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RESUMEN
El presente proyecto hace parte de una investigacion en el area de Estudios de Género y
Violencia Intrafamiliar de la Universidad del Atlantico. Su principal Objeto es conocer la
percepcion que tienen los Cuidadores sobre las causas y tipos de maltrato que padecen las
Personas Mayores en sus hogares inscritos en el Proyecto Centros de Vida del Distrito de
Barranquilla. La metodologia implementada es un estudio transversal con un enfoque mixto,

aplicado sobre una muestra de 250 personas mayores y 24 cuidadores de los centros de vida.

La técnica implementada para la recoleccion de la informacion fue una encuesta
semiestructurada para identificar las principales causas y tipos de maltrato. ES un instrumento
validado que consta de una encuesta y entrevista para medir la aplicacion del marco
normativo vigente en materia de proteccion de los derechos de la persona mayor de acuerdo
con las leyes nacionales y los acuerdos internacionales a este respecto. Se encuentra dividido
en dos secciones: en la primera, hace referencia a los datos generales e informacion
sociodemogréafica; mientras que la segunda seccidén hace referencia al desarrollo de la

categorizacion de los tipos de maltrato.

La obtencion y analisis de los resultados son articulados sobre la base del marco tedrico para

la comprension conceptual del problema y para la construccion del conocimiento.

Palabras Clave: Violencia, Deslegitimacion, Convivencia, Intercultural, Adultez Mayor



ABSTRACT
This project is part of an investigation in gender studies and intrafamily violence at the
Universidad del Atlantico in which its main objective was to know the perception of
caregivers on causes and types of abuse suffered by older adults enrolled in the project fixed
life centers of the District of Barranquilla in their homes. The methodology implemented is
a cross-sectional study with a mixed approach, with a sample of 250 adults and 24 caregivers
from the life centers. The technique implemented to collect the information was a semi-
structured survey that seeks to analyze the main causes of abuse. The survey can measure the
application of the current regulatory framework regarding the protection of the rights of the
elderly in accordance with national laws and international agreements in this regard, through

a survey and interview.

The instrument implemented is divided into two sections, in the first it refers to general data
and sociodemographic information and in the second section it refers to the development of

the categorization of the types of abuse.
The obtaining and analysis of the results will be articulated based on the theoretical
framework for the conceptual understanding of the problem and for the construction of

knowledge.

Keywords: Violence, Delegitimization of Violence, Coexistence, Intercultural
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1. INTRODUCCION

El presente proyecto de investigacion tiene como proposito identificar las principales
causas Y tipos de maltrato que se presentan en los hogares de las personas mayores inscritas
en el proyecto de los centros de vida de la Alcaldia de Barranquilla, a través de la percepcion
de los cuidadores y las cuidadoras de la modalidad Centros De Vida fijo.

Corresponde a una investigacion con un enfoque mixto, que procura la definicion de
las variables cualitativas y cuantitativas para el disefio del instrumento y la estructura
metodologica que fueron utilizados en la obtencion y andlisis de resultados sobre un marco
tedrico interdisciplinar. Sus conclusiones buscan dar respuesta al planteamiento de la
pregunta problema a través de una demostracion de la hipotesis. En ella se plantea la
necesidad de identificar estas causas y tipos de maltrato para generar estrategias de
prevencion de mejoramiento a la atencion de esta poblacién dentro del contexto nacional.

La presente investigacion hace parte del area de Maestria estudios de Género y
Violencia Intrafamiliar de la Universidad del Atlantico. Se trata de una actividad de
investigacion mixta con disefio transversal, que procura identificar como se perciben las
principales causas y tipos de maltrato que se presentan en los hogares de las personas mayores
que estan inscritos en los centros de vida fijos del Distrito de Barranquilla. La investigacion
se realizd sobre una muestra de 250 personas mayores participantes y 24 personas entre
cuidadores y cuidadoras del proyecto centros de vida ejecutado por la Secretaria de Gestidn
Social de la alcaldia de Barranquilla, buscando identificar como se perciben las causas y tipos
de maltrato que se presentan en los hogares de los beneficiarios del proyecto para luego
favorecer y promover el trabajo conjunto, el mejoramiento de su autonomia, el
reconocimiento, y la participacion e inclusion de las personas mayores en todas sus
actuaciones.

Para este propésito, se plantea el disefio de un instrumento para medir la aplicacién
del marco normativo vigente en materia de proteccion de los derechos de las personas
mayores de acuerdo con las leyes nacionales y los acuerdos internacionales a este respecto,
por medio de una encuesta y entrevista. La obtencion y andlisis de los resultados son
articulados sobre la base del marco tedrico para la comprensién conceptual del problema y

para la construccion del conocimiento.

14



La propuesta busca ser articulada al proyecto de centro de vida, con alcance a la
familia y la comunidad a través de invitacion, verbal y por notificacion. Para la ejecucion, se
cuenta con diferentes profesionales que aplican diversas estrategias formativas para la
adhesion en cada una de las actividades. El desarrollo de las actividades se llevara a cabo en
un periodo de tres meses y tiene como finalidad sensibilizar a la poblacion respecto a los
derechos, prevencion del maltrato y promocion del buen trato hacia las personas mayores y
que esas mismas estrategias incidan en las futuras generaciones para la preservacion de la
transmision cultural con la proteccion de este grupo etario.

De acuerdo con las proyecciones de poblacion 2020, en Colombia se estima
que hay 6.808.641 poblacion mayor. De ellas: 3.066.140 (45%) son hombres y
3.742.501 (55%) son mujeres. Al observar la poblacion total de Colombia sin
desagregar el rango etario se evidencia que el 51% son mujeres y el 49% son
hombres. 22.945 personas tienen mas de 100 afios. De ellas, 8.521 son hombres y
14.424 son mujeres (DANE, 2021, p. 4).

En relacién con esta informacion, resulta preocupante considerar que, asi como la
piramide poblacional en la etapa de la vejez se esta incrementando con el pasar los afos,
probablemente también se incrementen los abandonos en la poblacién mayor

Por otro lado, la calificacion promedio obtenida en el total nacional para la
satisfaccion con la vida en general de las personas de 15 afios y mas fue de 8,2% y
en las personas de 60 afios y mas fue de 8%. Por dimensiones, el mejor aspecto
calificado por las personas mayores fue la seguridad (7,1%) seguido de la salud
(7,0%), el trabajo (6,9%) vy, por altimo, el nivel de ingreso entre quienes lo reciben
(6,7%) (DANE, 2021, p. 5).

En esta medida, se hace necesario considerar a qué se debe la baja satisfaccion de las
personas mayores con respecto a la calidad de vida en sus hogares, dado que pueden estar
siendo victimas de diversas causas y tipos de maltrato que es necesario identificar. De
acuerdo con La organizacion mundial de la salud “cerca de un 16% de las personas de 60
afios 0 mas han sido victimas de maltrato psicolégico (11,6%), abuso econémico (6,8%),
negligencia (4,2%), maltrato fisico (2,6%) o agresiones sexuales (0,9%). Esta investigacion

se basa en los mejores datos procedentes de 52 estudios realizados en 28 paises de distintas
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regiones, entre ellos 12 paises de ingresos medianos o bajos este flagelo va en aumento
causando dificiles consecuencias personales y sociales para los 141 millones de personas
mayores del mundo.” (The Lancet Global Health, 2021, p.5).

Ahora, de acuerdo con la publicacion Forensis (2009), la violencia dentro del
contexto familiar contra el Adulto y Adulta Mayor para ese rango de tiempo fue de un 2%
evidenciando un aumento sostenido afio tras afio en el nimero de casos, pasando de, 1.053
las personas mayores maltratados en el 2005 a 1.451 en el afio 2009.

La Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) en la lucha por visibilizar este
problema, ha logrado cuatro intentos de declaraciones sobre los derechos de las personas
mayores. La primera declaracién del derecho a la vejez, propuesta por Argentina en 1948,
consistia en los derechos de asistencia, acomodacién, alimentacion, vestido, salud fisica y
mental, la salud moral, la recreacion, el trabajo, la estabilidad y el respeto. La segunda
declaracion fue en 1991, cuando la Federacion Internacional de la vejez y la Republica
Dominicana presentaron la declaracion sobre los derechos y responsabilidades de las
personas de edad, que constituyd la base de los principios de las Naciones Unidas en favor
de las Personas de edad. La tercera declaracion se hizo al inicio del afio 1999, cuando la
Republica Dominicana presentd ante la comision de desarrollo social la declaracion de
interdependencia, donde se realiz6 un llamado a promover y respetar los vinculos existentes
entre los pueblos a escala internacional como aquellos que unen a las personas y los grupos
a escala micro social, pensando en las personas mayores y sus reconocimientos. Ese mismo
afio se hizo la Gltima declaracion como el afio internacional de las personas de edad, y se
consolid6 la American Association of Retired Persons (AARP) de los Estados Unidos, este
es el reflejo de la lucha por los derechos del anciano y anciana a nivel mundial.

Ademas de esto, el plan de accion internacional de Madrid sobre el Envejecimiento y
la asamblea mundial sobre el envejecimiento que se realiz6 en Espafia en el afio 2002 prestd
especial atencion a la situacion de los paises en desarrollo, estableciendo un plan de atencién
basado en: a) la realizacion de los derechos humanos y libertades fundamentales de todas las
personas de edad; y b) la garantia de los derechos econémicos, sociales y culturales de las
personas mayores, asi como de sus derechos civiles y politicos, y la eliminacidn de todas las

formas de violencia y discriminacion en contra de las personas mayores. En el contexto
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regional de américa latina y el caribe, el plan de accion internacional de Madrid sobre el
envejecimiento (Santiago de Chile, 2003), establecio la estrategia regional de
implementacidn de acciones que favorezcan a las personas mayores en tres areas principales
de salud, bienestar y en entorno propio. A partir de alli, 21 paises de América Latina
promovieron leyes especificas para favorecer a las personas de la tercera edad, entre esos
Colombia.

Aunque el problema del maltrato de las personas mayores se da a nivel mundial, este
proyecto se justifica en la necesidad de comprender el fendmeno en un contexto local, a nivel
nacional y regional, para poder construir un conocimiento propicio a la comprension de la
problemética social de nuestras propias comunidades, sin embargo, en Colombia, la
frecuencia, los tipos y los factores asociados con las personas mayores en una muestra
nacional son poco conocidos durante los Gltimos afios. De igual forma, el asunto no ha sido
ampliamente estudiado en un contexto local y departamental. En respuesta a esta
problemaética, dia tras dia se publican investigaciones, proyectos, trabajos y propuestas de
instituciones oficiales y privadas, asi como de entes sociales y todo tipo de organismos, que
buscan resolver, coadyuvar, mitigar, apoyar e intervenir en la problematica del maltrato en
esta poblacion vulnerable. Por esta razon, este proyecto de investigacion tiene como
proposito, ademas de sus objetivos generales y especificos, aportar a la construccion de este
conocimiento respondiendo a la pregunta:

¢ Como se perciben las principales causas Yy tipos de maltrato que se presentan en los
hogares de las personas mayores que asisten a los centros vida?

Esta pregunta de investigacion se plantea a partir de la necesidad de contrastar la
aplicacion de la normativa vigente a nivel nacional e internacional en la realidad de las
Personas Mayores. Sin embargo, debido a que para los investigadores y trabajadores sociales
es muy dificil metodoldgicamente identificar estas causas y tipos de maltrato en el contexto
de los hogares de la poblacion en estudio, se hace necesario dirigir la investigacion hacia el
disefio y aplicacion de un instrumento para identificar como se perciben estas causas Y tipos
de maltrato desde el proyecto centros de vida, para poder generar estrategias de mejoramiento

al interior de estos programas.
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El cuerpo del proyecto contara con la definicion de un marco normativo basado en
las leyes nacionales vigentes para la proteccion de la persona mayor; los tratados y acuerdos
internacionales en materia de derechos humanos para la proteccién y dignidad de la vejez, y
los decretos reglamentarios para los proyectos y programas de proteccion a las personas
mayores que se implementan en la ciudad de Barranquilla. Ademas de esto, se plantea un
marco tedrico para la definicion del concepto de personas mayores y de todos los procesos
asociados a las necesidades de sus cuidados dentro del ciclo bioldgico y natural de la vida,
asi como del ciclo psicosocial, dado que la poblacion mayor son individuos que han
desempefiado y contindian desempefiando diversos roles dentro de la comunidad que pueden
ser analizados también desde una perspectiva de género. Este marco teérico, ademas, ofrece
una definicion conceptual de las variables e indicadores que seran utilizados para el disefio
del instrumento en la caracterizacion de la poblacion mencionada que participaran en la
muestra de estudio y en la definicidn tedrica de las causas y tipos de maltrato de los que
suelen ser victimas las personas mayores.

Asi, el objetivo general de la investigacion serd analizar las diversas causas Y tipos de
maltrato en las personas de la tercera edad inscritas en el proyecto centros de vida para las
personas Mayores. Esta problematica de vulnerabilidad debe ser tratada con factores de
relaciones socio afectivas dentro del nicleo familiar, de la mano con la comunidad, y debe
ser considerada de suma importancia para el bien comun y el desarrollo humano.

Para esto, se plantean un conjunto de objetivos especificos que buscan realizar una
caracterizacion sociodemogréfica y socioecondmica a esta poblacion; identificar las causas
y tipos de maltrato y elaborar una propuesta de intervencién para socializar y sensibilidad los
tipos y causa de maltrato, para minimizar este flagelo que se esta propagando en los hogares.

Para la ejecucion del proyecto de investigacion, es necesario aclarar que las causas y
tipos de maltrato mas comunes hacia las personas mayores se presentan al interior de sus
hogares. Sin embargo, tanto para el investigador principal como para los profesionales
encargados de recolectar la informacion, es imposible identificar estas causas y tipos de
maltrato directamente en el entorno del hogar de las personas mayores, dado que no se tiene

acceso al interior del hogar. En este sentido, la metodologia pretende identificar de manera
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perceptiva estas causas y tipos de maltrato desde los centros de vida fijos por parte de los
cuidadores y cuidadoras, y la informacién brindada por las personas mayores.

Para efectos de esta investigacion, se ha seleccionado como el principal objeto de
estudio a personas mayores de 60 afios en adelante. El calculo de la muestra obtiene sobre el
registro de 3.891 de esta poblacion atendida en los centros de vida fijos, un margen de error
del 5% y un nivel de confiabilidad del 90%, arrojando como muestra representativa un total
de 247 adultos mayores. Sin embargo, para efectos de esta investigacion, se proyecto
entrevistar a 250 personas mayores. Por este motivo, los 250 sujetos de la muestra fueron
previamente seleccionados en la base de datos del proyecto y seran abordados de forma
personalizada, donde se llevara a cabo la aplicacion de los instrumentos. Las diversas
estrategias metodologicas permiten realizar un acercamiento a la interaccion entre los
participantes y el personal que esta bajo su cuidado. Sin embargo, se consideran importantes
las diversas formas de comunicacion de una manera efectiva y eficiente.

Asi mismo se llevé a cabo la investigacion con 24 cuidadores entre hombre y mujer,
donde son 14 mujeres, esta discriminada de la siguiente manera, 8 tiene carreras
profesionales, 5 tiene formaciones técnicas, 2 tienen formacidn en bachillerato técnico y tiene
capacitacién para la atencion y cuidado de las personas mayores por parte del proyecto. Los
10 hombres estan detallados asi, 2 son profesionales, 7 con formacién técnica, 1 con
formacion bachiller y tiene capacitacion para la atencion y cuidado de las personas mayores
por parte del proyecto
Experiencia:

Las 24 personas cuidadoras en los centros de vida, 10 cuentan con experiencia de,1 a 3 afos,
las demas personas tienen una experiencia de 3 a 5 afios, 0 mas. Los Criterios de seleccion:
fueron tenidos en cuenta los afios de experiencia en la atencion a poblacion de las personas
de la tercera edad.

Por otro lado, el disefio del instrumento para la obtencion de datos y resultados se
hizo a partir del analisis de una encuesta basada en las variables disefiadas para las
dimensiones de causas Yy tipos de maltrato que permite visibilizar un arbol del problema a
partir del entorno familiar de los participantes, el cual luego sera transformado en un arbol

de objetivos. Estos objetivos seran concebidos como el comienzo del disefio de estrategias,
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1.1.

recomendaciones y conclusiones de mejoramiento y a su vez, se propondra través de
programas de capacitacion.

El disefio de una estrategia de capacitacion es basado conforme a los resultados
obtenidos por parte del instrumento aplicado, la entrevista a las personas mayores y la
informacion suministrada por las personas que estan bajo su cuidado, y la informacion
ofrecida por parte de los de los profesionales. Las estrategias de capacitacion van a
encaminarse principalmente a los cuidadores y las cuidadoras, a las personas mayores
beneficiada del proyecto, y una representacion de los familiares de dos centros de vida, con
un enfoque preventivo.

El Instrumento

Como parte de las acciones de formacién dirigidas a los Cuidadores, se realizo la
socializacion del instrumento de percepcion de causas y tipos de maltrato previo a su
diligenciamiento en una jornada de trabajo virtual en la cual estuvieron presentes 24
cuidadores encargados de cuidar los centros de vida, donde 14 son mujeres y 10 son hombres,
apoyados por el personal de Coordinacién una mujer y un hombre, el equipo de jefe de zona
conformados por tres mujeres y tres hombres y el equipo de informes de gestién con una
representacion significativa de cinco mujeres y un hombre. Esta socializacion, se inicid
mostrando la herramienta digital (Google Forms) y dando a conocer su finalidad. Se explicé
que el instrumento constaba de dos partes, la primera de ellas correspondiente a la
informacidn bésica de los participantes, la cual corresponde a la caracterizacion de las
personas beneficiarias y; la segunda parte, compuesta por las preguntas referentes causas y
tipos de maltrato. Se hizo énfasis en que las respuestas a cada una de las preguntas debian
seleccionarse con base en la percepcién de los cuidadores y las cuidadoras. Segun lo
evidenciado en las personas mayores beneficiarios de sus respectivos centros de vida.

Respecto a este grupo de preguntas, se explico al equipo de cuidadores, que eran
dicotomicas, es decir, sélo contaban con dos opciones de respuesta: de acuerdo y en
desacuerdo, las cuales debian seleccionar la opcion que mas se ajustara segun su percepcion.

Referente al grupo de preguntas que hace referencia al tipo de maltrato, se explicé al

detalle a los cuidadores y las cuidadoras los distintos tipos de maltrato y las caracteristicas
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1.2.

de cada uno, lo cual contribuyd a la identificacion efectiva de las respuestas a seleccionar en
cada pregunta.

Descripcion del Proyecto Centros de Vida para las Personas Mayores

Los centros de vida fijos son espacios 0 casas establecidos por el Distrito
Barranquilla, en los cuales las personas mayores de la ciudad y sus corregimientos, en
especial aquellos que residen en las zonas con diversas problematicas econdmica, reciben
una atencion que contribuye al incremento de la calidad de vida y a reivindicar su valor como
personas participativas dentro de una sociedad. En estos, se considera el envejecimiento
activo que promueve la integracion de las personas de la tercera edad a la vida social y
cultural, y se les prepara para enfrentar los cambios, fisicos, mentales y sociales, normales
del envejecimiento, a través de la prestacion de servicios de promocién de la salud y
prevencion de enfermedades con una atencion nutricional, en salud, en la actividad fisica
terapéutica, en la estimulacién cognitiva, en actividades de aprovechamiento del tiempo libre,
actividades de esparcimiento y divulgacion de la promocion y prevencion, entre otros. Todo
esto a través de procesos formativos correctivos practicos, en la cual las estrategias estaran
disefiadas para crear experiencias de aprendizaje que generan sostenibilidad a la
implementacién desde los cambios de habitos por desaprendizaje y nuevos conceptos sobre
el envejecimiento, en tres modalidades de atencion: Centros de Vida fijo, Centros de Vida al
Parque y Centro de Vida a tu Casa.

La modalidad centros de vida fijos, se desarrolla en predios que han sido dispuestos
y acondicionados para la atencion de las personas mayores, actualmente debido a la situacion
de salud publica originada por el COVID-19, estos cumplen con los debidos protocolos de
bioseguridad. En estos espacios se brinda atencion en las areas anteriormente mencionadas
mediante personal idéneo que se encuentra a disposicion de los beneficiarios, durante los
dias establecidos para la atencion segin el modelo de alternancia (lunes, a viernes). Los
beneficiarios pueden asistir segun la jornada asignada, de acuerdo con su proceso de
inscripcion y adicionalmente, recibir una racién alimenticia que va acorde a sus necesidades

nutricionales.
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La modalidad de centros de vida al parque se desarrolla en los parques habilitados
por la ADI (Agencia Distrital de infraestructura) del Distrito de Barranquilla que cuenta con
las condiciones para atender a las personas mayores y fue disefiada para aquellos
beneficiarios que por diversas razones prefieren realizar sus actividades al aire libre o que los
centros de vida fijos queden distantes de sus lugares de residencias. Las personas
beneficiadas asisten a las jornadas de acuerdo con su proceso de inscripcion y estas son
dirigidas por un equipo interdisciplinario con competencias y experiencia profesional con el
trabajo con este grupo etario. Las actividades se desarrollan en los barrios méas vulnerables
de Barranquilla y sus corregimientos permitiendo extender la cobertura a muchos mas
beneficiarios y beneficiarias que la modalidad de centros de vida fijos.

En cuanto a la modalidad de centro de vida a tu casa fue disefiada para aquellas
personas mayores que presentan alguna condicién, ya sea fisica 0 mental, que les impide
desplazarse a un centro de vida fijos o un centro de vida al parque. En esta modalidad la
oferta de servicios es efectuada en el domicilio del beneficiario a través de la entrega diaria
de una racion alimenticia.

Cabe resaltar que el proyecto busca garantizar a las personas mayores una atencion
que le permita gozar de un conjunto de cuidados esenciales, dentro de los que se encuentran
incluidos la recuperacién y seguimiento nutricional, con el que se pretende reforzar el estado
nutricional de los beneficiarios y beneficiadas que presenten déficit de peso a través de
tamizajes nutricionales, valoracion por un equipo interdisciplinario de profesionales, entrega
de complementos y talleres formativos que concienticen a las personas mayores. Asi mismo,
se desarrollan acciones para el cuidado de la salud oral y visual. En cuanto a la salud oral, se
busca la prevencion y cuidado de lesiones, desgaste o pérdida de las diferentes piezas
dentales, lo cual puede ser considerado un factor que causa reduccion en el proceso de
masticacién y por ende ocasiona desordenes nutricionales que origina desarrollo de
patologias como malnutricion o desnutricion. En la salud visual u ocular, se implementan
acciones de prevencion y promocion de las principales enfermedades para este grupo etario.

Adicionalmente, se pretende crear espacios de bienestar, donde las personas
mayores realice actividades que le generen satisfaccién y productividad, espacios de

aprendizaje y acercamiento a la tecnologia que fomenten en éstos el deseo de recibir
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1.2.1.

1.2.2.

educacién digital; espacios de sensibilizacién como miembros activos de la sociedad donde
puedan participar y fomentar la cultura ciudadana y cuidado del medio ambiente en sus
familias, barrios y comunidad en general y actividades de laborterapia.

Es importante resaltar que el cuidado y proteccion de las personas mayores debe
cobrar cada vez més valor y fuerza, por lo que se busca por medio de estrategias dirigidas la
promocion del buen trato y prevencion del maltrato, reducir lesiones fisicas, incapacidades
permanentes, agravamiento de enfermedades, ansiedad, soledad, perdida de la dignidad, la
confianza y la esperanza; disminucién de su autonomia e independencia.

Por ultimo, y teniendo en cuenta la labor de las personas cuidadoras, cuidadoras,
profesionales y red de apoyo quienes son consideradas también sujetos de cuidado por la
carga y relacion de codependencia por el trabajo que realizan, se pretende formar y capacitar
a la red de cuidadores y cuidadoras del proyecto de centros de vida, posibilitando espacios
para compartir experiencias, comunicacion e intercambio de saberes, donde se dignifique la
labor del cuidador. Lo anterior, con el fin de potenciar las capacidades y habilidades del
profesional en su practica diaria y se vea reflejado en la calidad de vida emocional de las
personas mayores que estan bajo su cuidado.

Esta investigacion se propone a través de ejes tematicos transversales. El primer eje
hace referencia a la agrupacion de las personas mayores previamente identificas en la base,
el segundo y tercer eje tienen como objetivo el disefio y la aplicacion de un instrumento
metodoldgico para medir las causas y tipos de maltrato. El cuarto eje consiste en la propuesta

de intervencion para minimizar las principales causas y tipos de maltrato en esta poblacion.

Objetivo General

Analizar y describir cdmo se perciben las principales causas y tipos de maltrato que se
presentan en los hogares de las Personas Mayores, inscritos en el Proyecto de los Centros de
Vida de la Alcaldia de Barranquilla.

Obijetivos Especificos

Analizar la informacidén municipal recabada en las bases de datos de las fuentes oficiales en

la Alcaldia de Barranquilla para la caracterizacion demografica y socioeconémica de las
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personas mayores y cuidadores y cuidadoras inscritos en los centros de vida que se tomaran
para la muestra del estudio.

Realizar una encuesta y una muestra de 24 personas cuidadoras, 250 adultos y adultas
mayores inscritos en el proyecto de centros de vida de Distrito de Barranquilla para
identificar cbmo se perciben los tipos de maltrato que se presentan en los hogares de esta
poblacion inscritos a los centros de vida.

Realizar una encuesta a una muestra de 24 cuidadores cuidadoras y 250 personas mayores
inscritos en el proyecto de centros de vida del Distrito de Barranquilla, para identificar cbmo
se perciben las principales causas de maltrato que se presentan en los hogares de las personas
mayores.

Elaborar el disefio de un diplomado académico que pueda ser utilizado como un plan de
intervencion basado en las recomendaciones y conclusiones generadas por el estudio para
minimizar las causas y tipos de maltrato que se presentan en los hogares de las personas
mayores inscritos proyectos de centros de vida del Distrito de Barranquilla.

Hacia una aproximacion juridica del cuidado hacia la persona mayor en Colombia

El gobierno nacional, a través de la Ley de las Personas mayores, sefiala que: “El que
maltrate fisica o psicoldégicamente a cualquier miembro de su nicleo familiar, incurrira,
siempre que /a conducta no constituya delito sancionado con pena mayor, en prision de cuatro
(4) a ocho (8) afios. La pena se aumentara de la mitad a las tres cuartas partes cuando la
conducta recaiga sobre un menor, una mujer, una persona mayor de sesenta (60) afios o que
se encuentre en incapacidad o disminucion fisica, sensorial y psicoldgica, o quien se
encuentre en estado de indefension.” Esta ley provee el amparo a los abuelos y abuelas dentro
de un marco normativo, el cual ademas otorga beneficios con programas de bienestar para la
poblacién adulta que buscan proteger al Adulto y adulta Mayor que se encuentra en
condiciones de vulnerabilidad y extrema pobreza, contra el riesgo econémico de la
insuficiente generacion de ingresos y contra el riesgo de exclusién social.

En esta medida, aunque existe un marco normativo a nivel nacional e internacional
bastante robusto en la proteccion de los derechos, se justifica realizar un estudio que permita

visibilizar su aplicacion, y por qué, aun existiendo este marco normativo se contindan
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presentando casos de maltrato. Esto, con el proposito de formular estrategias de
mejoramiento en la aplicacion de estas politicas publicas y marcos normativos vigentes al
interior de los Centros de Vida.

La Constitucion Politica de Colombia de 1991 constituy6 un cambio trascendental en
el papel del Estado que paso a ser un garante de derechos fundamentales con el imperativo
de tomar medidas progresivas que aseguren el goce y proteccién de los derechos a toda su
poblacidn, con especial énfasis en aquellos sujetos de especial proteccion constitucional y/o
vulnerables. Esto, dado que el Estado colombiano se constituye como un Estado Social de
Derecho, una decisién del constituyente que tiene multiples implicaciones. En este sentido,
la Constitucion Politica de Colombia no da lugar a dudas al establecer en su articulo 46 que:
El Estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccion y la asistencia de las
personas de la tercera edad y promoveran su integracion a la vida activa y comunitaria. El
Estado les garantizard los servicios de la seguridad social integral y el subsidio alimentario
en caso de indigencia. (T-252-17).

Respecto al alcance y la interpretacién del mandato constitucional recién referido,
La corte constitucional ha manifestado:

Respecto a las personas mayores existe una carga especifica en cabeza del Estado, la sociedad
y la familia para que colaboren en la proteccion de sus derechos, ya que éstos se encuentran
en una situacién de vulnerabilidad mayor en comparacién con otras personas.

Sin embargo, el Estado es el principal responsable de la construccion y direccion de
este trabajo mancomunado, que debe tener como fin dltimo el avance progresivo de los
derechos de la poblacién mayor. Evidentemente, existe un imperativo constitucional respecto
a esta poblacion, este ha sido desarrollado de manera robusta en el marco legislativo
colombiano en aras de dar cumplimiento al mandato de la carta politica de 1991.

Respecto a la carga especifica del Estado de brindar especial proteccién a los adultos
y Adultas Mayores, el Congreso de la Republica expidio La Ley 1251 de 2008 que en su
Articulo 4 establecio principios entre otros:

Acceso a beneficios. El Estado, la sociedad y la familia deben garantizar a los adultos

mayores el acceso a beneficios con el fin de eliminar las desigualdades sociales y territoriales.
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f)

9)

h)

)

K)

Atencién. En todas las entidades de caracter publico y privado es un deber aplicar medidas
tendientes a otorgar una atencion especial, acorde con las necesidades.
Solidaridad. Es deber del Estado, la sociedad y la familia frente al adulto mayor, brindar
apoyo y ayuda de manera preferente cuando esté en condicion de vulnerabilidad,;
Dignidad. Todas las personas tienen derecho a una vida digna y segura; las personas con edad
avanzadas se constituyen en el objetivo fundamental de las acciones emprendidas en
cumplimiento del Estado Social de Derecho a través de la eliminacion de cualquier forma de
explotacion, maltrato o abuso

Acto seguido, en el articulo 5 de La Ley 1251 se establecieron deberes especificos
para el Estado Colombiano como lo son:
Del Estado
Garantizar y hacer efectivos los derechos a las Personas Mayares.
Asegurar la adopcion de planes, politicas y proyectos a Poblacion Mayor.
Generar espacios de concertacion, participacion y socializacion de las necesidades,
experiencias y fortalezas de las personas Mayores.
Establecer los mecanismos de inspeccion, vigilancia y control de las distintas entidades
publicas y privadas que prestan servicios asistenciales a Poblacion Mayor.
Elaborar politicas, planes, proyectos y programas para el adulto y la adulta mayor, teniendo
en cuenta las necesidades bésicas insatisfechas de los méas vulnerables.
Fomentar la formacién de la poblacion en el proceso de envejecimiento.
Establecer acciones, programas y proyectos que den un trato especial y preferencial.
Promover una cultura de solidaridad hacia el adulto mayor.
Eliminar toda forma de discriminacién, maltrato, abuso y violencia contra las Personas
mayores.
Proveer la asistencia alimentaria necesaria a los adultos y adulta mayores que se encuentren
en estado de abandono e indigencia.
Generar acciones y sanciones que exijan el cumplimiento de las obligaciones alimentarias a
las familias que desprotejan a los adultos y adultas mayores sin perjuicio de lo establecido en

la normatividad vigente
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P)

Q)

)

Los Gobiernos Nacional, Departamental, Distrital y Municipal, adelantaran programas de
promocion y defensa de los derechos de los adultos mayores conforme a las necesidades de
atencion que presente esta poblacion.

En el otorgamiento de subsidios por parte de la Nacion y sus entidades territoriales, se dara
prioridad a poblacion mayor a fin de que accedan a los programas sociales de salud, vivienda,
alimentacion, recreacion, deporte, agua potable y saneamiento basico.

Promover camparias que sensibilicen a los profesionales en salud y al publico en general
sobre las formas de abandono, abuso y violencia, estableciendo servicios para las victimas
de malos tratos y procedimientos de rehabilitacion para quienes los cometen.

Promover estilos de vida saludables desde la primera infancia para fomentar habitos y
comportamientos saludables relacionados con el autocuidado, la alimentacion sana y
saludable, el cuidado del entorno y el fomento de la actividad fisica para lograr un
envejecimiento activo y crear un imaginario positivo de la vejez.

Adicionado por el Articulo 7 de La Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente:
Introducir el concepto de educacion en la sociedad fomentando el autocuidado, la
participacion y la productividad en todas las edades para vivir, envejecer y tener una vejez
digna.

Adicionado por el Articulo 7 de La Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente: Elaborar
politicas y proyectos especificos orientados al empoderamiento del adulto mayor para la toma
de decisiones relacionadas con su calidad de vida y su participacion dentro del entorno
econdmico y social donde vive.

Adicionado por el Articulo 7 de la Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente: Disefiar
estrategias para promover o estimular condiciones y estilos de vida que contrarresten los
efectos y la discriminacion acerca del envejecimiento y la vejez.

Adicionado por el Articulo 7 de la Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente: Generar
acciones para que los programas actuales de gerontologia que se adelantan en las
instituciones se den con un enfoque integral dirigido a todas las edades.

Adicionado por el Articulo 7 de la Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente:

Promover la creacién de redes familiares, municipales y departamentales buscando el
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fortalecimiento y la participacion de los adultos y adultas mayores en su entorno. Con el fin
de permitir a sus familias fortalecer vinculos afectivos, comunitarios y sociales.

Adicionado por el Articulo 7 de la Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente:
Promover la Asociacion para la defensa de los programas y derechos de la Tercera Edad.
Adicionado por el Articulo 7 de la Ley 1850 de 2017. El nuevo texto es el siguiente:
Desarrollar actividades tendientes a mejor ar las condiciones de vida y mitigar las
condiciones de vulnerabilidad a las personas mayores que estan aislados o marginados.

En resumen, existe una carga especifica en cabeza del Estado Colombiano que se
traduce en obligaciones y deberes que buscan proteger y garantizar la dignidad humana de
sujetos de especial proteccidn constitucional como la poblacion adulta.

Secundando los principios y deberes establecidos en la Ley 1251 de 2008, el
Congreso de la Republica sanciond la Ley 1276 de 2009, que desarroll6 el funcionamiento
de los Centros de vida o Centros de Dia. Esta estrategia se consolidé como un medio o
herramienta que materializa y hace efectivos los derechos fundamentales de la poblacion
adulta mayor contenidos en la Constitucion Politica de Colombia, La Convencion
Interamericana de los Derechos del Adulto y Adulta Mayor, la Declaracion Universal de los
Derechos del Hombre, y la Convencion Americana sobre Derechos Humanos, entre otros.

En este mismo sentido, la Ley 1276 de 2009 establecié una canasta de servicios para
la poblacion adulta beneficiarios asistentes a Centros de Vida que buscaba mitigar
condiciones como: malnutricion, deterioro fisico y cognitivo, aislamiento social,
productividad, derechos culturales, de esparcimiento y de asociacion.

De esta forma, se concluye que existe un amplio marco normativo de rango
internacional, constitucional y legal que impone cargas y deberes al Estado colombiano para
la poblacion adulta que son sujetos de especial proteccidn constitucional, el ordenamiento
juridico colombiano les brinda herramientas a las entidades estatales para crear proyectos,
emprender acciones que mitiguen las condiciones de pobreza, vulnerabilidad, maltrato y/o
discriminacion.

Ademas de esto, es importante resaltar que la poblacién Adulta mayor han sido la
poblacién mas afectada y son considerados poblacion de alto riesgo en la pandemia desatada

por la Covid-19. Es por ello que todos los proyectos, acciones y servicios que vayan
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encaminados a esta poblacion deben hacerlo cumpliendo el Decreto 1168, donde se
reglamenta el “aislamiento selectivo con distanciamiento individual responsable y normas
que lo modifiquen”, el lineamiento técnico TEDS12 para la apertura gradual de los Centros
de Vida, el lincamiento TEDSO1 “la prevencion, contencion y mitigacion del coronavirus
(Covid-19) en personas adultas mayores”, el lineamiento TEDS13, “donde se ordenan
orientaciones para la mitigacion del coronavirus (Covid19) en centros de proteccion o larga
estancia para personas mayores en el marco de las medidas de aislamiento selectivo”. Este
conjunto de conformado por decretos y lineamientos es esencial en la coyuntura actual de la

pandemia para salvaguardar la vida, la salud la integridad de los beneficiarios.
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Violencia y maltrato en el contexto y entorno de las personas mayores.

El concepto de maltrato ha sido objeto de estudio en multiples campos de

conocimiento y abordado desde diferentes perspectivas teoria que plantean su relacion con
otros tipos y grados de violencia, asi como sus diferentes manifestaciones a nivel individual
o como un fenébmeno colectivo. Algunos autores han abordado esta problematica desde lo
bioldgico, lo psicoldgico e inclusive lo psiquiatrico, pero para efectos de esta investigacion
se considera desde un enfoque social. Asi, para definir y categorizar las causas y tipos de
maltrato que se pueden presentar en contra de las personas mayores, asi como su forma de
percibirlos por cuenta de los cuidadores de centros de vida, es necesario definir y categorizar
el concepto a la luz de las teorias sobre el tema. Sobre una definicion del concepto de maltrato
hacia este grupo etario:
El maltrato a las personas mayores es un problema que ha existido en todas las
sociedades y culturas del mundo, la novedad de los estudios que se vienen
planteando recientemente esta en considerar que las personas mayores también son
una poblacién susceptible de recibir malos tratos y en ver este fenémeno como un
grave problema social (Cano et al., 2015. p.5).

De igual forma, alrededor de la vejez se han tejido numerosos planteamientos
filosoficos, tedricos y conceptuales que deben ser considerados para el abordaje de la
problematica. A continuacion, se presenta una construccion del marco tedrico que permita
relacionar estos ejes tematicos para efectos de la investigacion. Por otro lado, es necesario
especificar que la investigacion tiene un enfoque de género, dado que se considera que las
mujeres mayores pueden ser doblemente vulnerables frente a esta problemética. Sobre la
importancia de darle un enfoque de género a la elaboracion de estudios que procuren el
abordaje de politicas publicas. De la Cruz (1998) sefiala que:

La integracion del enfoque de género en todas las politicas e intervenciones
en materia de cooperacion al desarrollo es imprescindible si se desea lograr la
justicia social y la eficacia de la labor de desarrollo, en definitiva, si se quiere

conseguir con éstas el cambio social. La importancia de la funciéon econémica y
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1.2.3.

social que desempefian las mujeres en los paises en vias de desarrollo, a pesar de
los condicionamientos a los que estdn sometidas por razon de sexo, lo que limita la
eficacia de su labor y reduce los beneficios para el conjunto de la sociedad, ha
Ilevado a plantear como indispensable la participacion plena de las mujeres con el
fin de que el desarrollo sea duradero y efectivo. (Cruz, 1998, p.11).

En consecuencia, es necesario abordar la problemética de la vejez por medio de un
enfoque de género, pero a su vez desde una perspectiva de analisis etario, dado que los
procesos asociados al envejecimiento humano tienen gran cantidad de aspectos en comun
indistintos a las cuestiones de género.

El envejecimiento humano y su percepcion desde una perspectiva de género.

Para definir el envejecimiento humano dentro de un contexto local y nacional, es
preciso considerar los planteamientos que las autoridades mundiales han adelantado al
respecto y que determinan el paradigma tedrico para el analisis de esta problemética. Asi, de
acuerdo con Alvarado Garcia & Salazar Maya, (2014):

Segun la OMS, en el siglo XX se produjo una revolucion de la longevidad.

La esperanza media de vida al nacer aument6 20 afios desde 1950 y lleg6 a 66 afos,
y se prevé que para el afio 2050 haya aumentado 10 afios mas. Ese aumento sera
mas notable y rapido en los paises en desarrollo, en los que se prevé que la
poblacion anciana se cuadruplique en los proximos 50 afios. Una transformacion
demogréafica de este tipo tiene profundas consecuencias para cada uno de los
aspectos de la vida individual, comunitaria, nacional e internacional. Todas las
facetas de la humanidad (sociales, econémicas, politicas, culturales, psicolégicas y
espirituales) experimentaran una evolucién. Al mismo tiempo, las personas de edad
avanzada ofrecen valiosos recursos, a menudo ignorados, que realizan una
importante contribucidn a la estructura de nuestras sociedades. Por tanto, el objetivo
del presente articulo es definir el concepto de envejecimiento en la practica de
enfermeria (p.58).
De acuerdo con la Dra. Maria Eugenia Pulido Alvarez sefiala la importancia de

comprender este proceso como parte natural del ciclo de vida de cualquier organismo vivo,
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que, en el caso del ser humano, plantea problematicas sociales que deben ser abordadas de
manera particular.

El ciclo de la vida después del nacimiento comprende el desarrollo del individuo
hasta ciertos niveles. Posteriormente viene una declinacién que culmina con la
muerte. A este periodo de declinacion se le llama envejecimiento. El
envejecimiento es la unica afeccion fatal que todos los seres humanos comparten.
El envejecimiento rechaza definiciones faciles, por lo menos en términos
bioldgicos. No es el simple paso del tiempo, es la manifestacion de acontecimientos
bioldgicos que ocurren durante un lapso y se da cuenta de lo que es cuando se
experimenta o cuando se ve, y, aun asi, el paso del tiempo no mide el ritmo del
envejecimiento (p.1).

Desafortunadamente, la sociedad no suele respetar el ciclo de la vida y el
envejecimiento humano como causa de un utilitarismo que solo mide la vida y el valor de
una persona en términos de produccion. Ademas de esto, la percepcién de la sociedad
alrededor de los procesos de envejecimiento humano suele ser muy diversa de acuerdo con
el contexto y la situacién en la que se encuentra cada persona mayor. Sobre esto, Gonzales
de Gago (2010) apunta que:

El proceso de envejecimiento incluye la percepcion por parte del mismo
individuo y la sociedad que le rodea de los cambios fisicos que tienen lugar en él y
la reaccidn subsiguiente a ésta tales como los cambios psicoldgicos que influyen en
los pensamientos, creencias, valores y comportamiento, que a su vez determinan el
desenvolvimiento de las personas en la sociedad y las relaciones con otros
individuos de distintos grupos etarios.(de Gago, 2010),

Con base en el planteamiento anterior, se considera posible, para efectos de esta
investigacion, identificar las causas y tipos de maltrato mas comunes hacia la persona mayor
de por medio de instrumentos disefiados para ello. Sin embargo, esto hace necesaria una
definicion del concepto de maltrato y su relacion con la violencia. Ahora bien, desde una
perspectiva de género, las investigaciones apuntan que es necesario definir y conceptualizar
modelos tedricos diferenciales de acuerdo con las particularidades de cada grupo poblacional.

Sobre esto, Lagarde, (1996) afirma que:
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1.2.4.

La perspectiva de género permite analizar y comprender las caracteristicas
que definen a las mujeres y a los hombres de manera especifica, asi como sus
semejanzas y diferencias. Esta perspectiva de genero analiza lo que es vital en las
mujeres y los hombres; el sentido de sus vidas, sus expectativas y oportunidades,
las complejas y diversas relaciones sociales que se dan entre ambos géneros, asi
como los conflictos institucionales y cotidianos que deben enfrentar a las maneras
en que lo hacen. Contabilizar los recursos y la capacidad de accion con que cuentan
mujeres y hombres para enfrentar las dificultades de la vida y la realizacion de los
propositos, es uno de los objetivos de este examen. (p.2).

Asi, con respecto a la perspectiva de género para el anlisis de esta problematica, hay
que considerar que las mujeres suelen presentar diferencias demograficas segun los paises, y
que, de igual forma, estas diferencias inciden en su calidad de vida y las circunstancias de su
entorno. Sobre esto la OMS sefiala:

Las mujeres sobreviven a los hombres en casi todos los paises del mundo,
ricos e ricas y pobres. Sin embargo, esta brecha de género es considerablemente
mas estrecha en los paises en desarrollo, debido sobre todo a que las tasas de
mortalidad materna son mayores y, en los Gltimos afios, también a la epidemia de
SIDA, p.136.).

Sin embargo, para poder profundizar sobre la incidencia de esta problematica sobre
asuntos de género en la problematica macro del maltrato hacia la persona mayor, se debe
primero precisar en la definicion del maltrato y su relacion con la violencia. Asi como las
especificidades del maltrato en el contexto de la tercera edad.

Relaciones entre maltrato y violencia.

Para efectos de esta investigacion, es necesario definir los conceptos de maltrato y
violencia en el contexto de las personas mayores.

La violencia que impera en la sociedad actual es producto de la crisis que afecta a
amplios sectores sociales e incluye las dimensiones politica, econémica y social. Las
personas mayores en este contexto constituyen un sector vulnerable que es objeto de
exclusion, sufriendo lo que se denomina violencia social en su multiplicidad de facetas.

Actualmente, dicho fendmeno se encuentra saliendo a la luz y se encuentran implicadas las

33



comunidades cientificas, profesionales y las propias personas mayores, reconociéndose que
existe abandono, maltrato tanto en domicilio, en hogar de familiares o en instituciones. El
abuso de las personas mayores constituye una violacion de los derechos humanos y una de
las causas importantes de lesiones, enfermedades, pérdida de productividad, aislamiento y
desesperacion (Garcia Araneda, N. 2006, citado en Sirlin, 2008, p. 1).

El concepto de maltrato suele mezclarse y confundirse con el de violencia por esto es
importante comenzar con definir cada una de ellas. Segun Sanmartin, J; Gutiérrez, R; et al
(2010) “la agresividad es una conducta innata que se despliega automdaticamente ante
determinados estimulos y que, asimismo, cesa ante la presencia de inhibidores muy
especificos, es biologia pura.” (p. 11).

Kassin, S; Fein, S, et al (2010) la definen como “una conducta tendiente a lastimar a
otro individuo”. P4g. 391. Asimismo, lo hace Renfrew, J (2001) el cual dice que “la agresion
es un comportamiento que es dirigido por un organismo hacia un blanco, que resulta con
algun dafio” (p. 15). Asimismo, esta puede definirse como una conducta fisica o verbal que
pretende herir a alguien y que puede darse de dos formas, una de manera hostil la cual que
es producto de las emociones y la otra de manera instrumental como un medio para lograr un
fin (Myers, D, 1995)

Por su parte Berkowitz, L (1996) dice que la “agresion es cualquier forma de conducta
que pretende herir fisica o psicologicamente a alguien” Pag. 25. En todo caso, la agresion
puede ser entendida como cualquier conducta dirigida a dafiar o perjudicar a otro ser vivo
que esta motivado a evitar tal trato (Baron, R y Richardson, D, 1994, p. 7). Mientras que
Carrasco, M; Gonzalez, M (2006) dice que “es un comportamiento basico y primario en la
actividad de los seres vivos, que esta presente en la totalidad del reino animal. Se trata de un
fendmeno multidimensional (Huntingford y Turner, 1987), en el que estan implicados un
gran namero de factores, de caracter polimorfo, que puede manifestarse en cada uno de los
niveles que integran al individuo: fisico, emocional, cognitivo y social” (p. 8).

Por otro lado, el concepto de la violencia hace referencia a una conducta intensamente
agresiva, donde hay una intencion destructiva hacia la victima, causando el mayor dafio
posible (Reidy, Shelley-Tremblay & Lilienfeld, 2011; Navarro, 2009; Anderson & Bushman,
2002).
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Segun la Organizacion Mundial para la Salud (2002) dice “la violencia es el uso
deliberado de la fuerza o el poder, que sea en grado de amenaza o efectivo, contra uno mismo,
otra persona 0 grupo o comunidad, que cause o tenga muchas posibilidades de causar
lesiones, muerte, dafios psicoldgicos, trastorno del desarrollo o privaciones.” (p.11).

Fernandez, C (2007) la define como “La violencia no es un acto impulsivo, mecanico,
se ejerce siempre contra un otro y el efecto recae en el propio sujeto necesita de un otro.
Necesita un destinatario, un ser humano o humanizado, un ser que se sabe sufriente, con
capacidad de sentir dafio fisico o social. Es el proceso interactivo por excelencia. La
violencia, materializada en actos concretos de agresién, es siempre una cuestion
interpersonal, relacional, que se enmarca en una interaccion previa entre los actores y
determina su interaccion futura.” (p. 165)

Dicho esto, se puede decir que la determinacion de la conceptualizacion y definicion
de violencia y agresion est4 basada en la disciplina desde la cual se ha tratado el tema; pero
en todo caso existe una clara conexion entre ellas que lleva a confundirse. No obstante, la
diferencia radica en la intencionalidad con la cual se da esta dicha conducta de dafar al otro
(Ovejero, A, 2010). De igual manera lo plantean Sabucedo, J; Morales, J (2015) los cuales
expresan que “La violencia se diferencia de la agresion por la intensidad de la accion, en
donde todo acto violencia incluye agresion mas no todo acto agresivo es violento” p. 220

Jiménez-Bautista (2012) dice “La agresion es inevitable, no asi” la violencia. De lo
que se deduce la importancia del momento socializante, educativo, formativo en la
transformacion o reproduccion de las culturas” Pag. 12. Con base a lo anterior, la violencia
entonces no puede ser mirada Unicamente desde intencionalidad del acto, sino que deben
considerarse otros elementos que en ella intervienen. La conducta violenta tiene causas,
manifestaciones e implicaciones psicologicas y emocionales, que tampoco deben estudiarse
fuera de las condiciones grupales y sociales en que se desenvuelven (Araujo & Diaz, 2000).

La violencia es algo que se ubica en la conciencia (que aprehende y genera simbolos)
y se manifiesta a través de lo que se siente, piensa y verbaliza, inmersa en un “mundo”
conflictivo ante el cual da unas determinadas respuestas, que se evallan como negativas en
la medida en que se tienen unas normas culturales y unos valores que asi lo aconsejan.
(Jiménez-Bautista, 2012, p. 17-18).
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La consideracion de que los fendmenos psicoldgicos se producen dentro de
determinados marcos sociales, que se caracterizan por disponer de sistemas de comunicacion
y de distribucién de conocimientos, afectos, emociones y valores, proporcionando un
enfoque apropiado para comprender la génesis y el desarrollo de las conductas de violencia
interpersonal, como respuesta a experiencias de socializacion, que en lugar de proveer afectos
positivos y modelos personales basados en la empatia personal y el respeto hacia el préjimo,
ofrecen claves para la rivalidad, la envidia y el odio (Ccoicca, 2010, p. 29).

La Agresion desde modelo ecoldgico del desarrollo humano

Este enfoque de Bronfenbrenner, U (1979) estudia “la progresiva acomodacion entre
un ser humano activo y las propiedades cambiantes de los entornos en los que vive la persona
en desarrollo, en cuanto este proceso se ve afectado por las relaciones que se establecen entre
estos entornos y por los contextos mas grandes en los que estan incluidos los entornos” p. 40.
Dicho enfoque contempla tres caracteristicas: el individuo, lo psicosocial y lo sociocultural
(Toldos, 2002) en donde existen 4 sistemas que interactdan en ellas.

Pérez, F (2004) citando a Bronfenbrenner hace referencia estos sistemas como

1. Microsistema. Complejo de relaciones gque se dan entre las personas de un entorno,
relaciones e interconexiones que influyen indirectamente sobre el sujeto que actda dentro del
mismo (existe un principio de interconexion dentro de los entornos).

2. Mesosistema. Complejo de interconexiones entre los diferentes entornos en los que
la persona participa realmente.

3. Exosistema. Complejo de interconexiones que se dan entre los ambientes en los
que la persona no entra ni esta presente, pero en los que se producen hechos o se toman
decisiones que afectan directamente a esa persona.

4. Macrosistema. Complejo de sistemas seriados e interconectados de una
determinada cultura o subcultura. p. 169

Desde este punto de vista, la violencia es contemplada como un fenémeno relacional
en el que convergen un conjunto de factores desde lo personal hasta lo macrosocial
incluyendo su historia (Galdames & Aron, 2007).

Arteaga, N (2013) dice que “violenta no puede deducirse de la mera reaccion de los

sujetos a una situacion, sino que debe ser entendida como un hecho social dotado de sentido
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que apunta a ciertas redes de codigos en contextos que permiten su expansion y, por ende, su
reproduccion; pero sobre todo que hablan de la constitucion de valores propicios a la
violencia. Esto significa que quienes actian de forma violenta no lo hacen desde una posicion
externa a la sociedad, forman parte de redes simbdlicas que involucran otras personas, que
ademas establecen grupos que tienden a reproducir y legitimar acciones violentas” p.
51
1.2.6. Taxonomia de la Violencia: causas y tipos de maltrato hacia las personas mayores.

Segun diversos estudios la violencia puede clasificarse de acuerdo con la
conceptualizacion, escenarios donde se ejerza, tipo de agresor, tipo de dafio que produzca
entre otros. A continuacién, veremos alguna de estas clasificaciones de diversos autores.

Figura 1: Taxonomia de la violencia de Iborra, I. y Sanmartin, J.

> '\

Tipo de Tipo de Tipo de Tipo de Contets
Accion Dano Agresor Victima ontexss
Accion Omnsnon Maluazo Abuso Vlolencna Violencia Mujeres Ancianos
Fisico Econémico Juvenil Psicopatica
Terrorismo Menores
Neghgencua Maltrato Abuso \
Psicolégico Sexual
Politico  Religioso Delincuentes
Organizados
Violencia Violencia Violencia Violencia Conflictos Cultura
Domestica Escolar Trabajo Calles Armados
Mujeres Ancianos Acoso Acoso Mobbing

Sexual

Menores

Fuente: Iborra, I. y Sanmartin, J. (2011)

A partir de esta taxonomia de la violencia propuesta por Iborra, 1. y Sanmartin, J.
(2011), se entiende que gran parte de las situaciones de violencia nacen en el seno mismo de
los contextos sociales donde los méas vulnerables (ancianos, mujeres y nifios) suelen ser las
victimas mas comunes. De esta forma, se comprende que el tipo de dafio y el contexto estan
directamente relacionados con todos los actores del contexto, o del entorno, seglin propone

Bronfenbrenner.
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Ahora bien, también es posible profundizar més en la clasificacion de la violencia
desde otras perspectivas. La Tabla 1 por ejemplo, muestra una clasificacion de la violencia
en América Latina y el Caribe.

Tabla 1. Clasificacion de la violencia por motivacion, tipo y actores en América Latina 'y

el Caribe
Motivacion Tipo de Violencia Victimarios Victimas
Interpersonal o social; | Doméstica o Comparieros, padres, | Comparieros,

dominacién, intrafamiliar; fisica, parientes, amigos, hijos, ancianos,
venganza, sexual, verbal, conocidos. parientes
desacuerdos, privacion psicoldgica,
intimidacioén descuido
desconocida
Econdmica: crimenes | Peleas, heridas, Bandas, conocidos, Amigos,
con poca o ninguna homicidios, desconocidos, conocidos,
estructura desconocidos,
Homicidios, delincuentes poblacién
violaciones, robos comunes, miembros | general
de pandillas miembros de
pandillas o
grupos

Econdmica y poder;

Homicidios, heridas,

Traficantes de drogas,

Lideres, jueces,

crimen organizado asaltos pandillas organizadas | ciudadanos,
miembros de
pandillas

Politica Homicidios, Guerrillas, Campesinos,
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masacres, secuestros, | paramilitares, fuerzas | poblacion rural,
heridas, de gobierno, guerrilleros,
soldados,

policias.

Fuente: Berckman (2007)

Dujardin (1996), por su parte, clasifica la violencia en sexuada, simbolica, privada, y
publica o politica. La violencia sexuada corresponde a todas las acciones que histéricamente
han sido generadas por los hombres para mantener el someter a una mujer en distintos
ambitos de su funcionamiento; la violencia simbolica, consiste en la imposicion de los
intereses e ideales de los grupos dominantes sobre el resto de la sociedad; la violencia privada
es aquella presente en grupos reservados. Por tltimo, la violencia politica, que es usada como
una estrategia de cambio social, pretende integrar o excluir a las victimas a un determinado
sistema social, a través del maltrato fisico, moral y psicolégico.

A su vez, la OMS (2002) la cataloga en funcion de la relacion principal entre los
involucrados: la violencia autoinfligida -tendencias autodestructivas; la violencia
interpersonal (involucra a un numero reducido de personas entre si, como la violencia
doméstica, o como la violencia de comunidad), y finalmente la violencia colectiva (ejercida
contra una comunidad con el objetivo de avanzar un proyecto social determinado). Esta
ultima incluye la violencia social, politica y econémica.

Por otro lado, Galtung (1990) plantea una clasificacion de la violencia desde la forma
como esta se manifiesta: directa, estructural y cultural. La violencia directa hace referencia a
aquella que se expresa en las conductas de las personas o de los grupos sobre otros,
causandoles dafio (Galtung, 1969; 1990). La denominada violencia estructural, hace
referencia a los dafios que sufren las personas, causados por los mecanismos de la estructura
social y el ejercicio del poder que los reproduce (CEPAL & ATM, 2012; La Parra 'y Tortosa,
2003). Baratta, A (1989) sefiala:

La violencia estructural como la represion de las necesidades reales y por tanto de los

derechos humanos en su contenido historico social. Violencia estructural es una de las formas
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de violencia; es la forma general de la violencia en cuyo contexto directa o indirectamente
encuentran su fuente, en gran parte, todas las otras formas de violencia. (p. 446)

Y por ultimo la violencia cultural como aquellos aspectos ideolégicos y
representacionales que justifican o enaltecen la violencia de alguna forma, como el racismo,
el sexismo, la xenofobia. (Galtung, 1998). Sanmartin, J; Gutiérrez, R; et al (2010) relaciona
este concepto a “la violencia que impregna algunas tradiciones culturales” (p. 21).

Entre tanto, Sabucedo, J; Morales, J. (2015) la definen como ‘““aquellas creencias o
valores que justifican las desigualdades, la discriminacion o la violencia. Ciertos
planteamientos religiosos, politicos o incluso cientificos, como la eugenesia crean y
fomentan este tipo de violencia” (p. 221).

Es en este punto donde confluyen las teorias sobre la violencia y agresion descritas
previamente con los conceptos de Bronfenbrenner acerca de la importancia e incidencia del
entorno en estos imaginarios de legitimacion y eventual deslegitimacion de la violencia,
cdmo se mostrara a continuacion y en apartados posteriores.

Ahora bien, de acuerdo con Iborra (2006) es necesario precisar que, dentro de la
taxonomia de la violencia y los tipos de agresion, el maltrato hacia las personas mayores es
necesario acotar en algunas de sus definiciones, las cuales han modelado los proyectos de ley
y marcos normativos en vigencia nacional e internacional.

Marco Conceptual: Causas y tipos de maltrato hacia las personas mayores.

A partir de una definicién sobre la violencia y la tipologia de la violencia, asi como
del maltrato como concepto derivado de la violencia como tal, es necesario definir este
concepto dentro del contexto del maltrato. Sobre esto, el Centro Reina Sofia ofrece la
siguiente definicion.

En esta investigacion, llevada a cabo por el Centro Reina Sofia (CRS), se ha
entendido el maltrato de personas mayores como cualquier accién voluntariamente
realizada, es decir, no accidental, que dafie o pueda dafiar a una persona mayor; o
cualquier omision que prive a un anciano de la atencion necesaria para su bienestar,
asi como cualquier violacion de sus derechos. Para que estos hechos se tipifiquen
como maltrato, deben ocurrir en el marco de una relacion interpersonal donde existe

una expectativa de confianza, cuidado, convivencia o dependencia, pudiendo ser el
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agresor un familiar, personal institucional (dmbito sanitario o de servicios sociales),
un cuidador contratado, un vecino o un amigo (lborra, 2003 y 2005). En este estudio
se centra unicamente en el maltrato que ocurre en el seno de la familia. La edad de
corte a partir de la cual se considera a una persona “mayor” o “anciana” es la de 60
afios. Se han investigado cinco tipos de maltrato: fisico, psicologico, negligencia,
abuso econémico y sexual; esta clasificacion coincide con la de diversos autores
(Bazo, 2004; Brown, Kingston y Wilson, 1999) y con la de International Network for
the Prevention of Elder Abuse (INPEA) y la de Action on Elder Abuse. A
continuacion, se ofrecen las definiciones de cada uno de ellos: ¢ El maltrato fisico es
toda accion voluntariamente realizada que provoque, o pueda provocar, dafio o
lesiones fisicas en la persona mayor. Algunos ejemplos de este tipo de maltrato son
golpear,abofetear, quemar, empujar o zarandear. Pero también se incluyen aqui las
restricciones fisicas2 y quimicas cuando éstas no tienen una prescripcion medica
adecuada.

* El maltrato psicoldgico es toda accion (habitualmente de caracter verbal) o actitud
que provoque o pueda provocar dafio psicolégico a la persona mayor. Algunos
ejemplos son rechazar, insultar, aterrorizar, aislar, gritar, culpabilizar, humillar,
intimidar, amenazar, imponer situaciones de aislamiento, ignorar y privar de
sentimientos de amor, afecto y seguridad.

* La negligencia es el abandono o descuido de las obligaciones en los cuidados de una
persona mayor. Consiste en desatender las necesidades béasicas, entendiendo por tal es
la alimentacion, la higiene, una vestimenta adecuada al clima y la asistencia sanitaria,
entre otras.

* El abuso econdémico también llamado abuso financiero o material— consiste en la
utilizacion ilegal o no autorizada de los recursos econdémicos o de las propiedades de
una persona mayor. Incluye la apropiacion, aprovechamiento o mal uso de las
propiedades o dinero del anciano, la falsificacion de su firma y la coaccion para
obligarle a firmar documentos (contratos o testamentos).

* El abuso sexual es cualquier contacto sexual no deseado en el que una persona mayor

es utilizada como medio para obtener estimulacion o gratificacion sexual. Algunos
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ejemplos son tocamientos o besos; introduccién oral, anal o vaginal de objetos, dedos
0 pene; acoso sexual; y obligar a la persona a realizar actos sexuales al agresor o a ver
material pornografico.(Marmolejo et al., 2008)

Es un hecho que suele ocurrir que quienes ejercen estos tipos de maltrato hacia las
personas mayores quieren justificar sus causas a través de lo que algunos tedricos han
[lamado mecanismos de desconexion moral.

Mecanismos de desconexion moral.

Si bien la violencia ha estado y esta relacionada comunmente a la utilidad de diversos
actores y objetivos, el uso de esta no llega a ser aceptable desde el punto de vista comdn. Sin
embargo, en ocasiones llega a ser justificada cuando logra usarse de tal manera que evite
dafios mayores de acuerdo con algunas doctrinas politicas e ideoldgicas. Se trata entonces de
mostrar que hay condiciones que hacen preciso el uso de la violencia como Unica salida
(Sabucedo, J, Barreto, I; et al, 2004, p. 70).

Es por esto por lo que la identidad social juega un papel muy importante, debido a
que esta es la que proporciona el “sentido fundamentado” de la violencia. Es el lugar donde
nace la posibilidad de utilizar la violencia y desde donde se construyen los primeros
significados que le dan sentido, pero otros entramados simbolicos mas complejos “justifican”
los actos concretos de agresion. Referenciando a la ideologia, la cual permite o no legitimar
la violencia (Fernandez, C, 2007, p.167)

Barreto, I., Borja, H., et al (2009) expresan que “el concepto de legitimacion ha sido
empleado para analizar aspectos diferentes como: poder, autoridad, influencia, incluyendo
obediencia destructiva, relacion del individuo con el Estado y otros sistemas sociales,
movimientos de protesta, control social y violencia politica” (p.738). Este planteamiento lo
comparten Fernandez, C; Dominguez, R, et al (2004) quienes consideran que:

La legitimacion es entendida como el proceso que pretende hacer la violencia
aceptable. Es una explicacion razonada y logica que contribuye a situar en el sentido
de los hechos en condiciones de aceptacion universal, la cual va desde la comprension,
explicacion légica hasta la justificacion moral. Para el caso de la violencia es muy
recurrente mostrarla como inevitable, como producto de la naturaleza o de la Idgica

inamovible del ser humano. (p. 188).
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De igual manera, se puede decir que la legitimacion en la violencia se refiere a todos
aquellos elementos normativos disefiados y validados culturalmente para que el uso de la
violencia sea aceptada o justa. La violencia también puede considerarse legitima cuando es
proporcional a la situacion que la origina (Ferndndez, 2009). La legitimacion implica
entonces un proceso de construccion social de la realidad, en la medida que esta debe ser
definida e interpretada de tal modo que sirva como discurso (Sabucedo, Rodriguez y Lopez,
2000). Segtin Sabucedo, J, Barreto, I; et al (2004) dichos “discursos de legitimacion de la
violencia recurren a argumentos muy distintos para adaptarse a las mas variadas situaciones”
(p. 71). En dicho proceso de construccion de realidad, las creencias juegan un papel
fundamental puesto que son estas las que permiten darle un significado e interpretacion a esa
construccion de realidad.

Creencias legitimadoras de la violencia.

Entonces, considerando el enfoque ecoldgico del desarrollo humano, la taxonomia de
la violencia propuesta por Ibarra y Sanmartin, y los conceptos sobre legitimacion de la
violencia, se encuentra que, en efecto, podria considerarse una relacion entre la conducta de
los nifios y jovenes de acuerdo con las creencias legitimadoras de la violencia en su contexto,
o al menos es lo que plantea uno de los interrogantes de esta investigacion. De este modo,
Galdames & Aron, (2007) plantean que:

El concepto de creencia se ha definido como una conviccion u opinién tomada
como verdadera, sin necesidad de pruebas o confirmacion légica, subrayandose su rol
en el traspaso del bagaje cultural de padres a hijos, de manera que resultan
sostenedoras de algunas dimensiones de la cultura (p.45).

Asi, si las dimensiones de la cultura inciden también en las conductas de la violencia,
tal vez sea posible que modificando los parametros de la cultura también se modifique la
conducta. En especial, cuando ademas de esto resultan en expresiones de lenguaje que
obedecen a situaciones comunicativas dentro de la ideologia del contexto. Asi lo considera,
Gonzales (2014)

Las creencias legitimadoras se caracterizan por el uso de categorias

linglisticas, que tiene como funcion principal mostrar de manera positiva a los

43



1.3.3.

miembros de un grupo, la relacion con los aspectos sociales, politicos y culturales que
la definen. (p. 58)

Por otra parte, segun Barreto, I, Borja, H, et al (2010) “las creencias deslegitimadoras
usan categorias linglisticas que tienen como proposito la presentacion negativa del
adversario con el fin de incluirlo en categorias sociales extremadamente negativas” (p. 438).

Ahora bien, las creencias legitimadoras y deslegitimadoras pueden adoptar formas
distintas, que sin duda crean posiciones frente al ejecucion del uso de la violencia. Dicha
posicion tiene “implicaciones afectivas y conductuales claramente definidas” (Bar-Tal, 2000,
p. 121). En este sentido, se configuran los conceptos principales del Marco Teérico
propuestos para esta investigacion. Es decir, el pilar conceptual que se considera ahora en
relacién con el pilar tedrico, explicado a continuacién, como anticipo a las variables aplicadas
en los sujetos que participaron de la muestra de estudio.

En consecuencia, se hace necesario considerar cudles son los procesos psicolégicos
asociados a los mecanismos de desconexion moral.

Procesos psicoldgicos asociados: Desconexion moral.

Existen diversos procesos psicoldgicos asociados a la violencia. Uno de ellos es la
desconexién moral. Esta comUnmente es entendida como el hecho por el cual el sujeto se
abstrae de la realidad y de las normas morales que rigen su sociedad y que determinan las
conductas de los ciudadanos. Ademas de eso de estos procesos psicoldgicos asociados, la
legitimacion de la violencia también se manifiesta en la conducta de los victimarios. En ella,
la manifestacion linglistica de la violencia se materializa en conductas y decisiones que toma
quien incurre en ella. Estos mecanismos podrian definirse de la siguiente manera de acuerdo
con las teorias de Bandura:

Justificacion moral: Mecanismo defensivo de la desconexién moral en la que la
conducta realizada y contraria a los valores y creencias del sujeto es defendida como
un medio empleado para alcanzar un propésito digno y superior, que justifica los actos
cometidos. Se reinterpreta la realidad de forma positiva de tal manera que el acto
inmoral se vuelve en realidad loable a ojos de su perpetrador. Es uno de los
mecanismos que se situaria en el dominio del locus de conducta, y es habitual su

presencia en el &mbito militar y en el terrorismo. Es propio del locus de conducta.
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Lenguaje eufemista: Modalidad de mecanismo defensivo en que la intensidad y
gravedad de la conducta inmoral se ve reducida o tergiversada a través del lenguaje,
expresandose de tal modo que pierde su caracter dafiino. En otras palabras, poner
nombres neutros a acciones inmorales. También es parte del locus de conducta.
Desplazamiento de responsabilidad: Un mecanismo ampliamente utilizado hoy en dia,
se trata de atribuir toda o gran parte de la responsabilidad de los propios actos a otras
personas o situaciones. En muchas ocasiones dicha persona tiene cierta posicion de
superioridad con respecto al sujeto. El azar, el momento y el lugar u otro sujeto pueden
servir como elemento al que desplazar la responsabilidad de los actos. Es tipicamente
utilizado en el &mbito laboral, pero también en otras situaciones mas draméticas. Una
frase que resumiria parte de este concepto es “solo seguia 6rdenes”. Se basa en atribuir
la culpa a otros, algo que la situaria como un mecanismo tipico del locus de accion.
Difusion de la responsabilidad: Semejante al mecanismo anterior, lo que en este caso
en vez de atribuirse a una sola persona se asume una ligera parte de culpa a la par que
esta se extiende y se difunde por todos los miembros de un grupo o colectivo. De este
modo, la responsabilidad individual se ve atenuada al repartirse la culpa entre todos,
o bien directamente desaparece. Parte del locus de accién, en que se interpreta y
reasigna la culpabilidad de los hechos.

Minimizacién de consecuencias: Mecanismo defensivo centrado en considerar que las
consecuencias de las acciones amorales son de menor gravedad de lo que realmente
son. Ello supone distorsionar o considerar falsos o exagerados a los efectos de la
conducta llevada a cabo. “No sera para tanto”. El dominio del que formaria parte este
mecanismo es el locus de resultado.

Comparacién ventajosa: Principalmente, este mecanismo defensivo supone realizar
comparaciones entre la propia conducta y otra considerada mucho peor, de tal manera
que por comparacion la primera no parece tan grave. La tipica expresion “...pero yo
no he matado a nadie” seria un ejemplo sencillo de dicha comparacion. También es
habitual el usar como excusa para realizar el acto inmoral el hecho de que otro u otros
nos hayan hecho algo peor. Propio del locus de la conducta, al reinterpretar los hechos

en base a dicha comparacion.
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1.3.5.

Deshumanizacion: Mecanismo defensivo empleado generalmente ante la culpabilidad
ante las consecuencias de las propias acciones para otras personas, siendo estas
acciones generalmente de una gran gravedad. Se base en restarles humanidad a los
afectados, reduciendo la consideracion hacia ellos como seres y quitando importancia
a sus vidas. Ello produce una disminucion del nivel de empatia para con ellas y ellos,
facilitando la reduccion o incluso eliminando la sensacion de malestar asociada a los
dafos causados. Muchos actos de guerra y crimenes se justifican por este medio,
siendo el mecanismo empleado basado en el locus del receptor de las acciones.

Atribucién de culpabilidad: Semejante al desplazamiento de responsabilidad y a la
deshumanizacion, se basa en hacer de la victima la principal responsable de que el
sujeto haya cometido el acto amoral. “Se lo iria buscando/Iba provocando” es una
frase tipica que resume este mecanismo. La propia conducta es vista como una
reaccion normal, derivada o atenuada por la situacion y la consideracion de que el otro
o la otra merecia dicho trato. Malos tratos y violaciones son algunos de los contextos
en los que ha sido utilizada este mecanismo, propio del locus del receptor de las

acciones. (https://psicologiaymente.com/psicologia/teoria-desconexion-moral-

bandura)

Deslegitimacion de la violencia.

Asi mismo, de igual forma que existen corrientes ideoldgicas y tedricas que sefialan
la legitimacién de la violencia en contextos y situaciones especificas, otros autores plantean
por el contrario que existen escenarios y situaciones particulares en los que la violencia debe
ser deslegitimada, dado que no obedece a propdsitos de ley, o de estado o de cualquier orden
institucional. Sin embargo, dado que se entiende en el contexto de los derechos humanos, la

paz es un derecho, entendida también como la ausencia de violencia, su deslegitimacién en

el ambito tedrico genera una amplia discusion y debate.

En consecuencia, esta investigacion considera la deslegitimacion de la violencia en el

acto en el cual el sujeto manifiesta un cambio de conducta frente a lo que antes se consideraba

un acto de legitimacién de la violencia misma.

Tipos de maltratos
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Fisico: se caracteriza por moretones, raspones, rasgufios, heridas leves, cortaduras,
quemones, heridas graves, sujecién mecénica, administracion forzada de medicamentos,
laceraciones y fracturas.
Verbal: conformado por uso de lenguaje despectivo, lenguaje soez. tono de voz amenazante,
amenazas verbales y gritos
Psicoldgico: compuestos por sentimientos de inferioridad, poca tolerancia a la frustracion,
angustia, aislamiento, manifestaciones de rechazo, humillacion, ridiculizacion por parte de
otras personas hacia los Adultos Mayores, manifestaciones de ser influenciado en conductas
inadecuadas, manifestaciones de induccion a ideas suicidas y/o manifestaciones de
suplantacion de roles.
Economico: los familiares no suministran dinero para los controles médicos, cobrar las
mesadas del Adulto Mayor sin su autorizacion, no suplir sus necesidades basicas y abandono
Sexual: Toques fisicos sin el consentimiento del Adulto Mayor, toques en sus zonas intimas,
incitacion a la prostitucion, exhibicionismo por parte familiares o terceros.
Social: Burlas en publico por ser Adulto o adulta Mayor, burlas cuando ha sufrido una caida,
estereotipos negativos hacia la vejez, tratar al Adulto Mayor como si fuera un nifio, no hacer
participe al Adulto Mayor en eventos familiares
Patrimonial: Despojo de las propiedades, administracion de sus ingresos econémicos sin su
autorizacion, uso de los documentos de identidad para beneficio de terceros, uso inadecuado
de los documentos legales de las propiedades, engafios para realizar traspasos de bienes y
enseres.
Negligencia u Omision: en controles médicos, en cuidado del aseo personal, negligencia por
parte de la EPS, carencia de privacidad, negacion a suplir las necesidades basicas por parte
de la familia.

Se explicaron a los Cuidadores y cuidadoras las distintas causas de maltrato y sus
caracteristicas facilitando asi el proceso de identificacion de las respuestas a seleccionar. A

continuacion, los planteamientos explicados:
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1.3.6. Causas de maltrato
v Individuales: incluye trastornos de la personalidad, consumo de alcohol y sustancias
psicoactivas, grado de dependencia emocional, disminucion de las capacidades y falta de
recursos en el hogar.
v Relacionales: incluye dependencia econdmica, resentimientos de los miembros de la familia,
problemas de salud mental, abusos de sustancia por parte de los familiares, estrés laboral,
calidad de las relaciones con los parientes mas cercano, hacinamiento en el hogar y falta de

privacidad

v Comunitarias o culturales: incluye aislamiento social, sexismo, cultura de violencia y

motivos religiosos.

Finalmente, de las preguntas se mencionaron cada una de las opciones de respuesta
y, se explico que el espacio de “Observaciones” fue incluido para que pudiesen expresar
todos aquellos comentarios, sugerencias o aportes en pro de prevenir el maltrato hacia las
personas Mayores.

En resumen, la jornada fue bastante instructiva y productiva brindando nuevos
conocimientos a los Cuidadores y cuidadoras de Centros de Vida y fomentando su
participacion.

Figura 2: Capacitacion a Cuidadores y Cuidadoras
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1.4.

Seguidamente se debe buscar la motivacién de la persona mayor y su familia cara a
su implicacion en la realizacion de los compromisos y ejecucion de conductas adecuadas de
manera conjunta. Con base en lo anterior, la desculpabilizacién para la identificacion de las
causas Y los tipos de maltrato, la transformacion de estas causas y tipos de maltrato en
objetivos enfocados en estrategias de mejoramiento, y construccion de estrategias de
formacion y capacitacion.

Descripcion de la actividad

El proceso dur6é ocho dias hébiles, inicio el dia 8 de octubre, del afio 2021, se
convocaron a los participantes en los centros de vida (CDV) una semana antes, la
metodologia de socializacion fue de forma narrativa y de forma visual, en el cual se les
nuestra el formato y el instrumento aplicar, el tiempo de duracion de la actividad fue de un
dia, las personas mayores seleccionados para la muestra fueron 250 en diferentes CDV. El
procedimiento fue; primero llegaron las personas mayores al CDV, segundo se realizé la
capacitacion a los participantes del formato consentimiento informado, y procedieron a
firmarlo, tercero se realizd la socializacion del instrumento y procedieron a firmarlo, de
inmediato se realiz6 las entrevistas a cada adulta y adulto mayor de forma individual y se
procedié a realizar la aplicacion del instrumento donde la respuesta de cada persona adulta
fue verbal, el formulario fue entregado de forma fisico, pero las respuesta si registraron de
forma digital por medio de google forms, la recoleccion de la informacién fue por medios de
tablets y celulares con internet donde el registro de la informacion se realizaba digitalmente,

y finalmente los participante firman el registro de asistencia.
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2. RESULTADOS /PRODUCTOS ESPERADOS Y POTENCIALES BENEFICIARIOS

2.1. Diagnostico — Contexto Situacional.

Las personas adultas mayores son aquellas que cuentan con sesenta afios 0 mas, segun
la normativa nacional. Esta etapa del ciclo vital posee su propio conjunto de roles,
responsabilidades, expectativas y estatus, establecidos cultural, social e histéricamente. La
intencion desde el punto de vista de enfoque diferencial debe propender por la eliminacion
de estereotipos y barreras para esta poblacion, de manera que las personas mayores sean
visibilizadas en cuanto a la particularidad de sus vivencias y necesidades fisicas, sociales,
econdmicas y emocionales, y puedan ser participes en el desarrollo de la sociedad, teniendo
en cuenta sus experiencias de vida, sus preferencias y sus derechos.

El presente estudio se ha seleccionado a 250 beneficiarios donde el 44% de los
atendidos son de género femenino y el 56% corresponde al género masculino las personas
mayores atendidos en los 24 Centros de Vida fijos en la Cuidad de Barranquilla, un margen
de error del 5% y un nivel de confiabilidad del 90%, la representativa de las personas mayores
son total de 247 adultos mayores. Para la investigacion se seleccioné para las entrevistas a
250 Adultos Mayores, donde fueron debidamente seleccionados dentro de los centros vida.
Los principales fendmenos negativos asociados a este grupo etario, tales como la carencia de
buen trato por parte de personas mas jovenes, la percepcion de inutilidad y/o
improductividad, las acciones de negligencia por parte de familiares o personas cercanas,
entre otros.

Barranquilla ha venido ejecutando acciones preventivas, protegiendo la integridad de
los Personas Mayores, a través de la implementacion de proyectos, estrategias, jornadas
formativas y entrega de informacion mediante herramientas pedagdgicas con el fin de
fomentar el buen trato hacia esta poblacion. El objetivo de la propuesta es ampliar la variedad
de estrategias formativas dirigidas a Cuidadoras, Cuidadores y Personal de Apoyo del
Programa, para potencializar las habilidades puestas en marcha en relacion con las personas

Mayores.
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De acuerdo con la aplicacién del instrumento y a partir del marco tedrico y
conceptual, asi como del marco normativo que determina el alcance de la presente
investigacion, se presentan a continuacion los resultados obtenidos sobre la muestra de
estudio entre el personal de los 24 cuidadores y cuidadoras, y los 250 persona mayores entre
hombre y mujer, inscritos en el proyecto centros de vida en la Cuidad de Barranquilla que se
tomaron como muestra para la realizacion del presente estudio.

2.2. Capitulo de Resultados Objetivo:

Tabla 2: Representacion entre genero

Cantidad de personas mayores
Sexo Cantidad Porcentaje
Hombres 1.097 44%
Mujeres 1.407 56%
Total 2.504 100%

Descripcion. Para el presente estudio, con un enfoque de género podemos observar que el
56 % de las y los participantes corresponde al género femenino, teniendo esta poblacion
mayor participacion, y el 44 % al género masculino se puede observar que las mujeres

participan de forma activa en los CDV.
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Tabla 3: Rango de edades

Rango De Edad Cantidad De Adultos y Porcentaje
Mayores

55 -60 46 2%
61 - 65 450 18%
66 — 70 573 23%
71-75 640 26%
76 — 80 434 17%
81-85 243 10%
86 —90 91 4%
91-95 24 1%
96 — 100 2 0.1%

101 - 106 1 0.04%

TOTAL 2.504 100%

Descripcion. Llama poderosamente la atencion que el rango de edades donde se encuentra
mayor participacion de las personas mayores de los centros de vida corresponden entre
edades de 71 a 75 afos, le sigue aquellos que se encuentran en edades entre 66 a 70 afios,
teniendo este rango un 23% de participacion. Con una muy minima participacion se
encuentran los nonagenarios y centenarios de los cuales son tan solo tres personas mayores,
hay un una poblacion de adultos y adultas mayores del 18% con un rango de edad de 60-65
afios con una cobertura muy baja y estos puede tener varias rozones, Hay personas mayores
que tienen profundo miedo a envejecer, se resisten a su realidad, algunos sufren de
gerascofobia miedo irracional a envejecer, culturalmente se creen que verse con edad
avanzada se pierden autoridad, en los hombres el miedo de sentir que el miembro varonil no
se levanta, a las mujeres no aceptan las arugas y las canas, estas pequefias creencias culturales

hacen que no se acojan al beneficio del programa.
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Tabla 4: Afiliacion al sistema de salud

Régimen Contributivo | Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Contributivo 93 196 289 11.5%
Subsidiado 999 1206 2205 88%
Ninguno 5 5 10 0.3%
TOTAL 2.504 100%

Descripcion. Se logra observar que un 99,5% de las personas mayores se encuentran
beneficiario del sistema de salud ofertado por el Estado, donde el 88% son mujeres y el 11,5
son hombres esta diferencia de genero denota que las mujeres se preocupan mas por estar
afiliada al sistema de salud, lo cual incide en la disminucion de la vulnerabilidad y tan solo
el 0.3% informa no encontrarse incluido en los regimenes de salud que se encuentran vigente.

Tabla 5: Estado Civil de los Personas Mayores

Estado Civil Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Casadas y Casados 298 265 563 23%
Separado y Separada 118 140 258 10%
Soltero y Soltera 229 239 468 19%
Union Libre 164 148 312 12%
Viudo y Viudas 131 429 560 22%

No Respondieron 343 14%

Total 2.504 100%

Descripcion. Con un 23% representado en 563 personas mayores se encuentran casados en
una mayor proporcion en los hombres, seguidamente el estado civil que tiene mayor
prevalencia con las viudas y viudos con un 22% donde el mayor porcentaje son las viudas,
aunque la pérdida del conyugue es mas frecuente en mujer, se destaca la vejez como un factor
de riesgo de salud a los hombres, perdidas por muertes violenta, circunstancia
socioeconomica precaria, y el estado emocional. El estado que tiene menor afectacién es
aquellos que se encuentran separados y separadas con un 10% donde las mujeres tienen el

mayor numero de decision para la separacion conyugal.
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Tabla 6: Namero de hijos de las Personas Mayores

# de Hijos Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
0 114 62 176 7%
1 65 96 161 6%
2 150 180 330 13%
3 161 251 412 16%
4 135 218 353 14%
5 88 162 250 10%
6 78 94 172 7%
7 44 65 109 4%
8 37 46 83 3%
9 12 17 29 1%
10 11 8 19 0.7%
11 8 8 16 0.6%
12 7 3 10 0.3%
13 4 0 4 0.1%
14 4 2 6 0.2%
15 4 0 4 0.1%
17 2 2 4 0.1%
20 1 0 1 0.03%

No Respondieron 365 15%
Total 2.504 100%

Descripcion. Con un promedio de tres hijos se encuentran las personas mayores

representado con un 16 % con mayor proporcion las mujeres, sin embargo, son los hombres

quienes presenta menor participacién en la decision de no tener hijos; en contraste a lo

anterior a partir de los diez hijos son los hombres quienes tienen una mayor participacion

mientras las mujeres disminuyen.

Tabla 7: Personas mayores con o sin enfermedades

Padece de alguna enfermedad | Hombres | Mujeres | Frecuencia | Porcentaje
Sl 513 848 1361 54%
NO 427 372 799 32%

No respondieron 344 14%
Total 2.504 100%

Descripcion. Con un 54 % de personas mayores presenta alguna enfermedad degenerativa

por el proceso de vejez, con una mayor prevalencia en las mujeres, siendo las mujeres se
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preocupa mas por la afiliacion de la salud tanto contributivo como subsidiada. Un 32% no
presenta alguna enfermedad donde los hombres son de mayor relevancia sin padecer
enfermedades relacionada a la vejez.

Tabla 8: Lectoescritura en las Personas Mayores

Sabe Leer y Escribir | Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
No 161 242 403 16%
Si 781 978 1759 70%
No Responde 342 14%
Total 2504 100%

Descripcion. En la lectoescritura en las personas mayores el 70% saben leer y escribir, donde
las mujeres superan los hombres con una mayor participacion, el género femenino presenta
menor escala de alfabetismo un 14% se abstuvo de emitir algun tipo de respuesta.
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Tabla 9: Nivel educativo de las personas mayores

Nivel Educativo Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Ninguno 151 219 370 15%
Primaria 698 513 1.211 48%
Secundaria 230 260 490 20%
Técnico 24 31 55 2%
Tecnoldgico 1 4 5 0.2%
Profesional 20 6 26 1%
Postgrado 1 1 2 0.07%

No Respondieron 345 14%
Total 2.504 100%

Descripcion. Con una frecuencia de 1.211 personas mayores representado en un 48%
manifiestan haber terminado por lo menos la primaria, donde los hombres presenta mejor
nivel educativo, un 20% de la secundaria donde las mujeres marcan una ventaja significativa
de su nivel de estudio, el 2% de los estudios técnico el género femenino tiene un porcentaje
mayor se encuentran en un nivel tecnoldgico 0,2% donde las adultas mayores estan con
mayor participacion, en el area de pregrado con un 1% de la poblacion el género masculino
tiene una ventaja en formacién, un 0.07% han realizado un postgrado.

Tabla 10: Ingresos econdémicos generados por las personas mayores.

Genera ingresos en su hogar | Hombres Mujeres Frecuencia | Porcentaje
Si 305 283 588 24%
No 605 908 1.513 60%

No responde 403 16%
Total 2.504 100%

Descripcion. Un 60% de la poblacion escogida manifiesta no generar ningun tipo de ingreso
econdémico para aportar en su hogar o por lo menos realizan alguna actividad que no genera
ingresos econdmicos para sufragar los gastos, son las adultas mayores que tienen una mayor

participacion.
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Tabla 11: Ocupacion de las personas mayores asistentes a los centros de vida

Ocupacion Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Desempleado 696 1.076 1772 71%
Empleado 10 7 17 0.7%
Independiente 169 64 233 9%
Pensionado 39 46 85 3%
No Responde 397 16%
Total 2.504 100%

Descripcion. El 71% de las personas mayores se encuentran desempleado, donde el género
femenino tiene mayor relevancia en el campo laboral, un 9% son independiente donde el
género masculino tiene mayor participaciéon, predominando los empleos inférmales o
famiembresas, tan solo un 3% se proyectaron para una pension y el 0,7% son empleados y
empleadas, con una mayor participacion los hombres.

Tabla 12 Soporte econémico de las personas mayores

Recibe algun tipo de subsidio Hombres | Mujeres | Frecuencia | Porcentaje
Si 584 769 1353 54%
No 353 453 806 32%
No Responde 345 14%
Total 2504 100%

Descripcion. Tan solo el 54% informa recibir un subsidio para compensar los gastos de
sostenimiento, son las mujeres las mayores beneficiarias en comparacion a los hombres, sin
embargo, son ellas mismas quienes tienen menor ayuda de subsidio por ser las mujeres que
presentan mayor participacion en los centros de vida.

Tabla 13: Condicion de desplazado de las personas mayores

Desplazado Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Si 80 116 196 7.8%
No 864 1106 1970 79%
No Respondieron 338 13%
Total 2.504 100%
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Descripcion. El 79% de las personas mayores manifiesta no haber sido victima del
desplazamiento en sus diferentes formas. Sin embargo, el 7.8% de ellos con una mayor
participacion en las mujeres informan que en algun momento les ha tocado desplazarse de
manera involuntaria.

Tabla 14: Grupo étnico al cual pertenecen las personas mayores.

Grupo Etnico Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
Afrodescendiente 1 7 8 0.4%
Indigena 1 1 2 0.08%
Palenquero 4 4 8 0.4%
Ninguno 630 867 1497 60%
No Respondieron 989 39%
Total 2.504 100%

Descripcion. 1.497 de las personas mayores que representan el 60% del universo informaron
no se identifican con un grupo étnico reconocido en el territorio nacional y un 39% prefieren
no responder.

Tabla 15. Las personas mayores en condicion de discapacidad

Tiene una Discapacidad Hombres Mujeres Frecuencia | Porcentaje
Si 172 175 347 14%
NO 778 1051 1829 73%
No Respondieron 328 13%
Total 2.504 100%

Descripcion. Con un gran porcentaje 1.829 personas mayores representado en un 73%
manifiestan no presentar ninguna limitacion que afecte su funcionalidad, sin embargo, en
14% si presenta alguna discapacidad, y en las mujeres tiene el mayor porcentaje, un 13%

prefiere no responder.
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2.3.

2.3.1.

Tabla 16: Personas mayores con limitaciones

Limitaciones Hombres Mujeres Frecuencia Porcentaje
En el habla 21 9 30 7%
Auditivas 43 37 80 18%
Cognitivas 15 14 29 6%
Motriz 49 56 105 23%
Fisica 22 25 47 10%
Visual 69 93 162 36%

Total 453 100%

Descripcion. El sentido que afecta en gran medida a las personas mayores la visioén con un
36%. Continua la discapacidad motriz, que le impide moveré de manera permanente de un
lugar a otro con la plena funcionalidad de su sistema motriz son un 23% con una mayor
afectacion en las mujeres. La cognicion es el area que se encuentra en menor medida afectado
con un 6% en comparacion con el resto de los sentidos que conforman la funcionalidad.

Tabla 17 Ayudas técnicas de las personas mayores para ejercer la movilidad

Utiliza ayudas técnicas Hombres Mujeres Frecuencia | Porcentaje
No 1065 1380 2.445 98%
Si 32 27 59 2%

Total 2.504 100%

Descripcion. Los asistentes a los centros de vida son personas que se pueden movilizar por
sus propios medios y eso se encuentra reflejado con un 98% de la poblacion. El anterior
porcentaje lo puede respaldar la tabla nimero diez, donde la limitacion fisica presenta una
baja participacion con el 10%.

Capitulo de Resultados Objetivo:

Resultados de la encuesta aplicada a las y los 24 cuidadores de los centros de vida fijos de
la Ciudad de Barranquilla.

Tabla 18: ¢ Considera que es posible percibir el maltrato que sufren las personas mayores

en sus hogares?
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De acuerdo 24 100%

En desacuerdo 3 0%

Total 24 100%
Descripcion

La totalidad de las personas que cuidan lo centros de vida encuestados (24), correspondiente
a un porcentaje del 100%, consideran que es posible percibir el maltrato que padecen las
personas mayores en sus hogares.

Figura 3: ¢Considera que es posible percibir el maltrato que sufren las personas mayores

en sus hogares?

TOTAL

21

o

DE ACUERDO EN DESACUERDO

Tabla 19: ¢Ha percibido indicios de maltrato a las personas mayores en sus hogares?

De acuerdo 20 83%
En desacuerdo 4 17%
Total 24 100%

60



Descripcion

El 83% de las personas que cuidan los centros de vida encuestados (20) comentd haber
percibido indicios de algun tipo de maltrato en las personas mayores, mientras que el 17%
restante comenta que no lo ha percibido.

Figura 4: ¢Ha percibido indicios de maltrato a las personas mayores en sus hogares?
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Tabla 20: ¢Considera que las personas mayores inscritos a los centros de vida pueden

presentar indicios de algun tipo de maltrato en sus hogares?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 24 100%
En desacuerdo 0 0%
Total 24 100%
Descripcion

La totalidad de los cuidadores y las cuidadoras de centros de vida encuestados (24)
consideran que los beneficiarios inscritos pueden presentar indicios de algun tipo de maltrato,
siendo los hogares el lugar en donde se ven mayormente vulnerable.

Figura 5: ¢Considera que las personas mayores inscritos a los centros de vida pueden

presentar indicios de algun tipo de maltrato en sus hogares?
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Tabla 21: ¢ Existe un mecanismo para identificar posibles tipos de maltrato en las

personas mayores en los centros de vida?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 23 96%
En desacuerdo 1 4%
Total 24 100%
Descripcion

Las cuidadoras y los cuidadores de los centros de vida encuestados (24), manifiestan que el
96% representado en 23 personas afirmaron que existe un mecanismo para identificar
posibles tipos de maltrato en los Adultos y adultas Mayores beneficiarios, mientras que el

4% (1) comentd que no.
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Figura 6: ¢ Existe un mecanismo para identificar posibles tipos de maltrato en las

personas mayores en los centros de vida?
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Tabla 22: ¢ Considera que una adecuada identificacion de estos indicios podria ayudar a
construir propuestas de prevencion del maltrato a las personas mayores en los centros de

vida?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 24 100%
En desacuerdo 0 0
Total 24 100%
Descripcion

La totalidad del personal de cuidado de los centros de vida encuestados (24) afirman que una
adecuada identificacion de los indicios de maltrato en las personas mayores podria ayudar a

construir propuestas de prevencion en los centros de vida.
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Figura 7: ¢ Considera que una adecuada identificacion de estos indicios podria ayudar a

construir propuestas de prevencion a las personas mayores en los centros de vida?
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Tabla 23: ¢Ha percibido indicios de alguno de los siguientes tipos de maltrato?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
Verbal 15 22%
Econdmico 14 20%
Psicoldgico 13 19%
Negligencia u Omisién 10 14%
Patrimonial 6 9%
Fisico 5 7%
Social 2 3%
Sexual 0 0%
Ninguno 4 6%
Total 69 100%
Descripcion

Las respuestas brindadas entre los 24 cuidadores y cuidadoras de centros de vida estuvieron
compuestas por indicios de mas de un tipo de maltrato, por lo cual se procedi6 a analizarlas
desglosando cada una de ellas e identificando el nimero de veces que cada tipo de maltrato
fue mencionado, encontrando una totalidad de 69 respuestas, en las cuales predomind el
maltrato verbal con un 22% caracterizado por expresiones despectivas, lenguaje soez,
amenazas, gritos, seguidamente el maltrato econémico con un 20% constituido por no suplir
necesidades basicas, no suministrar dinero para controles de salud y/o cobrar mesadas de la
persona mayor sin su autorizacion y finalmente, se destaco el maltrato psicoldgico con un
19%, caracterizado por sentimientos de inferioridad, poca tolerancia a la frustracion,
angustia, aislamiento, rechazo, humillacién, ridiculizacion, influencias en conductas

inadecuadas, induccion a ideas suicidad y suplantacion de roles.
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En mayor proporcion se encuentran tres tipos de maltratos que son prevalente al resto de
ellos y que representa considerablemente a los diferentes tipos de conductas que afectan a la

persona mayor.
Figura 8: ¢Ha percibido indicios de alguno de los siguientes tipos de maltrato?
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Tabla 24: ¢{Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato fisico?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje
Cortaduras, quemones, heridas graves 1 4%
Llanto, expresion verbal y apariencia depresiva 1 4%
Moretones, raspones, rasgufios y heridas leves 4 17%
Sujecién mecanica 1 4%
Ninguna 17 71%
Total 24 100%

Descripcion
El 71% (17) de las personas cuidadoras de centros de vida encuestados comentaron no haber
percibido manifestaciones de maltrato fisico en las personas mayores, el 17% (4) expreso

haber percibido moretones, raspones, rasgufios y/o heridas leves, un 4% (1) comentd haber

65



percibido cortaduras, quemones y heridas graves, otro 4% (1) expreso haber percibido llanto,
expresion verbal y apariencia depresiva y finalmente, otro 4% (1) comentd haber percibido
sujecion mecanica. Sin embargo, en la Tabla No. 6 solo el 7% (5 personas) manifestaron
haber percibido algun tipo de maltrato fisico hacia la persona mayor.

Figura 9: ¢ Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato fisico?
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Tabla 25: ¢Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato verbal?

Respuestas Frecuencia Porcentaje

Uso de Lenguaje Despectivo 13 33%
Lenguaje Soez 9 22%
Tono de Voz Amenazante 4 10%
Amenazas verbales 2 5%

Gritos 1 2%

Ninguna 11 28%
Total 40 100%

Descripcion

Las respuestas brindadas por los 24 cuidadores de los centros de vida estuvieron compuestas
por més de una manifestacion de maltrato verbal por lo cual se procedié a analizarlas
desglosando cada una de ellas e identificando el nidmero de veces que cada tipo de
manifestacién fue mencionado, encontrando una totalidad de 40 respuestas, de las cuales
predomind el uso de lenguaje despectivo con un 33% caracterizado por palabras de desprecio
hacia las personas mayores, seguidamente el lenguaje soez caracterizado por expresiones

groseras u ofensivas con un 22% y finalmente, se destaco el tono de voz amenazante con un
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10%, caracterizado por una connotacion imperativa, que genera miedo y tristeza en esta
poblacion.

En la Tabla No. 25 el maltrato verbal a nivel global presenta una participacion de 22%
correspondiente a 15 profesionales

Figura 10: ¢ Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato verbal?
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Tabla 26: ¢Ha percibido alguna de los siguientes indicios de maltrato psicolégico?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
Aislamiento 13 28%
Angustia 9 20%
Rechazo, humillaciéon y/o 9 19%

ridiculizacion por parte de

otros

Poca tolerancia a Ila 4 9%

frustracion

Sentimiento de 9 20%
Inferioridad

Induccion a ideas suicidas 1 2%
Suplantacién de roles 1 2%
Total 46 100%

Las respuestas brindadas por los cuidadores y las cuidadoras de centros de vida estuvieron
compuestas por mas de un indicio de maltrato psicolégico, por lo cual se procedio a
analizarlas desglosando cada una de ellas, identificando el nimero de veces que cada tipo de
indicio fue mencionado, encontrando una totalidad de 46 respuestas, de las cuales se destaca
el aislamiento con un 28%, caracterizado por minimos o nulos niveles de interaccion de las
personas mayores con las personas que las rodean o conductas evitativas hacia ellos,
seguidamente la angustia con un 20% caracterizada por una preocupacion excesiva vy,
finalmente, se destacaron las manifestaciones de rechazo, humillacién y/o ridiculizacion por
parte de otros con un 19% caracterizadas por desprecios e irrespetos a las personas mayores.
Realizando un comparativo con la Tabla No. 6 que enmarca los tipos de maltrato a nivel

general, se observa que el maltrato psicologico se encuentra en tercer lugar con un 19%.
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Figura 11: ¢{Ha percibido alguna de los siguientes indicios de maltrato psicologico?

Frecuencia

Suplantacion de roles 1l
Induccion a ideas suicidas
Sentimiento de Inferioridad

Poca tolerancia a la frustracion

Angustia

|
|
I

Rechazo, humillacién y/o ridiculizacion...
|
|

Aislamiento

[}
\S]
NN
(o)}

B Frecuencia

Tabla 27: ¢Ha percibido algunas de las formas de maltrato econémico hacia las

personas mayores?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje

Los familiares no suministran dinero para sus controles 8 28%
medicos

Abandono 7 23%
No suplir sus necesidades bésicas 6 20%
Cobrar las mesadas sin su autorizacion 1 3%
Trabaja porque sus hijos no le ayudan econémicamente 1 3%
Ninguna 7 23%
Total 30 100%




Descripcion

Las respuestas brindadas por las y los cuidadores de centros de vida estuvieron compuestas
por mas de una forma de maltrato econdémico, por lo cual se procedié a analizarlas
desglosando cada una de ellas e identificando el nimero de veces que cada tipo de maltrato
econdmico fue mencionado, encontrando una totalidad de 30 respuestas, de las cuales, se
destacd que los familiares no suministran dinero para sus controles médicos con un 28%,
seguidamente, el abandono con un 23% caracterizado por una indiferencia voluntaria hacia
la persona mayor, y finalmente, predominé el no suplir sus necesidades basicas como
alimentacidn, hidratacion y descanso con un 20%.

La ausencia de dinero o la negacion de este es uno de los factores principales de maltrato de
su circulo familiar, en la Tabla No. 6 la forma de maltrato econémico se encuentra en un
segundo lugar.

Figura 12: ;{Ha percibido algunas de las formas de maltrato econdmico hacia la persona

mayor?
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Tabla 28: ¢ Ha percibido las siguientes formas de violencia sexual hacia la persona mayor?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje
Exhibicionismo por parte de familiares o terceros 1 4%
Ninguno 23 96%
Total 24 100%

Descripcion

El 4% (1) encuestados comentd que ha percibido en las personas mayores exhibicionismo
por parte de familiares o terceros, mientras que el 96% (23) expresd no haber evidenciado
ninguna forma de violencia sexual en la poblacion objetivo.

El resultado anterior es coherente con la tabla No. 6 en el cual el maltrato sexual en todas sus
expresiones no es un factor que afecte y vulnere a las personas mayores de los centros de
vida.

Figura 13: ¢Ha percibido las siguientes formas de violencia sexual hacia la persona

mayor?
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Tabla 29: ¢ Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato social

hacia las personas mayores?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje
Estereotipos negativos hacia la vejez 7 20%
No hacer participe a las personas mayores en eventos 5 14%
familiares
Tratar a la persona mayor como si fuera un nifio 4 11%
Burlas en publico por ser persona mayor 3 8%
Burlas a raiz de una caida 2 6%
Ninguno 14 40%
Total 35 100%
Descripcion

Las respuestas brindadas por los cuidadores y las cuidadoras de centros de vida estuvieron
compuestas por mas de una forma de maltrato social por lo cual se procedié a analizarlas
desglosando cada una de ellas e identificando el nimero de veces de cada forma de maltrato
social fue mencionado, encontrando una totalidad de 35 respuestas, de las cuales
predominaron los estereotipos negativos hacia la vejez con un 20% tales como la percepcion
de inutilidad, seguidamente se encontrd el no hacer participe a las personas mayores en
eventos familiares con un 14% y finalmente, se destaco el tratar las persona mayor como si
fuera un nifio, con conductas como hablarle con diminutivos. Sin embargo, en la tabla general
de los diferentes tipos de maltrato el social arrojo un 3%, un porcentaje muy bajo comparado

con las opciones de respuestas que amplian este concepto.

72



Figura 14: ¢ Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato social

hacia la persona mayor?
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Tabla 30: ¢Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato

patrimonial hacia la persona mayor?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje

Despojo de sus propiedades 8 28%
Administracion de sus ingresos econdémicos sin su 2 7%
autorizacion

Uso inadecuado de los documentos legales de las 2 7%
propiedades

Engafios para realizar traspasos de bienes y enseres 2 7%
Ninguna 14 50%
Total 28 100%
Descripcion

Las respuestas estuvieron compuestas por mas de una forma de maltrato patrimonial por lo
cual se procedio a analizarlas desglosando cada una de ellas, identificando el nimero de veces
que cada forma de maltrato patrimonial fue mencionada, encontrando una totalidad de 28

respuestas, de las cuales predominaron despojo de sus propiedades con un 28% con



conductas como echarlos de sus hogares, seguidamente se encontraron la administracion de
sus ingresos econdmicos sin su autorizacion, el uso inadecuado de los documentos legales de
las propiedades y engafios para realizar traspasos de bienes y enseres cada uno con un
porcentaje del 7%.

El abuso o maltrato en el ambito patrimonial a nivel general solo el 9% segun la percepcion
del personal de cuidado de los centros de vida se ve afectado por este tipo de conductas.
Figura 15: ¢ Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato

patrimonial hacia las personas mayores?
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2.3.2. Resultados de la encuesta aplicada a las 260 personas inscritas en los centros de vida fijos
de la Ciudad de Barranquilla

Figura 16: Género de la persona mayor Encuestada
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Figura 17: ¢ Ha percibido algun tipo de maltrato en su hogar dirigido hacia usted?
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Figura 18: ;Qué tipo de maltrato ha percibido usted?
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Figura 19: ¢ De quién o quiénes ha percibido maltrato principalmente?
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2.4. Capitulo de Resultados Objetivo 3.
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2.4.1. Resultados de las encuestas aplicadas a los 24 cuidadores inscritos en los centros de vida

fijos para la persona mayor en la Ciudad de Barranquilla.

Tabla 31: ¢Usted ha percibido negligencia u omision hacia las personas mayores?

Respuestas Frecuencia | Porcentaje

Cuidado en el aseo personal 13 29%
Negacion a suplir las necesidades bésicas por parte de la 11 24%
familia

Controles médicos 8 18%
Negligencia por parte de la EPS 6 13%
Carencia de privacidad 1 2%
Ninguna 6 13%
Total 45 100%

76



Descripcion

La totalidad de las respuestas marcadas en este items fueron 45, de las cuales predomind la
negligencia u omisién en el cuidado del aseo personal con un 29% con acciones como no
fomentar la higiene corporal y/o el no cambiar o lavar las prendas de vestir, seguidamente se
encontro la negacion a suplir las necesidades bésicas por parte de la familia con un 24% tales
como alimentacion, hidratacion y descanso y finalmente, se destacd la negligencia u omision
en cuanto a controles médicos con un 18% con acciones como la inasistencia a citas médicas
por no contar con compafiia.

La negligencia u omision es una de la cuarta causa de maltrato percibida por los cuidadores
y las cuidadoras en los centros de vida hacia las personas mayores, este tipo de maltrato es
percibido por las redes principales de redes de apoyo y familiares, la negligencia esta también
relacionado con el auto abandono con una dependencia funcional.

Tabla 32: ¢Usted ha percibido negligencia u omision hacia la persona mayor?
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Tabla 33: ¢Ha percibido algunos de los siguientes maltratadores?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
Hijos/as 16 42%
Nietos/as 4 10%
Conyugue 4 10%
Sobrinos/as 3 8%
Hermanos 1 3%
Cuidadores 2 5%
Compainiero de Centros de Vida 1 3%
\Vecinos 1 3%
Ninguna 6 16%
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| Total | 38 | 100% |

Descripcion

Las respuestas permiten evidenciar mas de un tipo de maltratador, por lo cual se procedio a
analizarlas desglosando cada una de ellas e identificando el nimero de veces que fueron
mencionados, encontrando una totalidad de 38 respuestas, de las cuales predominaron los
hijas e hijos como maltratadores principales con un 42%, los nietos con un 10% y el conyugue
con un 10%. Generalmente estos casos se presentan cuando los familiares maltratadores
dependen econdmicamente de la persona mayor o cuando el adulto requiere cuidados
especiales que interrumpen sus actividades cotidianas.

Figura 20: ¢ Ha percibido algunos de los siguientes maltratadores?
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Tabla 34: ;Considera que es posible percibir las causas del maltrato que sufren las
personas mayores en sus hogares?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 24 100%
En desacuerdo 0 0%
Total 24 100%




Descripcion
La totalidad de los cuidadores y las cuidadoras de los centros de vida encuestados expresaron
que es posible percibir las causas de maltrato en las personas mayores.

Tabla 35: ¢ Es necesario identificar las causas de los maltratos hacia las personas
mayores en sus hogares?

Respuestas Frecuencia Porcentaje
De acuerdo 23 96%
En desacuerdo 1 4%
Total 24 100%
Descripcion

El 96% (23) de los profesionales de centros de vida encuestados comentaron estar de acuerdo
con que es necesario identificar las causas de los maltratos hacia las personas mayores en sus
hogares, mientras que el 4% (1) comento que no.

Figura 21: ¢ Es necesario identificar las causas de los maltratos hacia las personas
mayores en sus hogares?
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Tabla 36: Considera que las personas mayores inscritos a los centros de vida manifiestan
las causas de maltrato en sus hogares.

De Acuerdo 21
En Desacuerdo 3
Total, general 24

Descripcion. Las personas mayores, en algin momento les han manifestado a los
profesionales de los centros de vida las posibles causas por lo cual ellos han sido maltratados.
Es importante resaltar que el 87.5% de los encuestados ha escuchado por parte de la victima

por lo menos una causa por las cuales el maltratador justifica el maltrato.

Figura 22: ¢ Considera que las personas mayores inscritas a los centros de vida
manifiestan las causas de maltrato en sus hogares?
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Tabla 37: Existe un mecanismo para identificar estas posibles causas de maltrato en la
persona mayor.

De Acuerdo 21
En Desacuerdo 3
Total, general 24

Descripcion. Existe una relacion proporcional entre las manifestaciones de las posibles
causas de maltrato, con la identificacion de las posibles causas de maltrato, es decir que el

profesional ya conociendo las posibles evidencias por medio de observaciéon este flagelo.

Figura 23: Existe un mecanismo para identificar estas posibles causas de maltrato en las
personas mayores.
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Tabla 38: Considera que una adecuada identificacion de estas causas podria ayudar a
construir propuestas de prevencién para las personas mayores.

De Acuerdo 21 87.5%
En Desacuerdo 3 12.5%
Total 24 100%
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Descripcion. El personal encuestado estuvo de acuerdo en que es necesario la identificacion
de las causas que conllevan a que la persona mayor sea maltratada, y que sea el precedente
para la construccion de una propuesta y observar ese fenomeno multicausal.

Figura 24: Considera que una adecuada identificacion de estas causas podria ayudar a
construir propuestas de prevencion de la persona mayor.
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Descripcion. Dentro de los tipos de maltrato, el individual es poco percibido, sin embargo,
en mayor porcentaje lo ocupa aquellos que requieren de recursos econémicos en el hogar con
un 31%, seguidamente la disminucion de las capacidades que conllevan a la dependencia con
el 24% y en menor proporcion el grado de dependia emocional, consumo de alcohol y SPA
y los trastornos de la personalidad.

Figura 25: Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel
relacional en la persona mayor.
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Tabla 39: Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel

relacional en las personas mayores.

Respuestas Frecuencia | Porcentaje
Dependencia econdémica 9 21%
Resentimientos de los miembros de la familia 12 28%
Problemas de salud mental 7 16%
Abusos de sustancia por parte de los familiares 1 2%
Estrés laboral 0 0%
Calidad de las relaciones con los parientes mas cercano 5 12%
Hacinamiento en el hogar 3 7%
Falta de privacidad 2 5%
Ninguna 4 9%
Total 43 100%
Descripcion

Los encuestados dentro de las respuestas de opcion multiple seleccionaron 43 posibles tipos

de maltrato a nivel relacional en donde la principal motivacion para agredir a una persona

mayor es el resentimiento de los miembros de la familia con un 28%, s

eguidamente se

encuentra la dependencia econémica con un 21% y los problemas de salud mental con un

16%. Estos tres tipos de maltrato encabezan la lista del maltrato a nivel relacional.

Figura 26: Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel

relacional en la persona mayor.
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Tabla 40: Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel
comunitario y cultural en la persona mayor

Etiquetas de fila Ha percibido indicios de alguno de las
posibles causas de maltrato a nivel
comunitario y cultural en la Persona
Mayor

Aislamiento social 6

Aislamiento social, Cultura de violencia 1

Cultura de violencia 1

Ninguna 16

Total, general 24

Descripcion

Los encuestados manifestaron que en un 64% de las personas mayores ninguna ha padecido

alguna discriminacién social, mientras que el 28% han percibido aislado socialmente y el

8% se ha encontrado rodeado de una cultura de violencia.

Figura 27: Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel
comunitario y cultural en las personas mayores.
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Tabla 41: Con qué horario de las ocupaciones de los familiares coinciden con las

posibles causas de maltrato.

Etiquetas de fila

Con qué horario de las ocupaciones de los
familiares coinciden con las posibles causas de

del hogar, Cuando no es posible asignarle
un cuidador

maltrato
Con las labores y estudios de los miembros 2
del hogar
Con las labores y estudios de los miembros 1
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Con las labores y estudios de los miembros
del hogar, Interrumpe en las labores
cotidianas de otros miembros del hogar

Con las labores y estudios de los miembros
del hogar, Interrumpe en las labores
cotidianas de otros miembros del hogar,
Cuando no es posible asignarle un cuidador

Con las labores y estudios de los miembros
del hogar, Ninguna

Cuando no es posible asignarle un cuidador
a la persona mayor

Interrumpe en las labores cotidianas de
otros miembros del hogar

Ninguna

10

Total, general

24

Descripcion
Los niveles de estrés dentro de las jornadas productivas y labo

rales incrementan los maltratos

hacia los Adultos y Adulta Mayores. Con un igual 25% los encuestados manifestaron que los

maltratos coinciden con las labores y de estudios de los integrantes del hogar y con la falta

de un cuidador permanente.

Figura 28: Con qué horario de las ocupaciones de los famil
posibles causas de maltrato.
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Tabla 42: ;Considera que es posible prevenir los tipos de maltrato que sufren las
personas mayores en sus hogares?

Etiquetas de fila Cuenta de ¢ Considera que es posible prevenir los tipos de
maltrato que sufren las personas mayores en sus hogares?
De Acuerdo 22
En Desacuerdo 2
Total, general 24
Descripcion

El 92% de los encuestados se encuentran de acuerdo con que es posible prevenir los tipos de

maltrato que padecen los Adultos y adultas mayores, mientras que 2% de los encuestados no lo

considera conveniente.
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Tabla 43: Es necesario prevenir las causas y tipos de maltrato a las personas mayores en
sus hogares.

Etiquetas de fila Cuenta de Es necesario prevenir las causas y tipos de
maltrato a los adultos mayores en sus hogares.
De Acuerdo 24
Total, general 24
Descripcion

El 100% de los encuestado que representa a los 24 Centros de Vida manifiesta estar de
acuerdo en prevenir las diferentes causas y tipos de maltrato que afecta a esta poblacion.

Figura 29: Es necesario prevenir las causas y tipos de maltrato a las personas mayores
en sus hogares.
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Tabla 44: Considera que las familias de las personas mayores inscritos a los centros de
vida participarian en programas de prevencion al maltrato.

Etiquetas de Considera que las familias de las personas mayores inscritos a los
fila Centros de Vida participarian en programas de prevencion al
maltrato.
De Acuerdo 22
En Desacuerdo 2
Total, general 24
Descripcion.

El 92% representado a los 22 cuidadores han manifestado que los familiares de las personas
mayores asistente a los centros de vida participarian del programa para prevenir el maltrato
hacia sus familiares, mientras que el 8% manifestd que ellos no asistirian posiblemente por

las ocupaciones laborales.
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Figura 30: Considera que las familias de las personas mayores inscritos a los Centros de
Vida participarian en programas de prevencion al maltrato.
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Tabla 45: Existen suficientes mecanismos de prevencion a las causas y tipos de maltrato
a las personas mayores.

De Acuerdo 19

En Desacuerdo 5

Total, general 24
Descripcion

En la presente pregunta el 21% ha manifestado que no existen suficientes mecanismos de
prevencion de las causas y los tipos de maltrato, mientras que el 79% considera que si existe.

Figura 31: Existen suficientes mecanismos de prevencién a las causas y tipos de maltrato
a las personas mayores.

De Acuerdo En Desacuerdo

Tabla 46: Considera que una adecuada identificacion de estas causas y tipos de maltrato
podria ayudar a construir propuestas de prevencion del maltrato a las personas mayores.

De acuerdo 24 100%

Total 24 100%
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Descripcion
El total de los encuestados manifestd estar de acuerdo en que una adecuada identificacion,
causas Y tipos de maltrato ayudan a que se pueda implementar y ejecutar una propuesta para

prevenir los diferentes tipos de maltrato.
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Tabla 47: Cual de las siguientes practicas recomendaria para minimizar las causas y
tipos de maltrato hacia a las personas mayores en sus hogares.

Identificacion de casos, Sensibilizacion 3
Identificacidn de casos, Sensibilizacion, 1
Prevencion

Identificacion de casos, Sensibilizacion, 2

Prevencion, Todas las anteriores

Todas las anteriores 18

Total, general 24
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Descripcion

Los diferentes tipos de acciones que permitan minimizar los actos de maltrato son validos,
sin embargo, los encuestados manifestaron en una mayor participacién del 60% que las
acciones pertinentes a ejecutar en primera medida es identificar los casos, luego realizar la
respectiva sensibilizacion y finalmente acciones que permitan prevenir todo acto que vulnere
la vida y seguridad de las personas mayores.

Figura 32: Cual de las siguientes practicas recomendaria para minimizar las causas y
tipos de maltrato hacia las personas mayores en sus hogares.
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Tabla 48: En qué lugar considera que se deben llevar a cabo campafias para promover
estas practicas

Etiquetas de fila En qué lugar considera que se
deben llevar a cabo campafias para
promover estas practicas

Centros de Vida 4
Hogares de los adultos mayores 5
Hogares de los adultos mayores, Centros de Vida 14
Hogares de los adultos mayores, Centros de 1

Vida, Comunidad en general

Total, general 24

Descripcion
Los encuestados han manifestado que el lugar mas adecuado para capacitar a los familiares

en un 50% es dentro del hogar, es probable que de esta manera todos los miembros del hogar
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sean sensibilizados, seguidamente en las instalaciones de los centros de vida con el 47% y
con un 3% se manifesto que seria mas eficaz si se realiza hacia la comunidad en general.

Figura 33: En qué lugar considera que se deben llevar a cabo campafias para promover
estas précticas.
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Tabla 49: Quienes considera que deben participar de programas y proyectos dirigidos a
promover estas practicas de prevencion al maltrato a las personas mayores.

Respuestas Frecuencia | Porcentaje
Comunidad 20 32%
Funcionarios centros de vida 20 32%
Miembros del hogar 22 36%
Total, general 62 100%

Descripcion: Con un porcentaje muy equilibrado los encuestados manifestaron en un 32%
que la poblacion principal que debe participar de estas acciones educativas es la comunidad

y los funcionarios de los centros de vida y con un 36% los miembros del hogar.
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Figura 34: Quienes considera que deben participar de programas y proyectos dirigidos a
promover estas practicas de prevencion al maltrato a las personas mayores.
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Observaciones realizadas por los encuestados

En el desarrollo de la actividad, los cuidadores y las cuidadoras dieron desde su perspectiva
lo que habian encontrado con la encuesta en las personas mayores mencionando que es
importante identificar cual es el maltrato mas comun y sugieren hacer charlas o actividades
de sensibilizacion que ayuden a contrarrestar esta problematica asi mismo se compartié que
estas charlas deben de realizarse no solo con los beneficiarios sino también con la red de
apoyo familiar.

Asi mismo se sugiere hacer seguimiento a los casos de maltrato reportados ya que muchas
veces cuando las personas mayores cuando se acercan al centro de vida, se evidencia una
afectacion en su dimension emocional e incluso en su salud fisica por lo que es importante
también mencionar que se sugiere un abordaje interdisciplinario por parte de los

profesionales del proyecto.

Los resultados y productos esperados son:
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1. Caracterizacion sociodemogréafica de la poblacion de 250 personas mayores inscritos en los
centros de vida de la persona mayor.
2.4.2. Resultados de las encuestas aplicadas a las 250 personas mayores inscritos en los centros
de vida fijos de la Alcaldia de Barranquilla sobre las posibles causas del maltrato

Figura 35: ¢ En qué momento del dia ha percibido maltrato dirigido hacia usted?

180
160
140
120
100
80
60
40
“ H B
0 — —
Cuando se
Al inicio con estan No aplica
las jornadas desarrolland porque en
Cuando no
labores y . . o las labores En otro pregunta
. tiene quien lo e L2
estudios de ) cotidianas de  momento inicial
. cuide -
los miembros otros respondi6
del hogar miembros del que no
hogar
B Series1 3 2 28 28 156

94



Figura 36: ¢Considera que es posible prevenir los tipos de maltrato que usted percibe o
ha percibido en sus hogares en el cual usted se ha visto afectado?
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Figura 37: ¢ A través de qué acciones considera usted que se puede prevenir el maltrato

percibido?
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Figura 38: Centros de vida
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2.5. Entrevistas

El maltrato es uno de los mayores factores psicosociales en los cuales se ven inmersos las
personas mayores inscritos al programa de centros de vida fijos en la ciudad de Barranquilla, las
presentes entrevistas fueron realizadas a personas mayores entre los 60 y 85 afios de edad, con un
enfoque de género, asi mismo se solicité apoyo al cuidadoras y cuidadores, personal de apoyo y
profesionales de los centro de vida, con el fin de que identificaran las personas mayores que podrian
estar sufriendo violencia dentro de sus hogares y asi proceder a encuestarlos. A los potenciales
seleccionados, cabe resaltar que, dentro del proceso de aplicacion de las entrevistas, fue necesario
realizar una breve explicacion a cada persona mayor de la definicion de maltrato y de cada tipo, pues,
pese a relatar situaciones constitutivas de maltrato, no lo reconocian como tal. Se les explico
detalladamente el proposito de la entrevista y asi mismo, se lograba una empatia con cada uno de ellos
para asi generar confianza y mantener una conversacion abierta y sincera., se resalta la disponibilidad
de los participantes para realizarla de forma voluntaria.

El maltrato dentro de un contexto familiar hacia la persona mayor representa un fenémeno
invisible ya que estos son incapaces de realizar la denuncia a los abusos, sea por miedo, temor,
dependencia econdmica, la incapacidad de realizar acciones por si mismos, hacen muy dificil que se
entrevean los casos de maltrato en contra de esta poblacién. Durante la ejecucion se logré evidenciar
en las personas mayores que el maltrato psicolégico podria ser uno de los méas subestimados y ocultos.
Es importante tener en cuenta que esto hace que sean aln mas vulnerables al ser victimas de reiterados
eventos de maltrato por parte de un miembro de la familia ya que estan mas cercanas a ellos bien sea
que el maltrato sea emocional y verbal que generalmente ocurre cuando un individuo utiliza palabras o
acciones no verbales para provocar dolor emocional a la persona mayor. Aquellos que respondieron
gue reciben actualmente algun tipo de maltrato, relatan que ese maltrato verbal proviene principalmente
de hijos e hijas, nietos, nietas, hermanos o hermana, entra su pareja conyugal, que este se da como
resultado de discusiones dentro del hogar, generando en ellos sentimientos de tristeza, rechazo,
decepcion, abandono, rabia, aislamiento, rebeldia, resentimiento, heridas en el corazon que generan

pensamientos suicidas.
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En la pregunta inicial varios de las personas mayores entrevistadas respondieron de manera
afirmativa, expresaron que el tipo de maltrato que recibieron en algin momento fue por parte de sus
parejas, sin embargo, manifiestan no vivir esta situacion en la actualidad.

Se evidencio la necesidad en las personas mayores, de expresar situaciones negativas del entorno
familiar, como maltrato fisico, psicoldgico, patrimonial, econémico entre otros. Al abordar las
preguntas, sus respuestas fueron acompafadas con llanto, angustia, desesperanza, tristeza, pensamiento
de fracaso, frustraciones por la situacion que estan viviendo, estas conductas de sus familiares son
naturalizadas que en algunos casos no consideraban algunas conductas familiares como maltrato.
Dichos comportamientos dan evidencia de diferentes formas de maltrato intrafamiliar. Sin embargo,
algunas personas mayores encuestados manifestaron nunca haber recibido o percibido ningdn tipo de
maltrato dirigido hacia ellos.

Realizadas las entrevistas las personas mayores referian que estaban expuestos a cualquier
agresion verbal (humillacién, amenazas, aislamiento, control a determinadas actividades, control
alimenticio, olvido, manipulacion entre otras, por lo cual, mucho de ellos negaban estar sufriendo
violencia en sus hogares y al mismo tiempo, manifestaban que las situaciones que pasaban dentro de
sus familias hacian parte de la vida normal e incluso manifestaban que si contaban lo que estaban
sufriendo podria perjudicar méas el problema y a su familia, de igual manera se pudo percibir en las
personas mayores entrevistados el temor de hablar o expresar lo que les sucede en sus entornos y en su
vida familiar. Unos de los actos de violencia no verbal hacian referencia a la negligencia por falta de
atencion de la persona garante de proveer proteccion generando esto un riesgo en la seguridad, salud y
bienestar el cual atenta contra la dignidad de la persona mayor desencadenado ansiedad, angustia, miedo
y mayor aun depresion.

Cada ser humano continuamente esta comunicando, en el momento de la entrevista el lenguaje
no verbal, se enfocOd especialmente para los que negaban haber recibido algin tipo de violencia,
evidenciando en ellos que es mas fuerte la vergiienza y el temor de ser sefialados, muchos prefirieron
guardar silencio y decir que todo marcha bien en sus entornos familiar y comunitarios.

Sus silencios u omisiones se presentan por la dependencia economica, la incapacidad de poder
expresar y denunciar, lo vulnerabilidad que son al tener una movilidad reducida y la incapacidad de

cuidarse solos, genera codependencia en los familiares, y de esa forma justifican los maltratos recibidos,
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los cuales los hacen un blanco fécil para ser maltratados, abandonados, desentendidos y pisoteados en
su dignidad.

Como conclusion es de gran importancia la identificacion de las situaciones anteriormente
mencionadas, sin pasar por alto que en muchos casos de estas entrevistas también las personas mayores
es el agente maltratador. Asi mismo, al cerrar la aplicacion de la entrevista estructurada solicitan apoyo
psicolodgico, juridicos, por casos de maltrato econémico y ayuda alimenticia.

De las personas mayores que perciben ser victimas de algun tipo de maltrato son mujeres, siendo
los principales victimarios los familiares cercanos a la persona que reporta (hijos y nietos). Cabe resaltar
que, dentro del proceso de aplicacion de las encuestas, fue necesario realizar una breve explicacion a
cada participante de la definicibn de maltrato y de cada tipo, pues, pese a relatar situaciones
constitutivas de maltrato, no lo reconocian como tal.

Las personas mayores que reportaron ser victimas de maltrato expresaron ademas sentimientos y
emociones de tristeza, desesperanzas, abandono, llanto, ideaciones suicidas, miedo al abandono,
temores.

En los centros de vida Bajo Valle, Los Olivos y El Pueblo se realiz6 un total de 33 encuestas de
percepcion de tipos y causas de maltrato de las personas mayores, las encuestas fueron realizadas a
personas mayores entre los 60 y los 80 afios de edad.

La mayoria de los encuestados manifestaron nunca haber recibido o percibido ningln tipo de
maltrato dirigido hacia ellos. Dentro del grupo de personas mayores que en la pregunta inicial
respondieron de manera afirmativa, expresaron que el tipo de maltrato que recibieron en algin momento
fue por parte de sus parejas, sin embargo, manifiestan no vivir esta situacion en la actualidad.

Finalmente, las personas mayores que respondieron que reciben actualmente algun tipo de
maltrato, relatan que es maltrato verbal y proviene principalmente de hijos e hijas, hermanos y hermanas
y que este se da como resultado de discusiones dentro del hogar.

Dentro del grupo de personas mayores encuestados que manifestaron recibir anteriormente o en
la actualidad algun tipo de maltrato, se pudo evidenciar sentimientos de tristeza, decepcion, abandono
y rabia hacia aquellas personas de las cuales reciben algun tipo de maltrato.

Se realizaron 11 encuesta a las personas mayores, en el centro de vida Luz - Chinita, en las

diferentes jornadas que tiene el CDV (1,2,3,4 y 5), donde 6 de los encuestados fueron del sexo femenino
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2.6.

y 5 del sexo masculino en un rango de edad de 60 afios en adelante, se encontrd en esta poblacion que
8 de los personas mayores (PS), manifiestan no presenciar o percibir ningun tipo de maltrato fisico,
verbal, psicoldgico, sexual, econdmico, patrimonial, social, por negligencia u omision, este grupo de
personas mayores expresan vivir en armonia y en una familia unida, donde estan pendiente de sus
bienestar fisico y mental.

Solo 3 personas mayores del CDV, manifiestan presenciar o percibir algin tipo de maltrato de los
antes mencionados, dentro de este grupo de personas mayores, que presencia o percibe maltrato 2
fueron del sexo femenino y 1 del sexo masculino, expresando sentimientos y emociones de tristeza,
desesperanzas, abandono, llanto, ideas irracionales como el suicidio, signos y sintomas de una posible
depresion por la situacion en que se encuentra algunos de estas personas mayores.

Tabla 50: NUmero de encuestados en Jornada:

Jornadas NUmero de Encuestados
Jornada 1 2
Jornada 2 4
Jornada 3 2
Jornada 4 2
Jornada 5 1
Total: 11

Andlisis de resultados de las encuestas realizadas en el centro de vida Rebolo

Se realizaron 11 encuesta a las personas mayores, en el centro de vida Rebolo, en sus 2 jornadas,
donde 6 de los encuestados fueron del sexo femenino y 5 del sexo masculino también con un rango de
edades de 60 afios en adelante, se encontr0 en esta poblacion que 7 de las personas mayores,
manifestaron no presenciar o percibir ningin tipo de maltrato fisico, verbal, psicoldgico, sexual,
econdémico, patrimonial, social, por negligencia u omision, expresando que tiene una buena

comunicacion y convivencia con sus familiares, amigos, vecinos, cuidadores y compafieros del CDV.
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2.7.

Mientras que 4 personas mayores del CDV Rebolo, manifestaron presenciar o percibir algin
tipo de maltrato de los antes mencionados encontrado mayor prevalencia en el maltrato verbal y
psicoldgico, pero cabe anotar que solo en una de las encuestadas, se evidencia un maltrato fisico, dentro
de este grupo, hay mas presencia del fendmeno en los hombres que en las mujeres, donde 3 fueron del
sexo masculino y 1 del sexo femenino, se puedo percibir en ellos tristeza, dolor, abandono, palabras de
minusvalia y desesperanzas, en algunos casos maltrato, fisico, verbal y psicolégico, el caso de la
persona mayor, ya se encuentra en conocimiento por parte de las autoridades pertinentes, aunque se
sugiere realizar seguimiento desde CDV.

Tabla 51: Numero de encuestados en Jornada

Jornadas Nuamero de Encuestados
Jornada 1 6
Jornada 2 6

Total: 11

Anélisis de Resultados de las encuestas realizadas en el centro de vida San Roque

Se realizaron 11 encuesta a las personas mayores, en el centro de vida San Roque, en sus
diferentes jornadas de atencion (1,2,3,4 y 5), donde 6 de los encuestados fueron del sexo masculino y
5 del sexo femenino en un rango de edad de 60 afios, 8 de los beneficiarios, manifestaron no presenciar
o percibir ningun tipo de maltrato fisico, verbal, psicoldgico, sexual, econémico, patrimonial, social,
por negligencia u omisién. Sin embargo, 3 de las personas mayores, expresaron haber sufrido algun
tipo de maltrato fisico, verbal o psicoldgico, por parte de alguno sus familiares o cuidadores, en medio
la encuestas este grupo. manifestaron sentirse tristes, enojados, algo irritados, abandonados o solos por

parte de sus familias o cuidadores.
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Tabla 52: NUumero de Encuestados en Jornada

Jornadas Numero de Encuestados
Jornada 1 5
Jornada 2 1
Jornada 3 1
Jornada 4 2
Jornada 5 2
Total: 11

2.8. Anadlisis de las encuestas realizadas en el centro de vida La Paz

Se realizaron 11 encuesta a las personas mayores, en el centro de vida La Paz, en sus diferentes
jornadas de atencién (1,2,3,4 y 5), donde 6 de los encuestados fueron del sexo masculino y 5 del sexo
femenino en un rango de edad de 60 afios, 7 personas mayores, manifestaron no presenciar o percibir
ningan tipo de maltrato fisico, verbal, psicoldgico, sexual, econdémico, patrimonial, social, por
negligencia u omisién. Mientras que 4 de los encuestados, expresan ser maltratados verbal y
psicolégicamente, encontrado en ellos sentimientos de tristeza, desesperanza, abandono, enojo y
frustracion, por no saber cbmo manejar este tipo de situaciones en que se ven afectados estas personas
mayores.

Tabla 53: Numero de encuestados en Jornada

Jornadas NuUmero de Encuestados
Jornada 1 3
Jornada 2 3
Jornada 3 2
Jornada 4 2
Jornada 5 1
Total: 11
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3. PROPUESTA DE INTERVENCION, DIPLOMADO EN PREVENCION DE
MALTRATO HACIA LA PERSONA MAYOR.
El diplomado en prevencion de maltrato hacia la persona mayor se pretende desarrollar en el proyecto

centros de vida.

Se propone este diplomado por los hallazgos en la investigacion de las causas y tipos de maltrato que
presenta las personas mayores en sus hogares encontrados, se ofrecera a las cuidadoras y los
cuidadores de los centros de vida al igual que a los profesionales en la modalidad de diplomado.

3.1. Plan de intervencion, diplomado en prevencion de maltrato hacia la persona mayor.

Se toma como resultado para el objetivo 4 el diplomado en prevencion de maltrato hacia la
persona mayor, dado que de alli se genera el plan de intervencion para el proyecto que se realizara en
los centros de vida dirigido a las cuidadoras, los cuidadores, profesionales y personal de apoyo del
proyecto centros de vida para la persona mayor.

El desarrollo del diplomado se efectuara con dos ejes tematicos, el primero “ser mejor” en el
cual se abordaran tematicas relacionadas a la parte emocional del cuidador que puedan llegar a influir
en la atencion de la persona mayor y el segundo “prevencion al maltrato hacia las personas mayores”
en el cual se daré el concepto de maltrato, tipos de maltrato, factores de riesgo y ruta de atencion.

El inicio del proceso de apoyo de formacion la tematica que apunta a ser es; Ser Mejor, como
parte esencial en el contacto con la persona mayor; ya que las y los cuidadores, profesional o red de
apoyo debe estar fisica y emocionalmente preparado para brindar el acompafiamiento en esta etapa y
resolver conflictos interiores de mayor trascendencia que pueden afectar el estado emocional diario de
los beneficiarios de los centros de vida. Los resultados de la investigacion dejan en evidencia claramente
que los cuidadores, cuidadoras y los profesionales que interviene a las personas de la tercera edad en
los centros de vida fijo, requieren de una formacion complementaria para que tengan la capacidad de
percibir las condiciones de maltrato, donde el adulto de edad avanzada es sometido a condiciones de
maltrato dentro del ndcleo familiar.

Esta propuesta de formacion esta conformada por el conjunto de capacitaciones impartidas a la
red de cuidadores, profesionales y personal de apoyo del proyecto. A través de este diplomado, se

brindaré orientacion y apoyo en el autocuidado, manejo de sus emociones y de diferentes problematicas
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tanto externas como internas que podria afectar el desempefio de las y los cuidadores y personal a cargo
de los beneficiarios de los centros de vida. La finalidad de las formaciones de esta propuesta de
profundizacién es potencializar las capacidades sobre el cuidado y bienestar de las personas mayores
es brindar a la red de cuidadores un proceso de madurez personal, herramientas fundamentales para
lograr su sanidad, identificar las necesidades de afecto y cuidado las personas mayores participantes en
el proyecto, identificar las consecuencias del estancamiento emocional de los asistentes en los centros
de vida.

Por otro lado, se sugiere formacion teorica, que permita una comprension del comportamiento
y de los problemas a los que se enfrentan las personas adultas en sus hogares. El proyecto busca prevenir
el maltrato contra las personas mayores con estrategias ludicas pedagdgicas, para garantizar el buen
trato institucional y familiar. Seguidamente se plantean estructuras conceptuales de tematicas que son
importantes en el abordaje directo de la persona mayor, como el maltrato, y aquellas relacionas con los
conceptos cientificos de los cambios que enfrenta la persona mayor.

Para finalizar se abordaran tematicas relacionadas al abordaje multidimensional de la persona
mayor en el que ensefie un conocimiento integral sobre la persona mayor, pautas de promocion y

prevencion de la salud mental de la persona mayor y por ultimo el autocuidado al cuidador.

104



3.1.1. Acompaifiamiento en la formacion del ciclo vital de vida: “Ser Mejor”

La problemética presentada en relacion con este topico hace alusion a que es frecuente encontrar
a los Cuidadores y las Cuidadoras que realizan una inadecuada gestion emocional en su proceso de
interaccidn con las personas mayores, tendiendo a permitir que las emociones generadas por situaciones
negativas de su vida personal interfieran en este proceso, lo cual afecta directamente la calidad del
relacionamiento con la poblacion beneficiaria.

Adicionalmente, el Sindrome de Burnout, definido como “una respuesta al estrés laboral cronico
que conlleva la vivencia de encontrarse emocionalmente agotado, el desarrollo de actitudes y
sentimientos negativos hacia las personas con las que se trabaja y la aparicion de procesos de
devaluacion del propio rol profesional” (Ledn, 2016), también puede ser un factor que incida en el
desempefio de los cuidadores, cuidadoras y profesionales en la inadecuada expresion de sus emociones.
Teniendo en cuenta que a las personas mayores son considerados un grupo poblacional que requiere
constante atencion, cuidados y seguimientos por parte de las personas con quienes convive y con
quienes interactla diariamente, es indispensable que estas cuenten con competencias emocionales
Optimas para relacionarse adecuadamente con la poblacion, fomentando asi la aplicacion de la
inteligencia emocional, la asertividad y recursividad en el abordaje de las personas mayores,
conservando asi una atencion humanizada.

3.1.2. Acompafiamiento para desarrollar capacitacion en prevencion del maltrato hacia las
personas mayores.

La capacitacion en esta tematica se torna relevante teniendo en cuenta que Colombia es un pais
gue ha estado en una constante transformacion de su historia afectada por la violencia, el maltrato hacia
las personas mayores no es un acto nuevo, en realidad Ileva muchos afios como resultado de los
desplazamientos de grupos armados, sin embargo, las estrategias no han sido suficientes para
prevenirlo. Hay particularidades que hacen del entorno colombiano un ambiente propicio para generar
situaciones de maltrato entre ellos la exposicién a la violencia a gran escala, la diferencia de género y
el cambio de la piramide poblacional. A pesar de que el estado reconoce a las personas mayores como
sujeto de especial proteccion, adn existe desconocimiento a la hora de enfrentar estos hechos. En
Colombia de acuerdo con la publicacion Forenses (2009), la violencia dentro del contexto familiar

contra la persona mayor para ese rango de tiempo fue de un 2%. Se evidencia, un aumento sostenido,
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afio tras afio, en el nimero de casos, pasando de 1.053 personas mayores, maltratados en el 2005, a
1.451 en el afo 2009.

Un estudio realizado por el Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses arrojo
que la poblacion mayor de 60 afios victima de violencia intrafamiliar estuvo en su mayoria, ubicada en
el rango de edad entre los 60 y 64 afios con igual afectacion tanto en hombres como en mujeres, con
baja escolaridad. Se cree que las personas mayores han pasado de una posicion de respeto dentro de la
sociedad hacia una version menos favorable caracterizada por una percepcion de inutilidad e
improductividad, razones que han influenciado en el incremento de los casos de violencia.
Adicionalmente, durante el afio 2020 en el auge del COVID-19 el hogar de los colombianos se
consideraba el lugar mas seguro para todos, pero la realidad dista de las dindmicas familiares internas.
El confinamiento, aumento los niveles de estrés, angustia y en algunos casos de depresion incidiendo
proporcionalmente en los casos de abusos y maltratos intrafamiliares, donde las personas mayores
afectados son los mas vulnerables y fragiles.

La implementacion de esta formacion se torna necesaria debido a que actualmente existen
carencias en la identificacion del estado funcional de las personas mayores en sus diferentes esferas
(fisica, psicoldgica, social, cultural, religiosa, familiar y medioambiental), lo cual afecta la correcta
planeacion y ejecucion de acciones en pro de su bienestar. Por lo tanto, se contempla formar a
cuidadores, cuidadoras y personal de apoyo del proyecto con herramientas y pautas que le permitan
optimizar los procesos de valoracion de las Personas Mayores.

3.1.3. Justificacion

La Ley 1850 de 2017 entré en vigor en el ordenamiento juridico del pais una normativa que, en
palabras de José Manuel Guanipa, profesor de la Facultad de Derecho y Ciencias Politicas de la
Universidad de la Sabana “es una ley bastante innovadora en lo que se refiere a la proteccion de las
personas mayores. Aun cuando en los sitios publicos se puede constatar el trato especialmente afectuoso
que la mayoria de las familias, también se sabe que, como en cualquier sociedad, hay una proporcion
de personas mayores que reciben un trato displicente, agresivo, y dafiino, no solo por extrafios, sino
también (y es lo mas lamentable) por parte de su entorno familiar”.

Asi mismo, como lo explica el doctor Guanipa, “en esos casos los ancianos son vistos como una

carga, principalmente debido a su pérdida de habilidades fisicas, movilidad reducida, perdida de la
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vista, audicion y psicoldgicas, e incluso productivas desde el punto de vista econémico, lo cual los
convierte en una “molestia u obstaculo” para el desenvolvimiento familiar. Eso los hace mas propensos
a sufrir de agresiones psicoldgicas, en algunos casos fisicas, e incluso abandono en sus necesidades
materiales y espirituales”. Cabe resaltar que el codigo penal Art 229 A, con condiciOn vigente expresa
textualmente; “Maltrato por descuido, negligencia o abandono en persona mayor de 60 afios. El que
someta a condicion de abandono y descuido a persona mayor, con 60 afios de edad o mas, genere
afectacion en sus necesidades de higiene, vestuario, alimentacion y salud, incurrird en prision de cuatro
(4) a ocho (8) afios y en multa de 1 a 5 salarios minimos legales mensuales vigentes™.

3.1.4. Poblacion por beneficiar:

El diplomado seré dirigido a los cuidadores, las cuidadoras, profesionales y personal de apoyo
del proyecto de centros de vida. Se estima que seran 150 profesionales de apoyo, 14 cuidadoras y 10
cuidador para un total de 174 profesionales inscrito al ciclo de formacion. Asi mismo se realizara una
prueba piloto con los familiares de las personas mayores en el centro de vida el pueblo y san roque,
con la finalidad de ver una respuesta de parte de los familiares respecto a la socializacién y
sensibilizacion del maltrato a las persona mayores que estan inscrito en el proyecto que participen
activamente en la prestacion del servicio con los diferentes proyectos e iniciativas estratégicas para
generar envejecimiento activo y saludable en la ciudad de Barranquilla.

3.1.5. Objetivos

Apoyar al proyecto de promocidn, prevencion y atencion integral a las personas mayores desde
los Centros De Vida de la Alcaldia de Barranquilla, en el desarrollo de un proceso de capacitaciones
para potencializar las capacidades sobre el cuidado y bienestar de las personas mayores.

3.1.6. Objetivos Especificos

o Motivar la participacion de las cuidadoras, cuidadores y profesional de la red de apoyo
del proyecto de los centros de Vida de la Alcaldia de Barranquilla en la participacion del diplomado.

o Brindar apoyo al proyecto de los centros de vida de la Alcaldia de Barranquilla, para
desarrollar habilidades emocionales a través del estudio del ciclo vital, para el bienestar personal y
social de las cuidadoras, cuidadores y personal de apoyo.

o Brindar formacion a las cuidadoras, cuidadores y personal de apoyo sobre los tipos de
maltrato y sus causas en las personas mayores en el proyecto de los centros de vida de la Alcaldia de

Barranquilla
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3.1.7. Metodologia

Se realizard socializacion del proyecto a la red de cuidadores y a los profesionales de apoyo de
las personas mayores, las capacitaciones se llevaran a cabo por parte de personal profesionales idoneo,
para este objetivo, se utilizard metodologias pedagogicas que estimulen la participacion, autoestudio y
autocritica donde aprender a hacer y colocar en préactica los conocimientos sea el objetivo. Las tematicas
de cada componente se realizardn de manera presencial y/o virtual donde se brindaran herramientas y
documentos didacticos para garantizar la apropiacion de saberes por parte del personal de apoyo
participante que acompafia este proceso. Los métodos que se utilizaran por medio de talleres y/o charlas
seran estrategias tedrica-practicas, experiencia de casos reales y testimonios, para la facil comprension
y ejecucion con el fin de conseguir los objetivos planteados. Cada una de las actividades contara con
un tiempo especifico que permita un abordaje pertinente, se dictaran conceptos que acerquen al
conocimiento, se usara guias de apoyo y ayudas de audiovisual, en la exposicion de las tematicas, las
cuales se le entregaran a cada uno de los participantes. Pues es importante que ellos puedan leerlas en
casa y desarrollar tareas que se asignaran en las sesiones segun los planes de cada componente y ejes
tematicos. Dichas tareas y ejercicios les serviran para aplicar de manera practica y experimentar de
manera vivencial el programa.
3.1.8. Acompafiamiento en la Socializacion Y Sensibilizacion del Proyecto

La Secretaria de gestion social invitara a los participantes pertenecientes a la red de cuidadores
y personal de apoyo del proyecto de los centros de vida de la Alcaldia de Barranquilla, para dar a
conocer el proyecto, se utilizara material didactico impreso donde se explique los objetivos, tiempos y
tematicas que se desarrollaran, identificAndose las personas que conformaran la formacion, siendo
vinculados al proyecto, Una vez finalizada la jornada de socializacion y sensibilizacion, los
participantes ya informados sobre el proyecto, se inscribiran en los componentes que se ajusten a sus
requerimientos, expectativas, preferencias y aptitudes de esta forma se estimula aprendizaje y se
previene la desercion.
3.1.9. Socializacion y Sensibilizacion del Proyecto
3.1.10. Socializacion en la formacion del ciclo vital de vida. “Ser Mejor”

En el desarrollo de esta actividad se le explicara a la red de cuidadores, cuidadoras, y
profesionales de apoyo del programa de la persona mayor, con esta formacion se pretende brindar apoyo

para desarrollar habilidades sociales que permite relacionarme con las personas mayores de forma
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adecuada, siendo capaces de expresar los sentimiento de forma conveniente, generar empatia, habilidad
para escuchar y entender las situaciones personales y cultural del cada persona, expresar interés por la
situaciones presentada con la persona mayor, saber manejar la tenciones y el estrés de cada persona
inscrita en el Centro de Vida (CDV), potencializar el valor de servir, atencion afectiva, compresiva,
manejar de forma adecuada las dificultades especifica que se presenta en el CDV.

3.1.11. Socializacion en la capacitacion en prevencion al maltrato hacia el Adulto Mayor.

Se les explicara a los participantes que mediante esta capacitacion se tome conciencia de forma
personal, de como estan tratando a las personas mayores, dentro y fuera de la institucion, aprender y
naturalizar el buen trato, tomar conciencia sobre los tipos de maltrato y sus causas, tener conocimiento
de las rutas de atencion establecidas para este tipo de casos.

3.1.12. Socializacion en la capacitacion en conocimiento multidimensional del Adulto mayor:

Se les indicd a los participantes que a través de esta capacitacion se busca aprender acerca del
conocimiento multidimensional de la persona mayor en su etapa de envejecimiento, donde se produce
una serie de cambio que se presentan asociados a una declinacion vidal de forma general de las
funciones fisiologicas. Como consecuencia surge un conjunto de déficit conductuales, cognitivos y
emocionales (Bentosela y Mustaca, 2005, p. 211). Aprender a identificar las etapas de la persona mayor
donde presenta agudizacion de problemas bioldgicos y fisioldgicos que de hacerse cronicos interfieren
en el bienestar del sujeto y de las personas que lo rodean (Bentosela y Mustaca, 2005).

De igual forma, se sensibilizard sobre la importancia de las formaciones haciendo énfasis en
que potencializarian las competencias y habilidades que se colocan en marcha en la interaccion con las
personas Mayores, impactando positivamente su &mbito personal y profesional.

3.1.13. Acompafiamiento En La Formacion Del Ciclo Vital De Vida: Ser Mejor

La formacion “Ser Mejor” se constituy6 el punto de partida por el resultad de la encuesta que
se realizo a los profesionales y el personal de apoyo en los centros de vida, focalizada en las necesidades
encontradas en el instrumento de apoyo, para de capacitaciones impartidas a la Red de Cuidadores,
Profesionales y Personal de Apoyo del Proyecto de los Centros de Vida de la Alcaldia de Barranquilla.
A traves de esta, se brindd orientacion y apoyo en el autocuidado, manejo de emociones y de diferentes
problematicas tanto externas como internas que podrian estar afectando el desempefio de los cuidadores,

cuidadoras y personal a cargo de los beneficiarios de los Centros de Vida.
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3.1.14. Objetivo General:
Desarrollar habilidades emocionales para el bienestar personal y social en la red de cuidadores,
profesionales y personal de apoyo del proyecto de los centros de vida de la Alcaldia de Barranquilla.

3.1.15. Objetivos Especificos:

o Identificar elementos que dificultan a los asistentes avanzar en su proceso de madurez
personal.
o Instruir a los asistentes sobre la felicidad como una herramienta fundamental para lograr

sanidad y madurez.

o Identificar si las necesidades de afecto y cuidado requeridas por todo ser humano han
sido suplidas en los asistentes.

o Identificar cuales son las consecuencias del estancamiento emocional en la vida de los
asistentes y las acciones correctivas.
3.1.16. Metodologia

La capacitacion se desarrollara utilizando una metodologia magistral — participativa en la cual
el capacitador expondra de manera estructurada y con claridad los contenidos tematicos de cada sesion
y a la vez fomentard la participacion activa de los asistentes. En las sesiones ademas del contenido
tematico impartido, el Capacitador también compartira experiencias y ejemplos de la vida cotidiana
utilizando un aprendizaje colaborativo que contribuyeron al conocimiento impartido, para que los
asistentes se sientan identificados e incrementaron la participacion compartiendo sus anécdotas.
3.1.17. Planeacion de sesiones

La formacion del ciclo vital “ser mejor” se desarrollard en 7 mddulos los cuales se desarrollaran
de la siguiente manera:

Modulo 1: Introduccion.

Se ensefiara sobre las emociones no gestionadas como el afan, el estrés, la irritabilidad y como
también los vacios familiares hacen que la presion social invite a adoptar conductas que dafian a los

demas y a nosotros mismos.

110



Modulo 2: Se feliz
Usar la felicidad como una herramienta fundamental para lograr sanidad y madurez es lo que
se pretende en este espacio. En esta sesion se ensefiara la importancia de lo que significa la verdadera

felicidad y cuales son las fuentes que la producen.

Moddulo 3: Etapa de bebe 0 -3 afios”

Se aprendera a identificar si las necesidades basicas de todo ser humano de amor y cuidado

incondicional no han sido suplidas en su vida y en caso de que asi sea que hacer para cubrirlas.

Mdédulo 4: Etapa de nifio desde los 4- 12 afios
En esta sesion se identificara si en esta etapa de nifio el cuidador y profesional de apoyo aprendio
a cuidarse y a saber lo que les satisface, un nifio que no aprendi6 a cuidar de si mismo, cuando crezca

sera un adulto inmaduro y no tendra la capacidad para cuidar a los demas.

En esta sesion se logrard comprender cuéles son los obstaculos para que una persona madure y

como lograr avanzar en las etapas de madurez.

Mddulo 5: Etapa de Adulto desde los 13 afio-hasta el dia que se sean padres
En esta sesion se aprendera que un adulto debe saber que es lo bueno, lo significativo y lo justo

para él y para los demas. Se desarrollara el concepto de mutualidad y como aplicarlo a la vida.

Moddulo 6: Etapa de padre desde el nacimiento del primer hijo, hasta que el altimo se hace
adulto.

En esta sesion se identificara cuales son las consecuencias del estancamiento emocional en la
vida de cada participante y como a través de la etapa de madurez en la que se encuentran pueden ser un

compariero que anime, un guia de ancianos, servir, proteger y disfrutar.
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Modulo 7: Etapa de persona mayor, hasta la muerte: Una persona mayor es una persona
que supera los 60 afios de edad.

En esta etapa se necesita aprender que las personas mayores necesitan una comunidad a la que
pertenecer, que los valore, les reconozca, respete y provea un lugar apropiado dentro de esa comunidad,
se debe reconocer que la sociedad es muy egoista e ignorante en aspectos tan importantes como este;
muchas personas mayores son desplazadas, abandonadas e ignoradas por aquellos que los rodean y los
consideran una carga.

En esta sesion se descubrira la satisfaccion en dar a los demas sin esperar nada a cambio.

3.1.18. Acompafiamiento para desarrollar capacitacion en prevencion del maltrato hacia la persona
mayor.

La poblacién de personas mayores ha sido de las méas vulneradas e invisibilizadas a lo largo de
la historia, por ende, es importante comprender sus necesidades particulares y atenderlas, para brindar
un servicio de atencion humanizado que mejore su calidad de vida. En Colombia, segun las cifras
estadisticas reveladas por el DANE para el afio 2020, se estimd un total de 6.808.641 personas mayores.
Donde 3.066.140 eran hombres y 3.742.501 mujeres, entendiendo asi que a nivel global el 51% de las
personas mayores en el pais son mujeres y el 49% son hombres. (DANE, 2021) Por otro lado, Segun la
Encuesta Nacional de Salud, Bienestar y Envejecimiento, el 12,9% de las personas mayores expresaron
haber experimentado situaciones de violencia, evidenciando que el tipo de violencia con mayor
puntuacion fue la psicoldgica con (12,3%), seguida de la fisica con (3,4%), financiera (1,5%) y sexual
(0,3%). (SABE Colombia, 2020)

Teniendo en cuenta las cifras presentadas con anterioridad, las personas mayores expresan haber
experimentado situaciones de violencia o maltrato en mayor medida psicolégico, sin embargo, no se
desconoce el hecho de que las cifras no representan la realidad actual frente a la situacion de violencia,
partiendo de la idea de que muchos casos no son denunciados y que en algunas ocasiones la violencia
es naturalizada, ademas, que las Personas Mayores son poco reconocidas por la sociedad y algunas
instituciones, por lo cual esto se ha convertido en una problematica social y de salud publica.

Como se mencionaba con anterioridad, la violencia en este grupo etario no ha sido tan
visibilizada como en otros grupos poblacionales como mujeres, infancia y adolescentes, sin embargo,

cada poblacién presenta unas caracteristicas particulares y esto determina sus vivencias con relacion al
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maltrato. En ese sentido, surge la necesidad de generar estrategias que apunten a disminuir esta
problemética y es aqui donde radica la importancia de proponer un Seminario De Profundizacion
Potencializar las Capacidades Sobre el Cuidado y Bienestar de las Personas Mayores.

Estos talleres de formacion se plantean como una apuesta para capacitar a los profesionales,
cuidadoras y cuidadores generar sensibilizacion y reforzar la eficacia de herramientas para la
prevencion, deteccion y tratamiento de las situaciones de maltrato de las cuales pueden ser victimas las
personas mayores, apuntando a mejorar las practicas desde un desde un enfoque diferencial de género,
ayudando a su vez a realizar orientaciones a las y los Cuidadores y redes de apoyo de las personas
mayores.

No obstante, trabajar con las personas dedicadas al cuidado de las Personas Mayores permiten
gue estas sean conscientes de sus comportamientos, que comprendan las situaciones de vulneracion que
se viven en esta etapa del desarrollo, que reconozcan los factores protectores y de riesgo y logren
desarrollar estrategias de autocuidado y manejo de sus propias emociones, entendiendo que el trabajo
asociado al cuidado genera gran carga emocional.

3.1.19. Objetivos
3.1.20. Objetivo General:

Capacitar en estrategia para prevenir el maltrato a las personas mayores a funcionario del

Proyecto de los Centros de Vida de la Alcaldia de Barranquilla.

3.1.21. Objetivos especificos:

o Fomentar la identificacidn de situaciones de maltrato y tipos de violencia en las personas
mayores.
o Promover el aprendizaje de factores que aumentan o disminuyen el riesgo de maltrato a

las personas mayores.

o Crear espacios de reconocimiento de creencias o0 acciones que naturalizan el maltrato
contra las personas mayores.
3.1.22. Metodologia

La capacitacion se desarrollard utilizando una metodologia de aprendizaje asociativas —
ensefianza basada en reflexion, en la cual el capacitador exponga de manera asociativa y con claridad
los contenidos tematicos de cada sesion y a la vez fomentd la participacién de los asistentes. En todas

las sesiones ademas del contenido tematico impartido, el facilitador también deberd compartir casos, y
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testimonios reales de forma préctica para sensibilizar y socializar los tipos y causas de maltrato contra
las personas mayores, esta experiencia contribuird a que los asistentes participaran activamente y
aplicaran los conocimientos adquiridos sobre maltrato.

3.1.23. Planeacion de Sesiones

La temética de prevencion al maltrato se abordara a través de los siguientes médulos:

Maédulo 1: Conceptos sobre prevencion del maltrato contra las personas mayores:

En este apartado se desarrollara el concepto de maltrato hacia la poblaciéon estudiada, se
identificaran los diferentes estereotipos sociales que legitiman la violencia ejercida hacia las personas
mayores, asi mismo los tipos de maltratos y los diferentes contextos en los cuales se puede presentar,
realizando un ejercicio de evaluacién préactica, para revisar la interiorizacion de los contenidos
trabajados, seguidamente mediante la presentacion magistral se explicara sobre los tipos de
maltratadores, donde posteriormente se realizara un ejercicio de autoevaluacién para identificar
acciones u omisiones que los participantes hayan ejercido frente a una persona mayor, finalizando la

sesion con los factores de riesgo para las personas mayores y las personas que ejercen la agresion.

Moddulo 2: Estado actual de la poblacién persona mayor e identificacion de préacticas
revictimizantes.

En este mddulo se presentara el estado actual de la poblacion por medio de estadisticas que
permitan visibilizar realidad de la poblacion mayor en relacién a los casos de maltrato reportados,
seguidamente se abordaran los efectos fisicos y psicoldgicos que produce la violencia en las personas
mayores, y se identificaran los motivos por los cuales las personas mayores no denuncian los malos
tratos ejercidos en su contra.

Maédulo 3: Buenas practicas y rutas de atencion contra el maltrato hacia las personas
mayores.

En el desarrollo de este modulo a través de charlas se presentaran acciones encaminadas a
fortalecer las practicas de atencion a la poblacion de personas mayores. También, se explicaran las
redes de apoyo formales e informales y las rutas de atencion en salud y justicia en el marco de
restablecimiento de derechos de las personas mayores victimas de cualquier tipo de violencia. y/o

maltrato.
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3.1.24. Apoyo para ejecutar capacitacion en conocimiento multidimensional de la persona mayor.
Para la ejecucion de esta formacion, se tuvieron en cuenta las personas que previamente se
habian inscrito y que deseaban ampliar sus conocimientos sobre la persona mayor desde una

perspectiva multidimensional, abordando tres ejes tematicos puntuales:

1. Conocimiento integral del Adulto Mayor
2. Pautas de Promocion y Prevencion de Salud Mental
3. Autocuidado en el Cuidador

3.1.25. Objetivos

Promover el conocimiento multidimensional de las personas mayores por parte de la red de
cuidadores, profesionales y personal de apoyo del proyecto centros de vida para las personas mayores
de Barranquilla.
3.1.26. Metodologia

La metodologia que se aplicara para el desarrollo de este eje tematico fue tedrico - practica
variando segun las actividades de cada subtema abordado, pero preservando la importancia de la
participacion de los asistentes y utilizando recursos como medios audio visuales, presentacion de
diapositivas, video y guias digitales. Para lo referente al subtema del conocimiento integral de las
personas mayores, la metodologia que se implementara consiste en unos tallares ludico en expresion
corporal con participacion de los asistentes. Se impartira el conocimiento de forma fisica y con
literatura actualizada, y adicionalmente, se expondra con ejemplos de experiencia obtenida por el
capacitador, las capacitaciones se daran a largo de la ejecucion del Programa de las personas mayores,
con la finalidad de aplicar las practica aprendida en la sesién. Por otro lado, la metodologia que se
utilizara para el subtema en los Ejercicio Fisico es la practica y activa en la cual se promueve la
participacion voluntaria de los asistentes a la capacitacion en la realizacion de ejercicios fisicos.
Finalmente, la metodologia utilizada para el abordaje desde el area de la salud fue magistral
participativa en enfasis una participacion donde puedan comentar sus experiencias. Se realizara
capacitacion de manera presencial a Cuidadores y a las cuidadoras de las personas mayores que se
encuentran vinculos en los centros de vida del programa personas mayores; esto en marca los

siguientes ejes tematicos
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3.1.27. Planeacion de Sesiones

La planeacion de esta sesion se tendra en cuenta las expectativas de los asistentes de ampliar
sus conocimientos especificos sobe las personas mayores, y los cambios que se presentan en la etapa
evolutiva de la vejez. Asi mismo, aprenderan tematicas sobre salud fisica, para cada profesional se
motive por aplicar posteriormente dichos aprendizajes en su interaccion diaria con las personas
mayores optimizando su desempefio a nivel profesional.

Conocimiento integral del adulto mayor. Este eje tematico se desarrollara la estrategia de formacion
pedagdgica en el conocimiento integral del adulto mayor, teniendo en cuenta los siguientes aspectos:

a. En el &mbito de los cuidados de salud se utiliza la valoracion de medicina centrada en el
paciente, donde se busca la comprension de la persona en forma integral y en su contexto, la
responsabilidad del proceso de atencién y la construccion de un vinculo entre paciente y cuidador y
cuidadora.

b. Listado de enfermedades prevalentes en la persona mayor y comorbilidades; a medida
que la poblacién envejece aumenta la incidencia de las enfermedades cronicas no transmisibles por lo
que es necesario conocerlas para optimizar la atencion en salud de la persona mayor.

C. Medicacion en la persona mayor: Se estima que una persona mayor consume en
promedio hasta 8 medicamentos diarios, esto puede ser dificil de manejar para la persona que cuida por
lo que este aspecto debe manejarse con mucha responsabilidad. Socializar de forma preventiva la
automedicacion

d. Estado nutricional del adulto mayor: Las dificultades en la masticacion y deglucién
suelen ser frecuentes, el manejo de los malos habitos alimenticios en las personas mayores, identificar
esto puede generar desnutricion por lo que es importante establecer los riesgos que tienen con el fin de

abordar el riesgo por parte del cuidador.

116



e. Difundir la Red local de atencidn en salud: y las rutas de atencién en la atencion en salud
en las personas mayores en situacion de dependencia.

f. Finalmente se ilustraran y dictaran rutinas de ejercicios fisicos dirigidos: para garantizar
un envejecimiento activo y condiciones dignas, propendiendo por la independencia y autonomia de la
persona mayor.

1. Pautas de promocion y prevencién en salud mental: se abordaré en:

a. Funcién mental: Dar a conocer a las cuidadoras y cuidadores herramientas preventivas
para el deterioro cognitivo manejo del estrés, depresion, ansiedad con el fin de mejorar la calidad de
vida y atencion de la persona mayor.

b. Déficit comunicativo: Mejorar el uso de herramientas por parte de los y las cuidadoras
de lenguaje o actividades para mejorar el déficit comunicativo de los adultos mayores.

C. Rutas de atencion: Red local de atencion en salud: Difundir las rutas de atencion.

d. Estimulacion cognoscitiva: Actividades para estimular el funcionamiento de la memoria,
concentracion, razonamiento del adulto mayor.

e. Manejo de cambios de conducta: Recomendaciones para prevenir y manejar la
agresividad y consejos para realizar actividades conocidas y seguras de las personas mayores.

f. Manejo de cambios en el estado de animo: Dar a conocer estrategias para desarrollar un
plan de actividades que hagan cambiar el estado de animo.

2. Autocuidado en el Cuidador. En la basqueda de la prevencion y promocion de la salud,
el autocuidado y prevenir la enfermedad y los riesgos en los profesionales. Los ejes tematicos abordados
en este componente seran:

a. Seguridad y salud trabajo. Seguridad y salud en el trabajo, accidente laboral, proteccion
y prevencion de la salud de los trabajadores.

b. Control de Riesgos: Riesgos y tipos de riesgos, peligros, ergonomia, pausas activas,
elementos de proteccion personal.

. Taller No.3 Técnicas de comunicacién hacia el Adulto Mayor. Formar a los participantes
en pautas de comunicacion efectiva dirigida a la poblacion de Adultos Mayores, se brindaran pautas a

tener en cuenta en la comunicacion con beneficiarios.
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. Taller No. 4 técnica dindmica con enfoque grupal. Instruir en herramientas para la
ejecucion de actividades enfocadas en grupos con caracteristicas diferentes. La ejecucion de actividades
enfocadas a pequefios grupos permite no solo el aprendizaje de un tema establecido, sino que también

permite el desarrollo de habilidades sociales y comunicacionales entre los mismos participantes.
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CONCLUSIONES

Relacionadas con la generacion de conocimiento

Este proyecto de investigacion se concibe como un aporte a la generacion del conocimiento social
que permita identificar las causas y tipos de maltrato a la persona mayor desde una perspectiva de
género a nivel local y distrital. Busca identificar un marco tedrico y normativo que permita una
comprension holistica de los problemas a los que se enfrenta esta poblacion en la garantia para el pleno
goce de sus derechos. Se propone la construccion de un estado del arte en el tema de investigacion,

prevencion y transformacion de los tipos y causas de maltrato hacia esta poblacion.

Conducentes al fortalecimiento de la capacidad cientifica nacional

Como parte de un grupo de investigacion en el area de las ciencias sociales, desde el programa
de la maestria en estudios de género y violencia intrafamiliar de la Universidad del Atlantico, el
proyecto busca fortalecer el conocimiento cientifico sobre las causas y tipos de maltrato hacia la
poblacion de personas mayores, con el objetivo de promover estrategias pedagdgicas de mejoramiento

de las politicas publicas enfocadas en esta materia.

Dirigidas a la apropiacion social del conocimiento

En cuanto a la apropiacion social del conocimiento, el proyecto busca hacer parte del corpus de
trabajos indexados en revistas especializadas de investigacion a las que se encuentra adscrita la
Universidad del Atlantico y a los mecanismos concebidos por Colciencias para los grupos de

investigacion.
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Impactos esperados a partir del uso de los resultados

El principal impacto que se espera obtener en el uso de estos resultados es la formulacion de
estrategias de mejoramiento a partir que permitan a las personas mayores inscritas en los centros de

vida del Distrito de Barranquilla la garantia en el pleno gozo de sus derechos a través de los programas

liderados por la alcaldia.
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ANEXO A: INSTRUMENTO

ANEXOS

PERCEPCION DE LAS CAUSAS Y TIPOS DE MALTRATO HACIA EL ADULTO MAYOR

BLOQUE A. PREGUNTAS DE INFORMACION GENERAL

SECCION |

Nombre del colaborador:

Direccion: Centro de Vida:
NuUmero de Teléfono / Celular:

Correo electronico: Especifique:

BLOQUE B. PREGUNTAS DE CARACTERIZACION DE LOS
BENEFICIARIOS DEL CENTRO DE VIDA

B.1. Indique el nimero de adultos
mayores que se encuentran inscritos
al Centro de Vida.

NUmero de personas adultas mayores inscritas al Centro de Vida

Cantidad:

B.2. Indique el nimero de adultos

Numero de adultos mayores inscritos por género

mayores por género. Hombres

Mujeres
B.3. ¢ Cuantos Adultos Mayores viven . Numero de los familiares que conviven con el adulto mayor (total de personas en el
con esta cantidad de personas? hogar)

Cantidad:

B.4. ¢ Algunos de los adultos mayores
inscritos al Centro de Vida se
encuentran en condicion de
discapacidad y/o presentan alguna
limitacion?

Discapacidad y/o limitacion

Si ¢ Cuantos?
No

B.5. Si respondio6 si a la pregunta

Tipo de discapacidad, ¢ Cuantos?

_ : Visual
anterior, ¢cudl es el tipo de Auditiva
discapacidad y/o limitacion que Coanitiva
presentan? Y h g
¢cuantos adultos mayores la Fisica
presentan? Psicosocial
Otras ¢ Cuéles?
Alfabetismo
B.6. ¢ Cuantos de los adultos mayores
inscritos al Centro de Vida saben leer | Si saben leer y escribir Hombre Mujer
y escribir? No saben leer y escribir Hombre Muijer




Nivel educativo

Prescolar
) Primaria
B.7. ¢ Cuéantos adultos mayores Secundaria
inscritos al Centro de Vida cuentan Media
con alguno de los siguientes niveles Superi
educativos? uperior
Posgrado
Sin formacion
Ninguno
Ocupacion
B.8 Cuantos de los adultos mayores Empleado
|nsgr|t<_)s al Centro _dg Y|da presentan Independiente
la siguiente ocupacion: .
Pensionado
Desempleado
Ingresos
. , Si generan ingresos: Hombres: Mujeres:
B.9. Indique cuéntos de los adultos g g J
mayores inscritos al Centro de Vida
eneran ingresos a sus hogares. . .
g g d No generan ingresos: Hombres: Mujeres:

B.10. Indique por género Estado
Civil de los Adultos mayores inscritos
al Centro de Vida

Estado Civil

Solteros
Hombres
Mujeres

Casados
Hombres
Mujeres

Separados
Hombres
Mujeres

Unién Libre
Hombres
Mujeres

Divorciados
Hombres
Mujeres

Viudos
Hombres
Mujeres
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A continuacidn, se formula una categorizacion de las causas y tipos de maltrato a los adultos mayores y su percepcion desde los
Centros de Vida. Para la elaboracion de este instrumento, se utilizé como base la propuesta de Paravic, T., Sanchez R. y Valenzuela,
S. (2000). Percepcion de violencia en los contextos de salud. /Instrumento de Medicién/. Universidad de Concepcion:

BLOQUE C. Percepcion de los tipos de maltrato AL Adulto Mayor
C.1. Percepcion del maltrato al adulto mayor por parte del colaborador y/o profesional
C.2. Percepcion de los tipos de maltrato

Fisico

Verbal

Psicoldgico

Econdémico

Sexual

Social

Patrimonial

Negligencia u omisién

C.3. Tipos de Maltratadores

BLOQUE D: Percepcion de las posibles causas de maltrato
D.1. Individual.

D.2. Relacional.

D.3. Comunitarios y culturales.

D.4. Ocupaciones familiares

BLOQUE E: Buenas practicas
E.1. Prevencion

E.2. Buenas practicas

E.3. Nivel educativo

BLOQUE C. PERCEPCION DE LOS TIPOS DE MALTRATO A LA
PERSONA MAYOR

C.1. PERCEPCION DEL MALTRATO AL ADULTO MAYOR POR EL
COLABORADOR Y/O PROFESIONAL

Entendido como la perspectiva del colaborador que presta labor de asistencia por parte de un operador de los Centros de Vida en
los que se encuentran inscritos los adultos mayores.

C.1.1. En cuanto a la percepcion del maltrato al adulto mayor, ¢En qué nivel esta de acuerdo con las siguientes preguntas?

Afirmacion En desacuerdo : De acuerdo

C.1.1.1. ;Considera que es posible percibir el maltrato que sufren los adultos mayores en
sus hogares?

C.1.1.2. Ha percibido indicios de maltrato a los adultos mayores en sus hogares.

C.1.1.3. Considera que los adultos mayores inscritos a los Centros de Vida pueden
presentar indicios de algun tipo de maltrato en sus hogares.

C.1.1.3. Existe un mecanismo para identificar posibles tipos de maltrato en el adulto
mayor en los Centros de Vida.

C.1.1.5. Considera que una adecuada identificacion de estos indicios podria ayudar a
construir propuestas de prevencion del maltrato al adulto mayor en los Centros de Vida.
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C.2. PERCEPCION DE LOS TIPOS DE MALTRATO

Por favor indique las manifestaciones o indicios de maltratos percibidos desde su perspectiva.
C.2. Ha percibido indicios de alguno de los siguientes tipos de maltrato

Fisico

Verbal

Psicoldgico

Econdémico

Sexual

Social

Patrimonial

Negligencia u omision

Otro (por favor especifique)

C.2.1. Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato fisico

Moretones, raspones, rasgufios, heridas leves.
Cortaduras, quemones, heridas graves.
Sujecidn mecénica

Administracion forzada de medicamentos
Laceraciones

Fracturas

Otro (por favor especifique)

C.2.2. Ha percibido alguna de las siguientes manifestaciones de maltrato verbal

Uso de lenguaje despectivo
Lenguaje soez

Tono de voz amenazante
Amenazas verbales

Gritos

Otro (por favor especifique)

C.2.3. Ha percibido alguna de los siguientes indicios de maltrato psicoldgico

Sentimiento de inferioridad
Poca tolerancia a la frustracion

Angustia

Aislamiento

El Adulto Mayor ha manifestado Rechazo, humillacién, Ridiculizacion por parte de otras personas
Ha manifestado ser influenciado en conductas inadecuadas

Ha manifestado Induccion a Ideas suicidas

Ha manifestado suplantacion de roles

Otro (por favor especifique)

C.2.4. Ha percibido algunas de las formas de maltrato econémico hacia el Adulto Mayor

Los familiares no suministran dinero para los controles médicos
Cobrar las mesadas del adulto mayor sin su autorizacion
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No suplir sus necesidades basicas
Abandono

C.2.5. Ha percibido las siguientes formas de violencia sexual hacia el Adulto Mayor

Toques fisicos sin el consentimiento del Adulto Mayor
Toques en sus zonas intimas

Incitacioén a la prostitucion

Exhibicionismo por parte familiares o terceros

C.2.6. Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato social hacia el Adulto Mayor

Burlas en publico por ser Adulto Mayor

Cuando ha sufrido una caida

Estereotipos negativos hacia la vejez

Tratar al Adulto Mayor como si fuera un nifio

No hacer participe al Adulto Mayor en eventos familiares

C.2.7. Usted ha evidenciado algunos de las siguientes formas de maltrato patrimonial hacia el Adulto Mayor

Despojo de las propiedades

Administracion de sus ingresos econémicos sin su autorizacion
Uso de los documentos de identidad para beneficio de terceros
Uso inadecuado de los documentos legales de las propiedades
Engafios para realizar traspasos de bienes y enseres

C.2.8. Usted ha percibido negligencia u omision hacia el Adulto Mayor

Controles médicos

Cuidado en el aseo personal

Negligencia por parte de la EPS

Carencia de privacidad

Negacion a suplir las necesidades basicas por parte de la familia

C.3. Ha percibido algunos de los siguientes maltratadores.

Conyugue
Hijos/as
Nietos/as
Cuidadores
Sobrinos
Vecinos
Compafiero del Centro de Vida
Otro (por favor especifique)
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BLOQUE D. PERCEPCION DE LAS POSIBLES CAUSAS DE MALTRATO

D.1. PERCEPCION FACTORES DE RIESGO DEL MALTRATO

Entendido como la perspectiva del colaborador que presta labor de asistencia por parte de un operador de los Centros de Vida en
los que se encuentran inscritos los adultos mayores.

D.1.1. En cuanto a la percepcion del maltrato al adulto mayor, ¢En qué nivel esta de acuerdo con las siguientes preguntas?

Muy Muy de

Afirmacion
desacuerdo acuerdo

C.1.1.1. ; Considera que es posible percibir las causas del maltrato que sufren los adultos
mayores en sus hogares?

C.1.1.2. Es necesario identificar las causas de los maltratos hacia los adultos mayores en
sus hogares.

C.1.1.3. Considera que los adultos mayores inscritos a los Centros de Vida manifiestan
as causas de maltrato en sus hogares.

C.1.1.3. Existe un mecanismo para identificar estas posibles causas de maltrato en el
adulto mayor.

C.1.1.5. Considera que una adecuada identificacion de estas causas podria ayudar a
construir propuestas de prevencion del maltrato al adulto mayor.

D.2. PERCEPCION DE LAS CAUSAS DE MALTRATO

Por favor indique las manifestaciones o indicios asociados a las causas del maltrato.
D.2.1. Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel individual en el Adulto Mayor

Trastornos de la personalidad

Consumo de alcohol y SPA

Grado de dependencia emocional

Falta de conocimiento al cuidado del adulto mayor
Disminucion de las capacidades

Falta de recursos en el hogar
Otro (por favor especifique)

D.2.2. Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel relacional en el Adulto Mayor

Dependencia econémica

Resentimientos de los miembros de la familia
Problemas de salud mental

Abusos de sustancia por parte de los familiares

Estrés laboral

Calidad de las relaciones con los parientes mas cercano
Hacinamiento en el hogar

Falta de privacidad

D.2.3. Ha percibido indicios de alguno de las posibles causas de maltrato a nivel comunitario y cultural en el Adulto Mayor

Aislamiento social
Sexismo

Cultura de violencia
Religioso

Otros
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D.2.4. Con qué horario de las ocupaciones de los familiares coinciden con las posibles causas de maltrato

con las labores y estudios de los miembros del hogar

Interrumpe en las labores cotidianas de otros miembros del hogar
Cuando no es posible asignarle un cuidador al Adulto Mayor
Otro (por favor especifique)

BLOQUE E. RECOMENDACIONES DE PRACTICAS DE PREVENCION

E.1. PREVENCION

Entendido como la perspectiva del colaborador que presta labor de asistencia por parte de un operador de los Centros de Vida en
los que se encuentran inscritos los adultos mayores.

D.1.1. En cuanto a la percepcion del maltrato al adulto mayor, ¢En qué nivel esta de acuerdo con las siguientes preguntas?

Muy De

Afirmacion
desacuerdo ‘acuerdo

C.1.1.1. ; Considera que es posible prevenir los tipos de maltrato que sufren los adultos mayores en
sus hogares?

C.1.1.2. Es necesario prevenir las causas y tipos de maltrato a los adultos mayores en sus hogares.

C.1.1.3. Considera que las familias de los adultos mayores inscritos a los Centros de Vida
participarian en programas de prevencion al maltrato.

C.1.1.3. Existen suficientes mecanismos de prevencion a las causas y tipos de maltrato al adulto
mayor.

C.1.1.5. Considera que una adecuada identificacidn de estas causas y tipos de maltrato podria
ayudar a construir propuestas de prevencion del maltrato al adulto mayor.

E.2. BUENAS PRACTICAS

Por favor indique las acciones que considere como buenas practicas para evitar el maltrato en los Adultos Mayores de los Centros
de Vida desde su perspectiva.

E.2.1. Cual de las siguientes practicas recomendaria para minimizar las causas y tipos de maltrato hacia el Adulto Mayor
en sus hogares.

Identificacion de casos
Sensibilizacion
Prevencion

Todas las anteriores

E.2.2. En qué lugar considera que se deben llevar a cabo campafias para promover estas practicas

Hogares de los adultos mayores
Centros de Vida
Otro (por favor especifique):

E.2.3. Quienes considera que deben participar de programas y proyectos dirigidos a promover estas practicas de prevencion
al maltrato en el Adulto Mayor.

Miembros del hogar
Funcionarios Centros de Vida
Comunidad

Otro (por favor especifique):
iGracias por su tiempo!
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ANEXO B: ENCUESTA ESTRUCTURADA PARA APLICAR

MAYORES
Sexo: Femenino Masculino

¢Ha percibido algun tipo de maltrato en su hogar dirigido hacia usted?

Si
No

¢Ha percibido algun tipo de maltrato en su hogar dirigido hacia usted?

Si
No

¢ Qué tipo de maltrato ha percibido usted?

Fisico

Verbal

Psicoldgico

Sexual

Econdmico
Patrimonial
Negligencia u omisién
Otro

No aplica porque en pregunta inicial respondi6 que no

A LOS ADULTOS

En caso de que haya seleccionado la opcién "Otro" en la pregunta anterior por favor especificar

cual

¢De quién o quiénes ha percibido el maltrato principalmente?

Conyuge
Hijos/as
Nietos/as

Cuidadores
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Sobrinos

Vecinos

Compariero del Centro de Vida __
Otro

No aplica porque en pregunta inicial respondi6 que no

En caso de que haya seleccionado la opcién "Otro" en la pregunta anterior por favor especificar

quien

¢En qué momento del dia ha percibido maltrato dirigido hacia usted?

Al inicio con las jornadas labores y estudios de los miembros del hogar

Cuando se estan desarrollando las labores cotidianas de otros miembros del hogar
Cuando no tiene quien lo cuide

En otro momento

No aplica porque en pregunta inicial respondié que no

En caso de que haya seleccionado la opcién "Otro" en la pregunta anterior por favor especificar

quien

(A través de qué acciones considera usted que se puede prevenir el maltrato percibido?
Identificacion de casos

Sensibilizacion

Prevencién

Todas las anteriores

No aplica porgue en pregunta inicial respondi6 que no
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ANEXO C: RESPUESTAS 24 CUIDADORES
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ANEXO D: RESPUESTAS 250 PERSONAS MAYORES




ANEXO E: CARACTERIZACION CUIDADORES

= REERE = E— rEcHADE | EwPOEN L E——— e
NANCY NARVAEZ LICENCIADA EN PEDAGOGIA REEDUCATIVA-
1 LISTA EN GERENCIA SOCIAL 2017 4 oS Corporacion universitaria Latinoamericana (CUL) - GESTION SOCIAL (ALCALDIA DE BARRANQUILLA) oceso dirigido por 2 aicaldia
ST G neia 1o horal o m TR e 5 are a0 Bogttir s FEi ot an | ot e Cormer Aty S TTES Com ST proTes e TetepTTo AR O He T e T S e SR TATETAT Con TR e
gestiones contractuales, contactos con clientes del sector privado, organizacion de informes, coordinacion de equipos de | dentro de la entrevista se observo que Jahiner cuenta con un perfil mayormente orientado a temas administrativos en
/AHINER ANDREA NIETO OLIVERO 1045722337 ECONOMISTA 31/5/2021 SMESES  |irabajo. Sale por terminacién de contrato. Ultimo rango salarial: 2.000.000 - 2.500.000, con contratacién a término fijo.Su | cuanto a experiencia, sin embargo, evidencia disposicién para realizar trabajo de campo. Su discurso fue formal,
2 cxperiencia mis cercans o 10 soclal la tuvo en Fundaclon TACTIC VIAL reallzaba guiaba al personal sobre coherente'y claro. se continua con de prueba (Ls prueba realizada por Jahiner indica
. CARGO: ATENCION AL CLIENTE Se inica con el proceso de recepcion de hoja de vida de forma virtual es citada a |a entrevista inicial con 1a psicologia,
| ANA MILENA GOMEZ GARRIDO 1143139296 BACHILLER 1/4/2020 1ARO [ NCIONES: PROPORCIONAR AL USUARIO INFORMACION Y SOPORTE CON RELACION AL PRODUCTO QUE LA EMPRESA dentro de la entrevista se puedo evidenciar que se expresa de manera clara, concisa y acertiva, no se le realizo del
2 TRONBHE DE LA EVMPRESACES O SOCTAL (AL orucbe
RLCATDTA DE AT
TECNICO EN RIESGO CREDITICIO ¥ . CARGO: TALLERISTA DE ARTE
RAFAEL ALFONSO VERDECIAALVAREZ [ 1143248185) ADMINISTRACION 2017 4ANOS | CUNCIONES: dictar talleres de arte, competencias para Ia vida y generacion de ingreso a jovenes de 14-28 afios por medio
a del proyecto SOY PRO Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
EDELMIRA MOLINA Empresa: Cul, Cargo: Aovo s Is estion, Fecha (feb 2018 Noviembre 2015) Funciones: asignadas ol cargo MR Terinacion de
s 22704222 MUNICACION SOCIAL Y PERIODISMO 2018 3 AROs ntrato Empresa; Cul, Cargo Fecha (marzo 2019 Noviembre 2019) Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prucba
Su ultima experiencia laboral fue el afio pasado (2020) en el Proyecto Centros de Vida a Tu Casa como Repartidor (Apoyo a
[KEVIN ANTONIO BLANCO MEZA BACHILLER, ESTUDIANTE 6 SEM DE LIC EN 12 gestion), durante un tiempo estuvo encargado del Centro de Vida La Sierra y posteriormente pasd a repartir raciones de
. DUCACION FISICA ¥ DEPORTE 2017 4aos alimentos a los adultos mayores beneficirios de otro Centro de Vida Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
o TSEoTaT e 6 376 pas s (Z0F0) coms Repariidora Encargads (AovS 5 Ta GesTonT e el FrovacTs
Centros de Vida a Tu Casa, se encargaba de liderar el proceso operativo en el Centro de Vida San Roque donde se realizaba
CARMEN ELENA JULIO RAMOS 1a produccisn de las raciones de alimentos de este mismo barrio y sectores aledafios. Anteriormente en el afio 2019 y 2018
2 32750285]  ucenciapaen Lencuas 2018 3 Afios ¢ desempens como Coordinadera de cate mismo Centro do Vida Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
EpresaTCUT, CargorReparidor THempo 7 meses GReTones S5 Enadat ST CaTE MR 7=
contrato Empresa: Secretaria de Deporte, Cargo: Asistente de Escenario deportivo Tiempo 7 afios (ulio 2012 Dic 2019)
ERIKA DEL CARMEN BARBOSA BARRIOS Funciones: asignadas al cargo, Realizar Informe, de eventos MR maneja excel
s 22551830 TECNMICOEN 2020 1aR0 Basico, 2poyo, responder correspondencia, pendiente 3 los mantenimientos de los sxcenarios 12 escenario Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prucha psicotecnica
Trpresat NInGs exploradores, Cargo Dotente d pre-escorar, Tiempot 2 anos (Enero J0TE Noviembre 20507 Funerones | SaTRTea Com e proteso de recabeion de ols Gevids de forma VITtiaT 65 c1iada 513 entrevista Thi¢iaT Eon Ta peTcoTorTa, |
Atencion a los nifios de parbuloy Jardin MR Terinacion de contrato Empresa: Fundacion NU3 Cargo: Auxiliar de comedor, [dentro de Ia entrevista se observo como una persona amable, Se realiza prueba psicotecnica warteg, de acuerdo a 05
VARIMA CARRILLO ANGULO Tiempo: 2 afios (Marzo 2015 Noviembre 2017) Funciones: Pendiente que los nifios se comieran los alimentos, MR
s p TECNICO EN PRIMERA INFANCIA 4 meses Terinacion de contrato
TrBaTeCoT s c S S DTeTe e A 70T T DTbre e 0T,
ELIANA DEL SOCORRO DURAN desempefic como Digitadora en Talentum Efectividad Humana, tramitaba el tema de las ordenes de los pacientes. Tipo de | Durante a entrevista la sefiora Eliana evidencio formalidad, sencillez, resiliencia al exponer los motivos por 105 cuales
MOREIRA Vinculacion: Prestacion de servicios. Motivo de retiro: cambio de personal por cambio de gerente. Sus experiencias mas o pudo finalizar su formacion académica. Manifestd experiencia en el campo social con poblacion vulnerable
10 32777377] BAcHILLER 1| ameses | cercanas al campo social fueronen enlas cuales realize arias para alas por trabajar. se realiza prueba Warteg, de acuerdo a Ia prueba indica que es una persona que tiende a ser
Su Gitima experiencia laboral fue en el Proyecto Centros de Vida A tu casa en el afio 2020 como Repartidora Encargada
DAROLIZ MERCADO BACHILLER, CUARTO SEMESTRE DE ADMON (Apoyo a la gestion). Anteriormente en el afio 2019 y 2018 se desempeiic como Coordinadora de Centros de Vida, encargada
11 32583613 EmPRESAS 2017 A0S de todo Lo referente al €DV, contacto directo con los adultos mayores y tareas oroSe recibe hola de vida de formma wirtual se reallza entrevista y prucha pricotecnica |
STRTCT o T process e reteheion e hora dEuTas d8 Torma VirtiaT 65 SITads 2 T8 entrevis ta TniciaTCon Ta pETEOToRS
Mosiro una excelente acttud, ene Excelente luides verbal. Se aplica prucba wartes, de acuerdo o 3 resuliados de o
CARLOS JOSE REDONDO CIMA BACHILLER INGRESA 1 SEM ADMO PUBLICA EN Empresa: Cul, Cargo: Repartidor, Fecha (abril 2020 Noviembre 2020) Funciones: MR Terinacion de contrato Empresa: TIGO [ prueba es una persona con manejo de relaciones laboral positiva, denota
12 72260803 LA EsaP, 1AR0 Cargo: ventas corporativas, Fecha () Funciones: MR Retiro Voluntario acato normas y respeta Ia autoridad. dentro de sus fortaleza menciona: Lider de equipo, social
MARIA CLAUDIA PORTILLO Empresa: Cul, Cargo: Psicosocial, Fecha (abril 2020 Noviembre 2020) Funciones: MR Terinacion de contrato Empresa:
13 25785712 psicoLo: 2018 3 AR GO UNE, Cargo: Ventas corporativas, Fecha () Funciones: MR Retiro Voluntaria Proceso dirigido por 1a alcaldia
Durante el 2020 se desempefié como Repartidor (apoyo a la gestion) del Centro de Vida Los Olivos, entregando 1as raciones | Se inica con el proceso de recepcion de hoja de vida de forma virtual es citada a la entrevista inicial con la psicologa,
a1 sunioR oRTIZ MARTINEZ de alimentos a los adultos mayores beneficiarios de este barrio y sectores aledafios. Se destaca su desemperio operativo en | Evidencio disposicion para trabajar y actitud de servicio.Concepto favorable debido a experiencia anterior trabajando
1 B TECNICO EN RECURSOS HUMANOS | ameses la entroga de raciones en a Vereda La Nube. en CDV. dentro de sus fortalexa menciona
o BoraTToS e el 3116 2090 e ol provecte Centros devida & ToTaTa e eTeuaT
Repartidora (Apoyo a a gestion), entregando las raciones alimenticias a los adultos mayores beneficiarios. Anteriormente
YULIETH MERCEDES ARENAS CARDOZO habia estado enel répidas que tiene su esposo, administrandolo y mansjando el | e inica con el proceso de recepcion de hoja de vida de forma virtual es citada a la entrevista inicial con la psicologa,
1s 32880652 DE EmPRESAS 01/04, 1 a0 personal Evidencio para trabajar y actitud de sen to favorable debido a experiencia anterior trabajando
JOSE GREGORIO HERNANDEZ Empresa: Cul, Cargo: Coordinador, Fecha (Marzo 2017 Noviembre 2017) (Febrero 2018 Noviembre 2018) (Marzo 2019
16 TECNICO BANCARIO 2017 4aR0s Noviembre 2019) (Abril 2020 Noviembre 2020) Funciones: MR Terinacion de contrato Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prucha psicotecnica
e e ETTER G To AT R S e a TSt ook e B et e oraT e T ESA PeaTraacharTas— | SeTmieaCom e protess de reteeion e hora demida Se Torma ittt s era s 52T S S A aTcom T peTeoroma, |
para estudiantes sobre proyecto de vida y para docentes sobre empatia en el aula de clase, tenia que identificar si 105 | No cuenta con experiencia laboral formal distinta a sus practicas. Durante la entrevista se observé pasiva se realiza
LAURA FaRIAS estudiantes tenian 105 recursos para trabajar en sus casas. En la parte social estuvo actividades con ancianos de |a Iglesia |  prueba warteg. La prueba realizada por Laura indica que es una persona con confianza en si misma, a pesar de que
17 1239094012 rechica comercio inTernacional 18/06/2021] aweses | del barrio €l ilencio, realizaron pruebas sobre desarrollo humane, aproximadamente 25 adultos mayores, fue durante 3 |tiende a ser timida i logra establecer contacto afectivo, su objetivos estan 2 logros en el plane afective.
DR o Teono Bronse e e T deT F0T9 S Noviarbre 0ot 030 - Srareea it ve doea ST maAteR T Ents de FqtTpos
biomedicos, allf se desempefiaba como Auxiliar en ST. ayuds a realizar el sistema de gestion, estaba pendiente de realizar
[1oRGE LIS MARTINEZ CHARRIS seguimiento a las personas que iban a las clinicas en cuanto a que utilizaran 1os implementos de proteccion. Tipo de
18 1045740379) InGENIERD 18/06/2021]  aweses | conuratorObra o laber, remuneracion: Minimo, Anteriarmente estuve reatizando priciicas en Medicina Logal desde Enero Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
T e Ot Caro, T amador GOV Fotha Tabr T 2030 No ribTe 2070) FimtToree MR Tormac on Ge Contate Emprors
Cul, Cargo: Cordinador CDV, Fecha (Marzo 2019 Noviembre 2019) Funciones: MR Terinacion de contrato Empresa: Cul,
LUZ MERY MATTOS SOLANO Cargo: Cordinador CDV, Fecha ((Marzo 2018 Noviembre 2018) Funciones: MR Terinacion de contrato mpresa: Cul, Cargo
10 22515771 ABOGADA 2017 4.afos . Cordinador COV, Fecha (Ma 202017 Noviembre 2017) Funclones MR Terinacion decontrato Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
T ERperencis 1aDarT Tt S NOVSZ0TA Comb 2 UK AT SamATE At 0, Broducts v Sendls, Cotss crones, Stenders
cliente, recibo de caja, caja menor, inventario, visitaba clientes y empresas ofreciendo paquete de servicios, contacto con
CESAR ANDRES DOVALE AMARIS ingenieros. Motivo de retiro: recorte de personal a raiz de 1 pandemia. Tipo de vinculacion: indefinido. Rango salario
20 1143337871 ADMINISTRADOR DE EMPRESAS 18/06/2021] a4 meses bisico1.s Aprox:2.2 Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
GissELSEVILLA
21 1 o ESTUDIANTE TRABAIO SOCIAL 2015 6 ARlos Laboro en los cdv como voluntaria desde el 2014 al 2019 y en el 2020 fue repartidor. Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
Se inica con el proceso de recepcion de hoja de vida de forma virtual es citada a la entrevista inicial con la psicologa,
[014NA SLEBI MUALIM ADMINISTRADORA DE EMPRESAS TURISTICA Y Su experiena ha estado enfocada en el area de ventas, no ha laborado con adultos mayores, su unica cercania han sido | su experiecia ha estado enfocada en el area de ventas, no ha laborado con adultos mayores, su unica cercania han
22 32742700) oTELERA | s meses s padre y tios. no se aplico prueba sido sus padre y tios mayores de edad
[JASON DAVID MEJIA RONCALLO Emprersa Cul proyecto adulto mayor 2018 - 2020, Repartidor, Voluntraio, Emrpesa Atlanti BPO, Practicas 6 meses, call
23 1192772014 ESTUDIANTE DE FINANZAS 5 SEM 2017 4.afos center asesor de ventas, Se recibe hoja de vida de forma virtual se realiza entrevista y prueba
PATRICIA MERLANO PATERNINA Se recibe hoja de vida de forma virtual, se cita a entrevista con la psicologa, se observa que es una persona con
24 22349621 EDUCACIO PRESCOLAR 2012 o A0S Empresa Proyecto cdv agosto 2012, 2020: Cordinador, Profesional, Repartidor cucha activa, con atitud de servicio, No se aplica prueba
De acuerdo a los resultado Ia prueba aplicada, se muestra como una persnona que puede ser logica y racional,
[MARIA EVA RIOS REQUENA Empresa: Cul, Cargo: Psicosocial, Fecha (abril 2019 Noviembre 2019) Funciones: MR Terinacion de contrato Empresa: Cul, |presenta tendencia de inmadurez e inseguridades en el area psicosocial, lo cual le puede generar limites al momento de
25 1140825637 psicol 2010 2 Aos Cargo! Repartidor Psicosccial, Fecha (Marzo 020) Funciones: MR Terinacion de contrato establecer relaciones inter
Empresa: Cul, Cargo: Apoyo a 1a gestion , Fecha (abril 2020 Noviembre 2020) Funciones: MR Terinacion de contrato
ESSICA SELENNE JIMENEZ DUERAS Empresa: Cul Cargo: sicosocial, Fecha (marzo 2019 Noviembre 2019) Funciones: MI Teinacion de contrato Empresa
26 1045725331 psicoloea 2010 2 Afios Centro de oportunidades Cargo: Practicante, Fecha (feb 2018 Junio2018) Funciones MR Terinacion de contrat recibe hoja d de forma virtual se realiza entrevista v prueba psicotecnic.
L o i L o o o o e e e e e s S e e e e e
migrantes y con con todo tipo de poblacién desde nifios hasta personas mayores, realiza interés en participar en el proceso, evidencié ser una persona puntual, organizada, con lenguaje formal, claro
27 1082886777, psicoloea 2021 reproductivos, seguimiento a cronogramas, normativas. Tipo de vinculacion: contrato directo a término indefinido. Rango |  explorar cosas nuevas a nivel laboral. Ana desarrolls I3 prueba en un orden rigide Lo cual indica organizacién
Ry SE SraT TRNTE S TaescaTe AavAT e BaTTa quiTTa, FoaT anas Setvs Ga Ges CRaH AT blenes (A enfocsda 3 o i | Se Fet DeTia s TV 05 e Torma ViFeiaT Fe erias Entres S e con T3 PATEoona: T6 G Gerct o, buens o g versar S|
Empresa: Fundacion desarrollo y vida, trabajadon con ICBF psicologa social con pobalcion nifos jovenes y familias, en Ia | experiencia esta enfocada en trabajo psicosocial en campo, dentro de la universidad desarrollo un proyecto enfocado
MARELVIS CRISTINA TOUS ALVAREZ  occidente, 9 meses, actividad de fortalecimiento, actividad psicosocial, calidad de vida, Empresa: Escuela Naval | en el adulto mayor. Aspiracion salarial 1500, se aplica prueba psicotecnica, de acuerdo a la prueba e una persona
28 34947225 2021 suboficial de barranquilla, 1 Ao 2019, proyecto dulto mayor , creando estrategia para mejorar Ia calidad |empatica, logra establecer relaciones interpersonales con proyecion laboral positiva, con tendendia hacer
Trabaja actualmente en la cuc como auxliar de bienestar como call center, parcticas de en la cuc en bienestar laboral,
VICTOR ANDRES DIAZ BUELVAS funciones; disefio de ejecucion de actividades de los programas de bienestar de la UNI brindar asesoria, parcticas | Se recibe hoja de vida de forma virtual, se cita a entrevista con Ia psicologa, se nota buena expresion verbal, actitud de
20 1045718281 psicoLo: 2021 formativas en el cari 4 meses. Voluntario en los CDV 6 meses en el 2019 servicio, se aplica prueba
PAULA OLIVEROS DE LA ROSA su experiecnia con en la secretaria de la mujer adulto mayor con casos de violencia, Realizo practicas hasta el 13 de julio Se recibe hoja de vida de forma virtual, se cita a entrevista con | psicologa, se nota actitud, se aplica prucba
30 B psicoloea 2001 del 2021 tecnic
v s enTE, SCTuA T mants TraBaTs Com AV ITTS 6 el 573 ComarcTaT, Rate T mases, | Se TecTbe FoTs de VI de Torma VITTaaT, Se CTi 3 Snihevists con 15 peTeatogs, Manelo un TenguaTe TormaT dentro e T
HAMBURGER Ejecutivo Financiera y Pensional relaciones Interpersonales adecuadas, sin embargo no siempre toma [ iniclativa para entablar una nueva amistad, en
31 32781271 esicoloea 2021 23/ 2019 — septiembre 10/2021 el ambito laboral indica que es una persona que puede sentirse estancado en sus metas en el presente, muestra




