poblacion de estudio se encontraba integrada dentro de éste.
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Creemos que es fundamental utilizar todas las herramientas posibles para
hacer frente a la pobreza en que se encuentran los adultos mayores de la comuna,
por lo que el Programa Puente podria ser una de las principales vias para ello a
nivel municipal. Hasta ahora sabemos que asi es como se podria priorizar por las
familias que viven mas alejadas de la Villa Alhué, que es en donde por lo general

se concentran las mayores necesidades.

El Programa Puente se incorporé en la comuna de Alhué el afio 2002,
actualmente en la comuna hay 179 familias que han sido incorporadas, de las
cuales 60 aun estan activas y en seguimiento y las otras restantes ya egresaron
del programa; para el presente ano, el programa Chile Solidario le dio a la comuna
una cobertura de 42 familias que parece altamente insuficiente para las problemas
de la comuna. Se requiere entonces un censo local que evidencie las verdaderas
dimensiones de las necesidades que presenta la comuna, asi como de las

soluciones que requiere.

Por otro lado, como ya veiamos, existe un numero importante de poblacién
analfabeta, dentro de los adultos mayores en estudio, 31,2%, por lo que es
necesario mejorar los sistemas de alfabetizacion para adultos existentes en la
comuna. Es necesario que éste, sea de tipo personalizado, y que la fase de
inscripcidén e invitacion a participar en él sean motivadoras y argumentativas con

respecto a los beneficios que implica la alfabetizacién en el ambito psicosocial.

Observamos, a través de este diagndstico que hay sectores que no poseen
alcantarillado o agua potable, como es el caso de el sector de Talami, en donde
de acuerdo con informacion del municipio, hay aproximadamente 15 familias que
no cuentan con este servicio, para ellos es necesario buscar, en ultima instancia,
soluciones puntuales y transitorias, pues se trata de personas que no cuentan con
bano ni siquiera a través de un pozo negro o fosa séptica, y también para
personas que no poseen agua potable, ni de ningun otro tipo al interior de la

vivienda. Si bien estos son casos aislados, requieren de una pronta solucién por
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los efectos que ya mencionabamos en analisis.

En relacién al ambito de la salud, es necesario recordar que uno de los
principales inconvenientes es que se cuenta solo con atencion de tipo primaria, la
falta de especialidades médicas, la gran distancia que existe entre la comuna y los
hospitales mas cercanos, los que se encuentran en la comuna de Melipilla, hace
imprescindible intervenir en este campo, para tratar a lo menos las enfermedades
cronicas de los adultos mayores, como por ejemplo conformando equipos de
trabajo que concurran una vez a la semana, visitando las postas de los diferentes
sectores de la zona de Alhué. Realizar operativos de salud a los sectores mas

alejados en forma mensual para controlar a los cronicos.

Un tema relevado por los adultos mayores encuestados, dice relacion con el
hecho de que existe un 24% de la poblacién de adultos mayores, que se
encuentran viviendo solos, frente a lo cual mencionan la necesidad de la creacion
de una casa de reposo o de acogida para el adulto mayor, o bien a la capacitacion
y pago a personas particulares para que se dediquen al cuidado del adulto mayor
postrado en la comuna. Esto se explica, en muchos casos, ya que si bien, la
mayor parte de los adultos mayores de Alhué tienen buenas relaciones con su
familia, éstos, a veces se convierten en una limitacion para sus hijos, ya que
demanda tiempo y energia cuidarlos, sobre todo si tienen algun impedimento
fisico, psicolégico o mental, en un mundo en el que aumenta la incorporacion de la

mujer al mundo laboral.

Si bien en la comuna existe un programa de cuidado al adulto mayor que
emana directamente desde el municipio, este tiene una baja cobertura. La posta
también tiene un programa de postrados, el cual tiene una cobertura para 12
personas adultas mayores en donde a la cuidadora se le cancela un monto por
tener bajo su responsabilidad a un enfermo postrado. Sin embargo, es necesario
que las coberturas de estos programas aumenten mas para dar cabida a otras

personas que necesitan de estos beneficios, sobretodo si tomamos en cuenta que
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Alhué es una comuna que cada vez va envejeciendo mas.

El municipio, como gobierno local de la comuna, es la instancia en que se
debe materializar parte importante de las politicas a favor del adulto mayor. Si
bien es cierto, el SENAMA ha trabajado este ultimo tiempo en sensibilizar a los
municipios, hasta ahora la unica forma de participaciéon concebida es a través de
Clubes de adulto mayor y a través de ellos acceso a los fondos concursables que
impulsa el SENAMA. No obstante, éstos funcionan de forma aislada, sin un
trabajo coordinado desde una Union Comunal de adultos mayores, en forma
particular cada organizacion solo trabaja para ocasiones aisladas y puntuales, sin
claridad de objetivos ni una visibn mas integradora de las organizaciones de
adultos mayores. En la comuna de Alhué actualmente hay nueve Clubes de

adultos mayores, de estos solamente hay cinco que funcionan en forma activa.

Es por ello necesario realizar un trabajo mas a mediano y largo plazo con
los adultos mayores que estan organizados, que activen las organizaciones,
mediante estrategias motivacionales de la participacion. Ello implica redefinir los
objetivos de estas organizaciones y formarse como profesionales en el tema del

adulto mayor para no tratarlos en forma paternalista como si fueran incapaces.

Para finalizar, podemos concluir relevando la necesidad de que el
municipio realice un Censo de la poblacion adulta mayor, ya que esta
investigacion si bien es valiosa en cuanto es el primer diagnéstico con el que
cuenta la municipalidad, corresponde soélo a un primer acercamiento a la realidad
de los adultos mayores de Alhué. En él sin embargo, no fue posible abarcar a
toda la poblacién por razones de tiempo y recursos. Conocer la realidad total de
los adultos mayores de la comuna, permitiria realizar estrategias mucho mas
eficientes y eficaces, coordinadas con las otras instituciones locales que también

trabajan con esta poblacion.
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De la mano con lo dicho en el parrafo precedente, en cuanto a los recursos,
es importante sefialar que uno de los puntos mas importante de solucionar a nivel
municipal es aumentar los recursos humanos con que cuenta la municipalidad
para trabajar con esta poblacion; se debe considerar el extenso trabajo que realiza
s6lo una persona a cargo, Yy no en exclusividad, de los adultos mayores de la
comuna. Una forma de apoyo, seria fomentar el voluntariado capacitando a
personas motivadas en el tema de la adultez mayor ya sean escolares, mujeres,
jovenes, etc., que puedan desarrollar un trabajo de apoyo a lo que se realiza con

estas personas.

En sintesis, proponemos las siguientes lineas de accion:

» |Intersectorialidad en el trabajo realizado.

= Disefio conjunto de una estrategia de intervencion comunal con adultos
mayores que parta desde el municipio.

» Realizacién de un censo comunal de adultos mayores.

= Acciones inmediatas en cuanto a programas de salud, atenciones
periodicas y aumento de la informacion, en especial para los sectores mas
alejado.

» Aumento del voluntariado para trabajar con adultos mayores.
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Anexo N° 1. Operacionalizacion de las variables
Variable Dimension Definicion Dimension Sub-dimensién Indicador ltems
conceptual operacional
Situacion Recursos Relacién de 1. Situacion 1. Trabajo 1)Trabaja o no 1) ¢ Trabaja?
socioecondmicay |econdmicos: todos |factores Econémica trabaja 2) ¢ En que tipo de
cultural aquellos recursos | econdmicos, que 2)Tipo de trabajo trabajo?
escasos que corresponderian a
combinados con las circunstancias
otros factores de la |formales e
produccion informales que
coadyuvan en la permiten el acceso 2. Subsidios 1.SUF 4) s Recibe algun
formacion de un a los bienes y 2.Subsidio de agua | subsidio?
producto o servicio. | servicios potable

Ander-egg E. 1996)

Situacion social:
Conjunto de
condiciones y
circunstancias
concretas que
constituye o
determina el estado
de una actividad o
colectividad.
Estado o condicion
de una persona en
cuanto a individuo
perteneciente a una
sociedad. Ander-
egg E. 1996.

necesarios para la
subsistencia. Y por
sociales, las
condiciones de una
persona en cuanto
miembro de un
Estado social. Por
otro lado se
entendera por
factor cultural los
estilos de vida,
pero estilo de vida
adquirido y
conservado, es
decir a una cultura
de tipo autoctona o
creada por un
grupo o comunidad

3.Subsidio por
deficiencia mental
4.Subsidio por
invalidez
5.Subsidio de
cesantia
6.Programa Puente

3. Pensiones 1.Jubilacién 5) ¢ Recibe alguna
2.Pensién pension?
asistencial

4. Aportes de 1.Familiares 6) ¢ Recibe aportes

terceros 2 Estatales de terceros?
3.0NG

200




Cultura: creacion
de un destino
personal y
colectivo. En la
concepcion
antropoldgica, la
cultura es estilo de
vida, pero estilo de
vida adquirido y
conservado: es una
concepcion
apoyada en el
pasado. En la
concepcion
constructiva
creativa, la cultura
se entiende como
creacion del futuro.
. social, Ander-egg
E. 1996.

y conservada a
través de la
historia.

5. Arriendos

1.Bienes Raices
2.Maquinarias

7) ¢ Recibe algun
ingreso por
concepto de
arriendo de
propiedades u
otros?

2. Situacion social

1. Habitabilidad

1.Tipo de vivienda
2.Situacion del sitio
3.Material
predominante de
construccion
4.Tipo de material
del techo

5.Tipo de material
del piso

6.Tipo de
alumbrado eléctrico
7.Agua de la
vivienda.

8.Servicio higiénico

1. ¢Cual es el tipo
de vivienda en la
cual Ud. habita?

2. En qué
situacion se
encuentra el sitio?
3. iCual es el
material
predominante de la
construccion?

4. ;Cual es el tipo
de material del
techo?

5. ¢ Cual es el tipo
de material del
piso?

6. ¢,Con qué tipo de
alumbrado eléctrico
cuenta su vivienda?
7. ¢Con qué
servicio de agua
cuenta su vivienda?
8. 4 Qué tipo de
servicio higiénico
tiene la vivienda?
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2.Salud

1.Sistema
Previsional
2.Deficiencias
fisicas y psiquicas

1. ¢Con qué
sistema previsional
de salud cuenta
ud.?

2. ¢ Tiene Ud.
alguna deficiencia
fisica o psiquica?

3. Educacion

1.Alfabetismo
2.Nivel educacional

1. ;. Sabe leery
escribir?

2. ¢ Cual es su nivel
educacional?

3. Contexto cultural

1. General 1. Religiéon 1. ;Cual es su
religién o creencia
religiosa?

2. Comunal 1. Tradiciones 1. ¢ Practica alguna

populares

2. Celebracioén
Popular

tradicion popular?
2. ¢ Participa de
alguna celebracion
popular dentro de
la comuna?
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Redes Sociales

Se consideran las
redes sociales
como sistemas
abiertos que a
través de un
intercambio
dinamico entre sus
integrantes y con
integrantes de otros
grupos sociales
favorecen la
potencializacién de
los recursos que
posee. Desde este
punto de vista,
cada miembro de
una familia, de un
grupo o de una
institucion se
enriquece a través
de las multiples
relaciones que
cada uno de los
otros desarrolla.
Asi, los diversos
aprendizajes que
una persona realiza
se potencian
cuando son
socialmente
compartidos en
procura de
solucionar un
problema comun.
Dabas, 1993.

Se consideran las
redes sociales
como sistemas
abiertos que a
través de un
intercambio
dinamico entre sus
integrantes y con
integrantes de otros
grupos sociales
favorecen la
potencializacion de
los recursos que
posee. Desde este
punto de vista,
cada miembro de
una familia, de un
grupo o de una
institucion se
enriquece a través
de las multiples
relaciones que
cada uno de los
otros desarrolla.
Asi, los diversos
aprendizajes que
una persona realiza
se potencian
cuando son
socialmente
compartidos en
procura de
solucionar un
problema comun.
Dabas, 1993.

1. Redes sociales
primarias

1. ¢ Actualmente
con quién se
encuentra
viviendo?
a)Esposo (a)/
conviviente
b)Hijos

c)Nietos
d)Hermanos
e)Padres

2. En caso de
problemas en su
vida cotidiana, ¢,con
cual de los
siguientes grupos
cuenta en primer
lugar?

a)Familia
b)Amigos
c)Vecinos
d)Ninguno
e)Otros

3. En una nota del
1 al 7, cuanta
importancia le
otorga usted a su
familia.
Considerando el 1
sin importancia y el
7 muy importante.
a)1

b) 2

c)3

d)4

e)5

f)6

9)7

h) No tiene familia
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2. Redes Sociales
secundarias

1) ¢ En su entorno
cotidiano cuales de
estos grupos tiene
mayor importancia?
1)Organizaciones
sociales

2)Grupos
terapéuticos
3)Entono Laboral
4)Otros
5)Ninguno

2. s Pertenece
usted a alguna
organizacion
social?

3. (A cual
organizacion
pertenece?

4. ¢ Qué tipo de
apoyo cree usted
que puede
encontrar en una
organizacion
social?
a)Econdmico
b)Social
c)Psicoldgico
d)Cultural
e)Ninguno

f)Otro
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3. Redes sociales
institucionales

1. (A qué
institucion usted
acude
regularmente?

2. Dentro de estas
instituciones, ¢qué
servicios o aportes
solicita?

3. Segun usted,
jcuales son los
aspectos positivos
de los servicios
prestados por los
organismos
publicos de la
comuna de Alhué,
hacia el adulto
mayor?

4. Segun usted,
jcuales son las
mayores falencias
de los servicios
prestados por los
organismos
publicos de la
comuna de Alhué,
hacia el adulto
mayor?

5. ¢ Qué servicios
cree usted que no
han sido
contemplados, y
que son de gran
importancia para la
poblacién de adulto
mayor?
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Anexo N° 2: Encuesta para Adultos Mayores
Folio N°
Encuestador:

Localidad

CUESTIONARIO

Adultos mayores de Alhué

| IDENTIFICACION

Nombres

Apellidos

Edad : Sexo : F M

I SITUACION SOCIOECONOMICO CULTURAL

a) INGRESOS

Margue con un circulo la alternativa correcta

1. ¢Trabaja?
a)Si
b)No

2. ¢En qué tipo de trabajo?
a)Trabajador asalariado permanente (contrato indefinido)
b)Trabajador asalariado no permanente
c) Trabajador independiente
d) Otros, Cual.
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¢ Es usted el jefe de hogar?
a)Si
b)No

¢ Usted recibe alguno de los siguientes subsidios?
a) SUF

b) Subsidio de agua potable

c) Subsidio por deficiencia mental

d) Subsidio por invalidez

f) Subsidio de cesantia

g) Programa Puente

g) No recibe
h) Otro, Cual

¢ Recibe usted alguna de las siguientes pensiones?
a) Jubilacion

b) Pension asistencial

c) No recibe
d) Otro, Cual

¢ Recibe aportes econémicos de terceros?
a) Familiares
b) Estatales
c) ONG
d)
)

e) Otros, Cual

No recibe

¢ Recibe ingresos por de algunos de los siguientes arriendos?
a) Bienes Raices

b) Maquinarias
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c) No recibe
d) Otros, Cual

b) HABITABILIDAD

Margue con un circulo la alternativa correcta

1.

¢, Cual es el tipo de vivienda en la cual Ud. habita?
a)Casa

b)Departamento

c)Mejora o mediagua

d)Otro, Cual

¢ En qué situacién se encuentra el sitio?
a) Propio pagado

b) Propio pagandose

c) Arrendado

d) Cedido

e) Gratuito
f) Sucesion
g) Otro, Cual

En caso de que el sitio sea propio, ¢ es usted el propietario?
a)Si
b)no

¢, Cual es el material predominante de la construcciéon?
a)Solido
b)Madera
c)Adobe
d)Otro, Cual

208



. ¢Cual es el tipo de material del techo?
a)Teja
b)Zinc
c)Pizarrefio
d)Otro, Cual

. ¢,Cual es el tipo de material del piso?
a)Baldosa

b)Entablado

c)Ceramica
d)Radier
e)Tierra
f)Otro, Cual

. ¢,Con qué tipo de alumbrado eléctrico cuenta su vivienda?

a)Red Publica
b)Generador propio
c)No tiene
d)Otro, Cual

. ¢,Con qué servicio de agua cuenta su vivienda?
a) Red Publica
b) Pozo o noria

c) Rio, vertiente o estero.

. ¢, Qué tipo de servicio higiénico tiene la vivienda?
a)Conectado a alcantarillado

b)Conectado a fosa séptica

c
d

c)No tiene

Cajon sobre pozo negro

Quimico

)
)
)
)
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c) SALUD

Margue con un circulo la alternativa correcta

1. ¢Con qué sistema previsional de salud cuenta Ud.?
a)FONASA
b)ISAPRE
c)CAPREDENA
d)DIPRECA
e)PRAIS
f)Otros, Cual

2. ¢Tiene Ud. alguna deficiencia fisica o psiquica?

a)Ceguera total

f)Enfermedades cronicas
g)No padece ninguna de estas enfermedades
h)Otros, Cual

3. En caso de padecer algunas de estas enfermedades, ;Donde asiste

para su tratamiento?
Puede marcar mas de una alternativa.

a)Alhué
b)Melipilla
c)Santiago
d)Otro

)

e)No se trata
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d) EDUCACION

Margue con un circulo la alternativa correcta

1. ¢;Sabe leery escribir?
a)Si
b)No

2. ¢Cual es su nivel educacional?
a)Educacion basica incompleta
b)Educacion basica completa
c)Humanidades incompletas
e)Humanidades completas
f)Educacién media incompleta
g)Educaciéon media completa
h)Educacion superior incompleta
g)Educacion superior completa
h)Especial/diferencial

i)Nunca asistid

e) CONTEXTO CULTURAL

Margue con un circulo la alternativa correcta

1. ¢Cual es su religion o creencia religiosa?

a) Catdlica
b) Evangélica

c) Testigo de Jehova
d) Judia

e) Mormona

f) Musulmana

g) Ortodoxa
h) Ninguna
i) Otra, Cual
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2. ¢Practica alguna tradicion popular?
a)Artesania
b)Canciones tradicionales
c)Talabarteria
d)Gastronomia
e)Otro, Cual
f)No practica

3. ¢ Usted participa de alguna celebracion popular dentro de la comuna?
a)Celebracién de semana santa
b)Fiesta de Cuasimodo
c)Celebracién de aniversario de la comuna
d)Celebracién de Fiestas Patrias
e)Fiestas navidefias
f)Otras, Cual
g)No participa

Il Redes Sociales

Margue con un circulo la alternativa correcta

a) Redes sociales Primarias

1. ¢;Actualmente con quién se encuentra viviendo?

Puede marcar mas de una alternativa

a)Esposo (a)/ conviviente
b)Hijos

c)Nietos

d)Hermanos

e)Padres

f)Otros familiares
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b)

g)Amigos
h)Vecinos
i)Solo

En caso de problemas en su vida cotidiana, ¢ con cual de los siguientes
grupos cuenta en primer lugar?

a)Familia

b)Amigos

c)Vecinos

d

e

)Ninguno

)Otros

En una nota del 1 al 7, cuanta importancia le otorga usted a su familia.
Considerando el 1 sin importancia y el 7 muy importante.
a)1

b) 2

c)3

d) 4

e)5

f) 6

Q)7

h) No tiene familia

Redes Sociales Secundarias

En su entorno cotidiano, ¢ cuales de estos grupos tiene mayor
importancia?

a)Organizaciones sociales

b)Entono Laboral

c)Otros

d)Ninguno
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. ¢ Pertenece usted a alguna organizacion social?
a)Si
b)no

. En caso que la respuesta anterior sea Si, A cual organizaciéon

pertenece?

. ¢ Qué tipo de apoyo cree usted que puede encontrar en una
organizacion social?

Puede marcar mas de una alternativa

a)Econdémico
b)Social
c)Psicoldgico
d)Cultural
e)Ninguno
f)Otro

Redes Sociales Institucionales

. ¢ A cual de las siguientes instituciones usted acude regularmente?

Puede marcar méas de una alternativa

a)Municipalidad
b)Colegios
c)Centros de salud
d)Carabineros
e)Bomberos
f)Ninguno

g)Otros
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8. Dentro de estas instituciones, ¢ cual de los siguientes servicios o

aportes solicita?

Puede marcar mas de una alternativa

a)Econdmico
b)Social
c)Psicoldgico
d)Material
f)Judicial
g)Salud
h)Ninguno
g)Otros

9. Segun usted, ¢jcuales son los aspectos positivos de los servicios
prestados por los organismos publicos de la comuna de Alhué, hacia el

adulto mayor?

10. Segun usted, ¢cudles son las mayores falencias de los servicios
prestados por los organismos publicos de la comuna de Alhué, hacia el

adulto mayor?
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11. ;Qué servicios cree usted que no han sido contemplados dentro de la
Municipalidad de Alhué, y que sin embargo son de gran importancia

para la poblacién de adulto mayor?

Observaciones:
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Anexo N° 3:

Informe sobre acceso a servicios basicos

Servicio de alcantarillado, de acuerdo a la comuna de Alhué.

Sectores de la Personas Personas Total de
comuna de Alhué encuestadas encuestadas personas
con sin encuestadas
alcantarillado alcantarillado
Ignacio Carrera Pinto 0 21 21
Pichi 0 5 31
Villa Alhué 59 29 88
Talami 0 5 5
El Asiento 0 18 18
Pincha y Santa Maria 0 12 12
Hacienda Alhué 0 43 43
Hijuelas de Polulo 0 15 15
Total 59 174 233
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Servicio de alumbrado eléctrico, de acuerdo a la comuna de Alhué.

Sectores de la Personas Personas Total de

comuna de Alhué encuestadas encuestadas personas
con alumbrado | sin alumbrado encuestadas
eléctrico eléctrico

Ignacio Carrera Pinto | 21 0 21

Pichi 26 5 31

Villa Alhué 88 0 88

Talami 0 5 5

El Asiento 12 6 18

Pincha y Santa Maria | 12 0 12

Hacienda Alhué 43 0 43

Hijuelas de Polulo 15 0 15

Total 217 16 233
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Servicio de agua potable, de acuerdo a la comuna de Alhué.

Sectores de la Personas Personas Total de

comuna de Alhué encuestadas encuestadas personas
con agua sin agua encuestadas
potable potable

Ignacio Carrera Pinto | 21 0 21

Pichi 24 7 31

Villa Alhué 88 0 88

Talami 0 5 5

El Asiento 11 7 18

Pincha y Santa Maria | 12 0 12

Hacienda Alhué 43 0 43

Hijuelas de Polulo 15 0 15

Total 214 19 233
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Anexo N°4:  Adultos mayores que se encuentran viviendo solos

Personas que viven solas al interior de la comuna de Alhué

Sectores de la Personas Personas Total de

comuna de Alhué encuestadas que | encuestadas que | personas
no viven solos viven solos encuestad

Ignacio Carrera Pinto | 18 3 g?

Pichi 24 7 31

Villa Alhué 67 21 88

Talami 5 0 5

El Asiento 13 18

Pincha y Santa Maria | 10 12

Hacienda Alhué 29 14 43

Hijuelas de Polulo 11 4 15

Total 177 56 233
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Anexo N°5: Mapa de la ubicacion exacta de la comuna de Alhué
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