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RESUMEN

El presente articulo tiene como propdsito presentar una mirada realista de la situacion del
adulto mayor en la ciudad de Ibagué, destacando la importancia del buen trato y la
comunicacion afectiva con las personas mayores como responsabilidad de la familia, la
sociedad y el estado, mostrando el impacto emocional que tienen las dificultades familiares,
sociales, econdmicas y culturales, junto con las crisis experimentadas en esta etapa del ciclo
vital. Se destacan las posibles acciones que desde el trato con un adulto mayor se pueden

resignificar en su experiencia con otros, fomentando calidad de vida.
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This article aims to provide a realistic look of the elderly in the city of Ibague, highlighting
the importance of good treatment and affective communication with older people as a
responsibility of both the family, society and the state, showing the emotional impact who
have of difficulties family, social, economic and cultural, together with the crises
experienced in this stage of the life cycle. Highlighting the possible actions from the good
treatment with an older adult that can resignify their experience with others, promoting
quality of life in this population group.

Keywords: elderly person, good treatment, affective communication, old age.

“Envejecer es como escalar una gran montaria; mientras se sube las fuerzas disminuyen,
pero la mirada es mas libre y la vista mas amplia y serena”. (Ingrid Bergman).

El envejecer trae consigo cambios en cada una de las personas, enmarcados en un
descenso gradual de las capacidades fisicas y mentales; desde la perspectiva bioldgica de
dafios moleculares y celulares que generan incremento en el riesgo al padecimiento de
enfermedades y finalmente a la muerte (OMS, 2015), en diferentes proporciones de acuerdo
a cada individuo; la persona realiza una transicion a esta etapa, matizada por pérdidas

asociadas a la vejez y la adaptacion a las percepciones culturales que se tienen de esta.

A partir de esto se consideraran las circunstancias de vida que ha experimentado cada
adulto mayor, las cuales predisponen a determinadas caracteristicas en su adultez, ademas
de la interaccion con personas y entidades. Se abordard la contexto socioeconémico de
estas personas en la ciudad de Ibagué y se detallaran particularidades de la trasformacion
del rol que desempefian en la sociedad, mostrando el impacto segun las condiciones en su
parte emocional y se planteara el tema del buen trato y la comunicacién afectiva como

estrategias para mitigar los factores de vulnerabilidad de esta poblacion.

Una mirada a la realidad de los adultos mayores de Ibagué
De acuerdo a la Alcaldia Municipal de Ibagué (2015), se ha presentado un crecimiento

progresivo de adultos mayores, como se muestra en la pirdmide poblacional del Municipio
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de Ibagué (Figura 1); dentro de la proyeccion efectuada para 2020 se seguira disminuyendo
la base de la piramide,(nifios, nifias y adolescentes) y se incrementara el nimero de
personas adultas mayores; sumado a esto, el 22% de los adultos mayores viven en
condicion de pobreza, el 75% no recibe pension, aspectos que propician altas condiciones

de vulnerabilidad para esta poblacion.

Es de resaltar, que hasta hace poco se cred en Colombia la cultura de destinar recursos
para pension, es decir, la mayoria de personas que en la actualidad son adultas mayores y
no cotizaron dependen econdémicamente de su poca actividad laboral, de sus hijo o
familiares, de subsidios o incluso de la caridad, lo que ha generado la insatisfaccion de las
necesidades bésicas de esta poblacion algunas veces en condiciones de pobreza extrema
(Alcaldia de Ibague, 2015).

Sumado a lo anterior en Colombia existe un programa de proteccién social al adulto mayor
(Colombia Mayor), el cual otorga a estas personas en condicion de pobreza un monto de
subsidio entre cuarenta mil ($40.000) y setenta y cinco mil pesos ($75.000) de acuerdo al
municipio donde residan. Recursos que se entregan de forma directa o indirecta por medio
de la institucionalizacion en Centros de Bienestar; en la ciudad de Ibagué el subsidio
directo otorgado por Colombia Mayor al 2018 es de setenta y cinco mil pesos ($75.000)

mensuales entregados bimestralmente.

Debido a estas y muchas otras condiciones, se cre0 la Politica Publica de Envejecimiento y
Vejez del Municipio de Ibagué en el afio 2015, con varios objetivos dentro de los que se
destacan promover el pleno ejercicio de los derechos, actuar sobre determinantes sociales
de la salud que favorezcan unas condiciones de vida mas dignas, saludables y seguras,
reducir los factores de riesgo y vulnerabilidad, promover una vision de vejez como una
etapa natural, crear y promover condiciones integrales para el proceso de envejecimiento y
promover garantia de entornos fisicos, ambientales y sociales acorde a sus necesidades;

todo esto por medio de seis lineas de accién, cada una con acciones especificas (Consejo
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Municipal, Acuerdo 019 de 2015).

No obstante, pese a este tipo de iniciativas la realidad de las personas mayores de la ciudad
de Ibagué continua enmarcada en la desatencion, desintegracion de la familia, abandono
socio-familiar y recursos limitados que no satisfacen las necesidades basicas. Si se analiza
la situacion de las 16.840 personas beneficiarias del subsidio Colombia Mayor, que viven
solos, quienes a pesar de las actividades productivas efectuadas en su juventud no cotizaron
para obtener una pension de vejez, carecen de rentas o ingresos suficientes para subsistir o
su ingreso mensual no supera medio salario minimo legal vigente (SMLV); viven en la
calle o de la caridad, también adultos mayores incluidos en un nucleo familiar con ingresos
inferiores a un SMLV (Alcaldia de Ibague, 2015); todo lo anterior indica que son personas

de escasos recursos econémicos.

A estos adultos mayores desde el afio 2008 se les entrega un dinero que no supera el 10%
de un SMLYV, lo que no garantiza la satisfaccion de todas sus necesidades bésicas; son ellos
quienes dia a dia deben como lo afirman “rebuscarse para la comida y la dormida”,
pues en ocasiones han sido abandonados o rechazados por su ndcleo familiar; por ende se
podria afirmar que esta realidad es una muestra de la situacion a nivel econémico que

puede impactar a una persona de escasos recursos en su vejez.

Las personas mayores en la sociedad

Dentro de este mismo marco, las personas adultas mayores, como lo afirma la frase de
Ingrid Bergman anotada al inicio del presente articulo, experimentan una disminucién de
algunos aspectos de su vida, dentro de los que se destaca el deterioro en su salud (OMS,
2015). Aglera, 2009; Hochschild, 1973), “de acuerdo a la calidad de vida y autocuidado
desde su nifiez la salud presenta deterioro, se incrementa el dolor, las molestias fisicas, las
fuerzas no son las de su juventud, adicional a ello experimentan enfermedades cronicas,
terminales, dolorosas, invalidantes e incapacitantes, asi como los trastornos mentales que se

han desarrollado a lo largo de la vida o se generan en su adultez mayor”. (Pérez, 1999)
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como resultado de los factores de riesgo son las enfermedades cronicas que se asocian con
depresion entre un 8% y 50% de la poblacion”. (Andrade, Lozano, Rodriguez y Campos,
2016; Forensis, 2013; Alfaro y Acufia, 2000).

“Las personas de este grupo etario experimentan pérdidas a nivel socio- emocional, tales
como la pérdida de seres queridos en donde algunos vivencian la viudez y la pérdida del
status social” (Rubenowitz, Waern, Wilelmson y Allbeck, 2001; Zarragoitia, 2010).

En Colombia estas dificultades inician aproximadamente a los 50 afios o antes; dificilmente
a esta edad una empresa los contrata para trabajar, se acerca la época de jubilacion y la
disminucion del rendimiento laboral se hace mas evidente, lo que puede desencadenar en

un aislamiento, ademas del rechazo social y familiar.

“Las relaciones significativas en esta época de la vida, presentan un deterioro o
gradualmente desaparecen, afectando la calidad de vida del sujeto, y simultaneamente sus
capacidades fisicas y cognitivas disminuyen; por este motivo algunos parientes los aislan de
actividades familiares y sociales”. (Aguera, 2009). “Adicional a ello, culturalmente la
sociedad ha delimitado el rol del adulto mayor, disminuyendo las responsabilidades,
restringiendo sus decisiones como individuos autbnomos, generando una marginacion
social de la poblacion adulta mayor, que los lleva a asumir un rol pasivo” (Zapata, 2001;
Zarragoitia, 2010).

Segun lo anterior, en la vejez se vivencian las consecuencias de comportamientos violentos
intrafamiliares en la juventud, tales como el maltrato, abandono y abuso dirigido a los
miembros de su red familiar, lo cual propicia resentimientos y continuidad del circulo de

violencia; todas estas situaciones alteran el mundo emocional del adulto mayor.

El Mundo emocional en las personas mayores

Como seres humanos pasamos por diferentes etapas del ciclo vital, cada una con ciertas
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caracteristicas especificas, con una percepcion del futuro y conflictos ante la vida
diferentes; sin embargo, es en la vejez en la que es inevitable la percepcion de la muerte,
pues el proceso de envejecimiento va acercando a la persona a esta realidad de acuerdo a
las condiciones fisicas y psiquicas, a las decisiones tomadas a lo largo de su vida, asi como
las predisposiciones genéticas; serdn las mismas personas y sus mecanismos de adaptacion
ante los cambios y pérdida de las capacidades a nivel fisico, funcional y mental, “quienes
faciliten o no el disfrute de esta etapa tan importante del ciclo vital”. (Vivas, Barrera,
2009),

De acuerdo a diversos autores que han estudiado a fondo el ser humano, se destacan
quienes se ubican en la corriente humanista porque generan aportes en cuanto a los
procesos adaptivos del individuo en la sociedad y la motivacion que impacta en el mundo
emocional especificamente del adulto mayor; en este sentido, Maslow (1954) plantea “una
jerarquia de necesidades, cuya satisfaccién conllevaria a la autorrealizacién; la base de esta
piramide son las necesidades fisioldgicas pasando por las de seguridad, pertenencia, estima
y por ultimo la autorrealizacién. En la medida en que se satisfagan todas las necesidades, el
individuo lograra una plena felicidad o armonia, por lo tanto, el adulto mayor para lograr la
autorrealizacion, debe tener satisfechas las necesidades de la base de la piramide”. Si se
relaciona esto con la informacion suministrada de la realidad en la ciudad de Ibagué, las

condiciones socio-econdmicas dificultan tal situacion.

Otro autor que aporta sobre esta tematica es Erick Erickson (1985), quien propone la teoria
psicosocial donde aborda el desarrollo psicoemocional, afirmando que la persona se
enfrenta a una crisis en cada etapa de desarrollo donde debe resolver un conflicto
incorporando el aspecto negativo y positivo de dicha crisis. Ahora bien, en la ultima etapa
de desarrollo la persona debe resolver el conflicto entre integridad del yo versus
desesperacion, alli, el ser humano puede aceptar el modo de vida elegido, junto con sus
triunfos y fracasos, envejeciendo satisfactoriamente (Erickson, 1993), eliminando con ello

el caracter atormentador de la muerte para el logro de la integridad (Meléndez, Cerd4,
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2001), o se deja llevar por sentimientos de fracaso, frustracion y decepcion de si mismo que
resultan inevitablemente en un sentimiento de desesperacion, (Vivas, Barrera, 2009) ante la
insatisfaccion con su vida, el corto tiempo que le queda y la dificultad para intentar cambios

alternativos hacia la integridad (Sherman, 1990).

En la medida en que la persona va viviendo su adultez la emocionalidad va adquiriendo
mayor profundidad, lo que enriquece, madura y aumenta la cognicién, propiciando
escenarios donde desarrolla inteligencia emocional y por ende bienestar psicoldgico, segun
lo afirman neopigeteanos como Lavouvie (1992), el resultado es un individuo que se siente
bien respecto a si mismo y a su vida (Avia, Vasquez, 1998).

Al recopilar toda esta informacién y abordar el mundo emocional especificamente de los
adultos mayores, Ysern De Arce (1999) retoma la autorrealizacion, la inteligencia
emocional, el sentido de vida y la felicidad como base de su propuesta tedrica centrada en
la autoestima del adulto mayor, proponiendo que el nivel de esta depende del sentimiento
de capacidad plena para la realizacion de actividades o labores; sin embargo, al respecto
habria que tener en cuenta la percepcién que tiene la sociedad sobre el adulto mayor, pues
hoy en dia pese a que las personas de més de 60 afios experimentan este sentimiento y se
perciben a si mismos como capaces, la sociedad y la familia prescinden de ellos, lo que
genera disminucion de su autoestima y pensamientos relacionados con el poco o nulo
aporte a su entorno, al no poder continuar desarrollando las potencialidades personales a
pesar de sus capacidades.

Es de anotar que el rol tomado progresivamente por un individuo al avanzar en su proceso
de envejecimiento, lo impacta emocionalmente, teniendo en cuenta que lo emocional es
una dimension prioritaria para el éptimo desarrollo de las personas,  por lo tanto le debe
dar la importancia necesaria, porque las emociones pueden impactar positiva o
negativamente en la salud del adulto mayor, segin lo refieren estudios como el de

Meléndez y Cerda (2001) “de esta forma, la salud emocional se encuentra directamente
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relacionada con la salud fisica, asi como con una mejor capacidad para la toma de
decisiones e incluso escenarios de motivacion para el mantenimiento de capacidades
funcionales (Vivas, Barrera, 2009), por consiguiente, en la salud emocional del adulto

mayor todas las personas e instituciones tienen una responsabilidad”.

Las condiciones previamente mencionadas, pueden propiciar escenarios de riesgo en donde
los adultos mayores con deterioro en su salud fisica, emocional y social, pueden optar por
conductas intencionales autodestructivas; dentro de los factores sociales relacionados con el
suicidio en adultos mayores, se encuentra el experimentar sentimientos de abandono social,
desesperanza, inutilidad, soledad, inactividad, aburrimiento (Mansilla, 2010; Fajardo,
2008); situaciones de soledad, falta de afectividad, aislamiento, rechazo social y/o familiar,
duelos no elaborados y carencia de apoyo familiar, lo cual puede conllevar a que las
personas de la tercera edad sufran un gran deterioro de la calidad de vida y
desmoronamiento interno (Ribot, Romero, Ramos & Gonzéles, 2012).

Buen trato y comunicacion afectiva con los adultos mayores

Cada uno de los aspectos mencionados previamente tienen relacion con el buen trato y la
comunicacion afectiva con los adultos mayores, pues en la medida en que la sociedad, la
familia y el estado respete los derechos y la dignidad de ellos, los factores que se pueden
configurar como de vulnerabilidad, se minimizan y conllevan a un envejecimiento digno.
Es preciso recalcar que para facilitar un ambiente donde los adultos mayores tengan buen
trato, es necesario establecer relaciones satisfactorias donde predomine el respeto, la
consideracién y el reconocimiento como ser humano que aporta y ha aportado a la

humanidad (Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia, 2012).

Cabe senalar que dentro de las acciones para el buen trato con las personas mayores, se
destacan:- favorecer la autonomia, -evitar situaciones de dependencia, -respetar sus
decisiones e identidad, -garantizar la dignidad y libertad, -favorecer la solidaridad

intergeneracional, -facilitar el acceso a recursos, informacién, atencién profesional y -
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propiciar escenarios de inclusion (Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia, 2012;

Bermejo, 2009). Estas acciones deben ser fomentadas desde el hogar como nucleo de la

sociedad, inculcando estos comportamientos desde la nifiez y de esta manera a largo plazo

la sociedad sera mas amigable y respetuosa con los adultos mayores.

La Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia (2012), propone un decélogo del buen

trato que se adapta a lo requerido por los adultos, por lo tanto propone:

v

Respeto por los derechos y proteccién de las personas adultas mayores, teniendo en
cuenta que este grupo también tiene deberes de buen trato consigo mismo y con los
demas.

Cumplimiento con los principios bioéticos por parte de las personas que tengan
contacto con ellos de modo que el trato con esta poblacion no provoque dafio, se
respete la integridad fisica y psicolégica de forma equitativa sin discriminacion,
favoreciendo la autonomia en la toma de decisiones con beneficencia.

Garantizar el bienestar y calidad de vida por parte de la familia, la comunidad, las
instituciones y en general la sociedad, a nivel fisico, educativo, psicoldgico y social.
Tener una comunicacion en donde el adulto mayor sea importante, donde se le
informe, comunique y se le valoren los mensajes, emociones e inquietudes
trasmitidas.

Preservar la identidad y dignidad a través del respeto por su cultura, habitos
saludables y opinién, mostrandole alternativas para que el adulto mayor analice y
decida por si mismo.

Cada una de las acciones deben ser adaptadas, compensando los déficits y
reforzando los logros, asi como las actividades ejecutadas por el individuo.

Para alcanzar el buen trato, es preciso tener en cuenta la importancia de la
formacion en el proceso de envejecimiento saludable y la prevencion tanto de las
enfermedades geriatricas como de la dependencia por parte de los adultos mayores,
su familia y cada una de las personas que tienen contacto con ellas, pues de esto

depende la comprension que se le brinde a esta poblacion.
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Se debe proporcionar acompafiamiento y presencia significativa, que demuestre
interés por la persona mayor, evitando el aislamiento y propiciando la integracion.
Es importante desarrollar estrategias que faciliten el acceso a nuevas tecnologias
por parte de las personas mayores teniendo en cuenta las necesidades y posibles
dificultades que se puedan presentar.

Se debe pedir ayuda a la red familiar, amigos u otras entidades o profesionales en
caso de ser necesario, a fin de evitar la sobrecarga para evitar un trato inadecuado;
como se ha mencionado el buen trato con las personas mayores es responsabilidad

del estado, las instituciones, la sociedad y la familia.

Al abordar las tematicas de buen trato y comunicacién afectiva con los adultos mayores,

surgen comentarios como:

A mi gusta que mis hijos y mis nietos me tengan en cuenta, pero a veces me dicen
que N0 me meta en sus cosas, que yo no entiendo.

A estas alturas de la vida a uno le toca aguantarse los genios de la familia para no
agravar mas la situacion.

Para mi la comunicacion es muy importante, pero sobre todo que sea con respeto.

Ahora los doctores ni lo miran a uno a la cara, solo escriben en esos aparatos.

De acuerdo a los comentarios anteriores se evidencia que en ocasiones los adultos mayores

se sienten incomprendidos e incluso rechazados y aislados, lo cual les genera sentimientos

como aceptacion y resignacion, ante las posibles agresiones o falta de control emocional

por parte de la familia, pero no solo hay inconformismo con respecto a la familia, también

en lo referente a la atencion médica segun afirman. Esto es solo una muestra de las fallas

en la comunicacion que tiene toda la sociedad con los adultos mayores, que son seres que

han participado en la formacion de quienes en la actualidad son jovenes.

“Esta linea de argumentacion, podria conllevar a la conclusién, de que parte de la garantia

del buen trato con los adultos mayores, se centra en la comunicacién afectiva, la cual
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induce al fortalecimiento de la autoestima teniendo en cuenta las emociones, generando
empatia y un dialogo sincero, formando con ello un vinculo de la comunicacién con la
afectividad donde se dé un reconocimiento de sentimientos, fortalecimiento del
autoconcepto, autorespeto, autoestima y relaciones interpersonales méas saludables” (Lugo,
2008).

La comunicacion afectiva es un factor determinante que facilita la pertenencia a un grupo,
es generadora de calidad de vida al promover autoconfianza y desarrolla competencias
socio-emocionales, pues al recibir un trato con comunicacion y afecto el adulto mayor

forja control sobre sus emociones.

El buen trato y la comunicacién afectiva hacia el adulto mayor es cuestion de todos.

Estas personas con sus dolencias fisicas y emocionales, su malestar psicoldgico, sus crisis y
culpas, estdn envueltas en un contexto social donde predomina el abandono, el maltrato
fisico y psicologico, lo que genera el incremento de la depresion, ansiedad y estrés; todo lo
anterior demuestra el alto grado de vulnerabilidad en el que se encuentran los adultos

mayores en la actualidad.

CONCLUSION

Si se fomenta el buen trato y la comunicacién afectiva con los adultos mayores, todos esos
factores de vulnerabilidad podrian disminuir su impacto, puesto que las dos estrategias
disminuyen en esta poblacion el riesgo suicida, la depresion y la ansiedad, incrementando
los sentimientos de felicidad y los vinculos afectivos de apoyo, conllevando al
mantenimiento, fortalecimiento y construccion de una calidad de vida 6ptima (Arias, 2015),
“por lo tanto, de cada uno de los seres humanos depende mejorar el ambiente en el que
progresivamente esta envejeciendo la humanidad”.

—Tratame y hablame como te gustaria que te trataran a ti. (Comentario de una persona

adulta mayor)
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Figura 1. Piramide Poblacional del Municipio de Ibagué
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