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Resumen

Aguero Agiero S. Manifestaciones emocionales en cuatro personas adultas mayores que son
institucionalizadas por su familia, en el hogar para Adultos Mayores Corazén de Jesus,

ubicado en Santiago de Puriscal, San José, Costa Rica, en el afio 2019.

El proposito de esta investigacion fue indagar cuales son las manifestaciones emocionales que
se generan en las personas adultas mayores cuando son institucionalizadas por miembros de su
familia, a su vez identificar aspectos como: lo que motiva la institucionalizacion, las
estrategias de afrontamiento utilizadas por las personas adultas mayores, para sobrellevar la
institucionalizacion entre otras cosas. El paradigma fue el naturalista, ya que se busca
interpretar por medio de la fundamentacion teorica y los resultados, la realidad de las personas
en cuanto a la tematica, el enfoque fue el cualitativo, debido a que se considera importante un
acercamiento a la poblacion para indagar a profundidad segun la realidad y vivencia, se
plantea como disefio de investigacion la fenomenologia, la cual se centra en la experiencia
subjetiva de cada persona, con el proposito de identificar sus percepciones y experiencias. En
los resultados se analizaron los datos obtenidos de las entrevistas y la observacion no
participante, dentro de los principales hallazgos, se identifico que existe dificultad en los
miembros de la familia para velar por las necesidades de sus miembros mayores de edad, para
hacerse cargo de su cuido, debido principalmente a asuntos laborales, la lejania de la vivienda
y la propia dinamica familiar, asimismo, que predomina una manifestacion de emociones
positivas hacia los/as familiares, quienes fueron los/as que realizan el ingreso. En cuanto a las
principales recomendaciones, una de las mas importantes es direccionada a las familiares, con

respecto a potenciar la participacion y la red de apoyo familiar.

Palabras clave. Institucionalizacion, persona adulta mayor, familia, manifestaciones
emocionales.
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Capitulo 1

Introduccion

La investigacion le permite al ser humano adquirir nuevos conocimientos o ampliar los
que ya tiene para comprender diferentes tematicas que se vivencian en la sociedad, por lo que,
desde la disciplina de Orientacion es importante valerse de los procesos de investigacion para
profundizar en las necesidades que presentan las personas en las diferentes etapas del ciclo

vital, ampliando de esa forma el conocimiento adquirido en la formacion academica.

Al respecto, mediante los procesos de investigacion se profundiza en una temaética
relacionada con personas adultas mayores del hogar Corazdn de Jesus, ubicado en Puriscal,
San José Costa Rica, la cudl es la institucionalizacion, especificamente cuando son ingresados

por miembros de su familia.

Debido a los diversos cambios presentados en esta etapa de la vida, la persona puede
presentar diferentes necesidades que generalmente su grupo familiar debe solventar, es en este
caso que se puede presentar la institucionalizacién como una de las opciones por las que opta
el grupo familiar; sin embargo, este proceso puede implicar una afectacién en areas como la

emocional e impactar en la dindmica de vida que presenta la persona adulta mayor.

El aumento de la poblacion adulta mayor, como se encuentra sefialado en capitulos
posteriores, lleva consigo diferentes retos en cada sociedad para asegurar una vejez activa y
saludable; asimismo, se puede denotar que con este visible aumento poblacional, también se
da el aumento de la urgencia de la deteccion y abordaje de las diferentes necesidades que
presentan las personas en esta etapa del ciclo vital y la variacion en la dinamica familiar,
debido a que generalmente es la familia quién asume el rol de soporte y resguardo a las
personas adultas mayores, como parte de esa variacion se pueden modificar los roles de cuido
y atencidn que recibe esta poblacion, por lo que compete entonces poder abordar tematicas

como la presentada en esta investigacion.

Por otra parte, se denota la importancia de abordar este tema con las personas mayores,

ya que la institucionalizacion en lugares de permanencia a corto y largo plazo es una realidad



dentro de la sociedad, por lo que se debe velar por la calidad de vida y el desarrollo en las
diferentes areas tales como la social, fisica y emocional, de las personas que se encuentran

ingresadas.

Si bien es cierto que el proceso de institucionalizacion es vivenciado principalmente
en el contexto familiar (ya que las personas que se encuentran en indigencia, 0 en riesgo
social, sin el apoyo de la familia también puede optar por este), es una tematica de interés para
la sociedad en general, principalmente desde la perspectiva politica, ya que implica velar por
las necesidades de un conjunto de personas en un espacio fisico que de una forma u otra
experimentan un cambio en su rol de vida y son llevados a un entorno social donde comparten

con pares Yy son resguardados por diferentes personas externas a la familia.

Desde la disciplina de Orientacion, se indica que mediante la presente investigacion se
pueden generar insumos y accionares para promover la potencializacion de habilidades
sociales en la dinamica de vida de las personas adultas mayores contribuyendo asi a una vejez

activa y saludable.

Justificacion

Como todas las etapas del desarrollo humano, la relacionada a la vejez es sumamente
importante, ya que, a pesar de que se cree que esta etapa es de asentamiento y aceptacion, se
proyecta la imagen de una vejez activa y productiva, como lo indica Andalucia.Facua.org
(2013), “Las personas mayores son cada vez mds activas, desean vivir con mayor autonomia y
seguir participando y desarrollandose en la sociedad, manteniéndose activos e integrados

plenamente en el entorno que les rodea” (p. 3).

Asi que, se promueve el desarrollo y la potencializacion de habilidades sociales e
individuales para que las personas adultas mayores tengan una calidad de vida satisfactoria, de
ahi la importancia de indagar acerca de posibles factores en esta etapa que podrian llegar a
influir en su desarrollo integral, para su posible abordaje y teniendo en cuenta la imagen de

una vejez saludable y satisfactoria.



Por otro lado, se indica que existen diferentes procesos y cambios que pueden influir
directamente en la vida y el desenvolvimiento individual y social de las personas adultas
mayores, aunque las condiciones de vida no son iguales para todas las personas, en diversos
casos, se manifiesta una mayor atencién por el cuidado de quienes rodean a cada persona, por
lo general miembros de la familia, que en ocasiones no poseen las competencias o las
condiciones estructurales o economicas para solventar las diferentes necesidades de sus
miembros més adultos, de ahi la importancia de indagar acerca de las razones por las que las
personas adultas mayores son institucionalizadas, y las implicaciones o afectaciones en la

dindmica de vida que les genera este proceso.

Al hablar de las personas adultas mayores, es importante referirse al crecimiento
poblacional que se ha ido presentando en diversos paises del mundo, realidad que incluye a
Costa Rica, donde diversas entidades del estado han velado por el mejoramiento de
condiciones de salud para la poblacién general, lo que conlleva a la mejora de la calidad de
vida y junto con esta, la esperanza de vida de las personas que integran el pais, esto ha podido
influir en que la poblacién adulta mayor se haya visto en crecimiento en los Gltimos afios, al
respecto, el Instituto Nacional de Estadistica y Censos de Costa Rica (INEC) (2016) indica

que:

...Costa Rica se encuentra en el llamado “Bono demografico”, lo que significa un
aumento relativo de la poblaciéon en edades activas, en relacién a la poblacion en
edades de dependencia econdmica...es relevante el aumento del porcentaje de la
poblacion mayor de 65 afios, que cada vez gana un mayor peso porcentual, lo que

significa que el pais debe prepararse para tener una poblacion cada vez méas envejecida.
(p.- 1)

Con lo anterior, se determina que, para los siguientes afos, se vera como la poblacion
costarricense estara conformada por muchas personas adultas mayores, lo cual trae consigo
diferentes retos y oportunidades para las instituciones que velan por la atencion de esta

poblacion con respecto a distintas tematicas tales como: la vejez activa.



Evidenciando nuevamente que la poblacion adulta mayor en Costa Rica presenta un

crecimiento acelerado, el INEC (2015) menciona que:

...el segmento poblacional que més crecerd corresponderd a los adultos mayores. El
tamafo de esta poblacion se triplicara en los proximos 40 afios, pasando de 316 mil
personas en el 2012 a mas de 1 millén en el 2050. Con este aumento la poblacién

adulta mayor sobrepasara a la de nifias y nifios (0-14 afios) después del 2040. (p. 1)

Lo cual lleva a pensar en la importancia de velar porque las diferentes instituciones que
atienden a esta poblacion posean excelentes condiciones para proporcionar una calidad de vida
satisfactoria donde se logre una vejez saludable y un éptimo bienestar integral, lo cual suma la
importancia de conocer acerca de tematicas relacionadas con esta poblacion como la presente

en esta investigacion.

Continuando con el tema, en el Consejo Nacional de la Persona Adulta Mayor
(CONAPAM) en el | Informe Estado de situacién de la Persona Adulta Mayor en Costa Rica,

se menciona que:

En los proximos afios la poblacion de personas adultas mayores estard entre las
poblaciones de mayor crecimiento. Especialmente a partir del 2015, la tasa de
crecimiento de la poblacién de 65 afios y mas sera muy elevada, por encima de 4%.
Ello equivale a que la poblacion se duplique aproximadamente cada 15 afios. El
namero absoluto y la proporcién de personas de 65 afios y mas se han incrementado en
las Ultimas décadas y continuaran haciéndolo en los proximos afios. (Robles y
Rodriguez, 2008, p.13-14)

Por lo todo lo anterior, se estima que la poblacion en general debe prepararse para un
nuevo panorama a nivel nacional, el cual esta estrechamente relacionado con el aumento de las

personas adultas mayores y con dicho aumento, diferentes necesidades que en algunos casos



acomparian a la etapa de la vejez, dentro de las cuales estan las relacionadas al area fisica,

emocional, psicologica, cognitiva, entre otras.

El envejecimiento de la poblacién ha hecho que las personas adultas mayores se
conviertan en un grupo de interés creciente alrededor de diferentes paises del mundo, asi
también, ha crecido la importancia de responder a las demandas que aparecen con tan evidente
crecimiento de la poblacion adulta mayor, e indagar a profundidad el fendmeno que acompafia
dicho evento, entre otros aspectos de interés dirigido a esta poblacion, por lo tanto, en la
actualidad se esta presentando una revolucion demogréfica en todo el mundo. Hoy en dia hay
alrededor de 600 millones de personas de 60 afios y mas, para el afio 2025 esta cifra se
duplicara y llegara a casi dos mil millones hacia el afio 2050, la mayoria de ellos en paises en
vias de desarrollo. (Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2016).

Por otro lado, desde este crecimiento se estima también que para el afio 2050 se
multiplicara por cuatro la cantidad de personas adultas mayores que no van poder valerse por
si mismas, perdiendo la independencia en actividades basicas o tareas complejas, al padecer
limitaciones de la movilidad, fragilidad u otros problemas fisicos o mentales. Por lo cual,
necesitaran de un cuidado de terceros ya sea por cuidadores domiciliarios o en la estadia de
alguna institucion. (OMS, 2016)

En virtud de lo anterior, la atencion de otras personas para solventar las distintas
necesidades es una realidad creciente en cuanto a la poblacion adulta mayor, ahora bien,
teniendo en cuenta que cada vez el ritmo de vida es més acelerado, en ocasiones es dificil que
la familia pueda desempefar el papel de cuidadora, puede ser por situaciones econémicas, de
carencia de tiempo entre otras, por lo que, las instituciones para adultos mayores se vuelve una
de las opciones méas frecuentes para realizar el cuido. Debido a esto, es importante que en
estos lugares de estadia se cuente con la labor de profesionales que velen por el bienestar
integral de las personas adultas mayores, por lo tanto, disciplinas como la Orientacion, pueden
abordar dentro de su campo de trabajo, acciones que velen por la satisfaccién de las
necesidades en la poblacion institucionalizada en areas como la personal social, vocacional y

la educativa, esta Ultima vista como un aprendizaje necesario para la vida.



Sobre el tema de organizaciones o instituciones de bienestar social que brindan
servicios a la poblacion adulta mayor, se puede indicar que de las personas adultas mayores
que habitan en el pais, algunas se encuentran ingresadas en instituciones de estadia
permanente u hogares para personas adultas mayores, mientras que otras de ellas solamente
asisten a centros diurnos, donde se permanece por un periodo determinado del dia y se
realizan diferentes actividades relacionadas a la recreacion y salud de las personas
participantes y otra parte de la poblacion opta por permanecer en sus casas de habitacion y no

visitar ninguna instalacion relacionada a centros de estadia.

Referente a lo anterior, segin el INEC (2011), en Costa Rica, “6 448 personas adultas

mayores asisten a centros diurnos, mientras que 305 264 no asisten” (p. 1).

Asi que, aunque en las diferentes provincias y cantones de Costa Rica existen
instituciones destinadas para el abordaje de algunas de las necesidades que pueden presentar

las personas adultas mayores, la mayoria de ellas no asisten o visitan estas organizaciones.

De esa manera, se puede indicar que hoy en dia, los hogares para personas adultas
mayores, son organizaciones que toman importancia para velar de manera permanente por las
demandas de la poblaciéon adulta mayor, cuando los miembros de la familia no pueden

solventarlas.

Ya que, en cada etapa del ciclo vital, el ser humano experimenta una serie de cambios
que dan una reestructuracion al estilo de vida, entre la poblacién adulta mayor no es diferente
esta realidad, por lo que puede suceder en diversos casos que sus familiares no sepan cémo
reaccionar o actuar ante las crecientes necesidades y optan por la institucionalizacion. Si bien
es cierto, son lugares que en su mayoria cumplen con servicios necesarios para que la persona
pueda desenvolverse y mantener un estilo de vida similar al que tenian en sus hogares, en
diversas situaciones se puede presentar un déficit en el area emocional al encontrarse lejos de
la continua convivencia con los miembros de la familia, aunque esta les visite con cierta

frecuencia, situacion que no sucede igual para toda la poblacién adulta mayor.

Donde nuevamente se puede resaltar el actuar de la disciplina de Orientacion con

respecto a la institucionalizacion, ya que abordando desde la prevencion se puede llevar a



cabo un proceso de afrontamiento tanto con las personas adultas mayores en la etapa de
transicion y adaptacion a un nuevo ambiente de vida como con sus familiares en cuanto a los
mismos factores, asimismo, desde perspectivas existenciales podria visualizarse que en
distintos casos el proceso de institucionalizacion puede conllevar a una implicacion en el valor
de la vida o viéndolo desde un panorama cognitivo o racional emotivo conductual, al evaluar
el acontecimiento como un evento negativo generando implicaciones a nivel de percepcion,

sentimiento y finalmente de conducta.

Es por razones como las citadas, que se estima la importancia del papel de la disciplina
de Orientacidn en situaciones como la institucionalizacion de personas adultas mayores, asi
como también se valora que cada vez mas esta disciplina se abra campo desde su quehacer
profesional en ambientes laborales no tradicionales con diversas poblaciones que presentan a
su vez diversas necesidades, con la tematica de la presente investigacion y los resultados que
se obtengan del proceso de indagacion, analisis y presentacion de los resultados se puede abrir
campo a la disciplina para abordar las necesidades que se pueden detectar debido a la

institucionalizacién de personas adultas mayores.

Ya que la disciplina de Orientacion es promotora del humanismo, la sensibilizacién y
la prevencion integral, se pueden realizar procesos de valoracion sobre las implicaciones que
conlleva la institucionalizacion de personas adultas mayores por parte de sus familiares, para
que a partir de esto, se pueda comprender la posicion de la institucionalizacion y se puedan
promover herramientas para que esta sea una oportunidad para que la persona se desarrolle
plenamente y mantenga un estilo de vida saludable y se puedan aumentar los estudios o

investigaciones sobre la tematica.

Por otro lado, ya que la institucionalizacion es una realidad en la sociedad, es de
interés para la misma que las condiciones de las instituciones donde se alberga a las personas
adultas mayores sean excelentes, no solo para que cada persona se pueda desarrollar
plenamente y opte por una vejez activa y satisfactoria, sino que también, velando por el
cumplimento de leyes y normativas que amparan a la poblacion en la etapa de la vejez, como
es el caso de la Ley 9394-Convencion Interamericana Sobre La Proteccion De Los Derechos

Humanos De Las Personas Mayores y de la Ley Integral para la Persona Adulta Mayor N°



7935 decretada por la Asamblea Legislativa de la Republica de Costa Rica (1999), que al
referirse a los deberes de la sociedad en su articulo nimero doce indica que “El Estado debera
garantizar las condiciones Optimas de salud, nutricién, vivienda, desarrollo integral y
seguridad social a las personas adultas mayores. Asimismo, debera asegurar a todos los

trabajadores una preparacion adecuada para la jubilacion” (p. 8).

Asi, por lo tanto, la condicién de los establecimientos que acogen a esta poblacion
deben asegurar una buena calidad de vida y abarcar los aspectos sefialados por la Ley N°
7935, que el estado deberd garantizar, asimismo, la institucion se vuelve un medio para el
desarrollo de habilidades sociales y como cada persona tiene una influencia en la otra se logra
un elevado grado de afectacion, por lo que le ocurra al otro u otra, entonces, si se habla de
manifestaciones emocionales de la institucionalizacion en una persona, se puede visualizar
que este evento o proceso puede afectar a otras personas que se involucran socialmente dentro
del entorno y con otros sistemas externos a la institucion, por lo tanto la tematica que se
aborda en la presente investigacion segun los principios expuestos esta acompafiada de un

interés para la sociedad.

Finalmente, la principal poblacion que se beneficia con el tema de interés de esta
investigacion, sera la poblacion adulta mayor que forma parte de un hogar para adultos
mayores del canton de Puriscal, especificamente el hogar para adultos mayores Corazon de

Jesus ubicado en dicho cantén.

Antecedentes

Dentro de la temética de la institucionalizacion de personas adultas mayores, uno de
los aspectos que mas se destaca a nivel general es el espacio fisico donde convive la poblacion
ingresada, el cual a través de la historiay a la concepcion de persona adulta mayor y sus
necesidades se ha ido transformando, viéndolo asi, Flavia (2012) menciona con respecto a las

instituciones que:



...constituyen una fase especifica de la evolucion de aquellas instituciones cuya
funcién dentro de la sociedad ha sido dar cobijo, custodiar, recluir a individuos
con fines dispares (socorro, prevencion, cura, castigo...). Toda institucién de
ésta indole nace para remediar situaciones individuales y para resolver
problemas globales de la sociedad. Michel Foucault, en su Histoire de la folie a
I’ age classique, deja bien patente como el problema social de la locura, con el
que se mezcla el de la mendicidad, el de la enfermedad contagiosa y otras
formas de marginalidad aguda, producen ese precipitado asilar del siglo XVII,

que él caracteriza como el gran encierro. (p. 84)

A lo largo de la historia, ha ido cambiando la concepcién con respecto al lugar donde
se albergan las personas adultas mayores, debido a una serie de aspectos como lo son las
necesidades de las diferentes personas que acuden a las mismas, la cultura que identifica a la
sociedad donde éstas estén presentes, las normas juridicas, entre otros, que hacen ver la

necesidad de cambio y la forma en que son percibidas.

Con referencia en la cita anterior, al inicio se concebian las instituciones para personas
adultas mayores desde distintos enfoques como: castigo, alojamiento, refugio, entre otras; sin
embargo, cabe mencionar que en todas esas concepciones hay un elemento que se relaciona y
es el ingreso de la persona por determinado tiempo 0 momento, donde se ofrece un servicio o

diferentes elementos a favor de quien ingresa.

Dentro de la tematica de institucionalizacién, es importante conocer el origen o la
apertura a utilizar este tipo de instituciones para personas adultas mayores, a lo que, Cifuentes
(2005) indica:

Este tipo de instituciones comienzan con posterioridad a la 11 Guerra Mundial.
En Espafia como en los otros paises Mediterraneos, y en América Latina es ain
mas reciente su surgimiento en relacion al de las sociedades industrializadas. Es

en los afios setenta cuando comienza a perfilarse lo que podria llegar a ser en el
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futuro un sistema publico de servicios sociales y comienza el énfasis y el
esfuerzo a tratar de mejorar la antigua concepcién de asilo, tradicional
institucion de beneficencia destinado fundamentalmente a ancianos indigentes y

abandonados (p. 69)

Aqui se evidencia como se va transformando el significado de estas instituciones,
manteniendo su objetivo de dar refugio y apoyo a quién lo necesite, aunque hayan surgido
como consecuencia de la Il Guerra Mundial, sobresale la principal caracteristica relacionada a
la necesidad de dar proteccion y resguardo a quienes quedaron desamparados y que al no
contar con ninguna otra ayuda, mostraban las caracteristicas de abandono o indigencia, se
agrega que ademas se inician esfuerzos para cambiar la imagen o la forma en la que se ven

estos espacios fisicos.

Asi también, se conciben como un sistema publico de servicios sociales para ayudar a
las personas que integran la sociedad, por lo que se puede reconocer la idea que acttan varios
elementos de éste, tales como las personas que estan a cargo de velar porque las instituciones
funcionen, las que se encargan de atender las necesidades de las personas adultas mayores

entre otras.

Al ir cambiando el enfoque con el que se visualizan estos espacios fisicos, va
surgiendo en la historia otra manera de concebir las instituciones para personas adultas

mayores, al respecto Flavia (2012), sefiala que:

Las primeras investigaciones sobre residencias para mayores se suscitaron bajo
el paradigma del Estado de Bienestar, una vez que éste ya habia podido
consagrarse en occidente. A partir de entonces, los analisis del tema fueron
respetando los patrones tedricos del positivismo cientifico y de la Geriatria. Por
ello se dio lugar a una vision medicalizada de la vida. A través de una intensa

reflexion intelectual se arribd a una perspectiva comprensiva sobre los
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geriatricos, capaz de abordar la tematica desde un andlisis cualitativo, capaz de

promover el desarrollo de reflexiones cientificas integrales. (p. 85)

Se ve reflejado como se va dando importancia a la necesidad de investigar desde un
enfoque de bienestar las tematicas alusivas a la poblacion adulta mayor; ademas, se puede
sefialar que existen crecientes necesidades de velar por esta poblacién y reflejar una vision de
bienestar integral a las instituciones que fungen como espacios de cuido, por lo tanto, se
incluyen elementos como el paradigma de bienestar integral, la geriatria y abordajes

cualitativos con la poblacion en la etapa adulta mayor.

Dentro de la trasformacion que van presentando las instituciones para poblacién adulta
mayor con respecto a su concepcion, es importante ubicar una referencia que se acerque a la
idea de contar con lugares que sean aptos para las diferentes necesidades de las personas

adultas mayores, con respecto a esto, Cifuentes (2005), desde el contexto chileno indica que:

En la actualidad, los establecimientos de larga estadia son “lugares fisicos
debidamente acreditados por los distintos servicios de salud del pais (de
acuerdo a la jurisdiccion en la cual estos establecimientos vayan a funcionar),
donde se le proporciona al adulto mayor sin enfermedades graves, alojamiento,
alimentacion y cuidados especiales en un medioambiente protegido para

mantener su salud y funcionalidad” (p. 70).

Prevalece la idea de un lugar apto para las personas que van a ingresar, donde se pueda
asegurar su bienestar y la satisfaccion de las diferentes necesidades que presentan, ademas, se
logra evidenciar que diferente al surgimiento de esas instituciones ya no se piensan
Unicamente para dar amparo a personas abandonadas o en indigencia, sino que permiten
personas con buenas condiciones de salud, que tengan necesidad de alojamiento y
alimentacion, y que, ademas estos lugares deben proporcionar los cuidados especiales para la

poblacién adulta mayor donde se refleje un paradigma de bienestar integral.
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En virtud de lo anterior, se puede sefialar que estos espacios fisicos que son pensados
para solventar las necesidades de esta poblacion fueron cambiando la vision de institucion de

estadia, introduciendo aspectos de la jurisdiccion del pais donde se encuentren.

Desde el panorama nacional, se pueden identificar tres modalidades de centros que
brindan servicios a la poblacién adulta mayor, hogares de larga estadia para personas adultas
mayores, alberges y centros diurnos, para fines de esta investigacion se veran los primeros que
es donde se da la institucionalizacién de manera permanente, al respecto, el Consejo Nacional
de la Persona Adulta Mayor en Costa Rica (CONAPAM) (2014) sefiala que estos:

Son establecimientos de carécter privado que administran fondos pablicos, sin fines de
lucro, donde residen personas adultas mayores en forma permanente y en los cuales se
brindan servicios integrales como respuesta a problemas de abandono familiar, social y
econdmico...algunos de éstos servicios son: residencia, servicios médicos Yy
paramédicos, servicios de enfermeria, servicio de rehabilitacion en las areas fisica y
ocupacional, servicio de trabajo social, alimentacion balanceada, estimulacion mental,
personal de planta capacitado, equipo auxiliar adecuado, adaptaciones necesarias y
distribucion adecuada de la planta fisica, actividades recreativas, ocupacionales y
culturales, apoyo espiritual y lavanderia, entre otros. (p. 1)

Aqui se puede evidenciar que se mantiene la imagen de lugares donde se da proteccién
y alojamiento, donde se brindan servicios que garantizan una atencién integral para las
personas adultas mayores que son ingresadas, se menciona también, que son pensados para
quienes presentan una situacién de abandono familiar, social y econémico, lo cual se ha
mantenido a través de la historia cuando se habla de centros o instituciones para personas
adultas mayores, sin embargo, la atencion no se limita para personas que tengan algin

deterioro en salud como si ha sucedido en otros momentos.

Retomando todo lo anterior, las instituciones que alojan a las personas adultas mayores
han surgido desde diversas concepciones y diferentes objetivos, tal vez, segun las demandas

de la sociedad o a las necesidades que existian en ese tiempo y espacio, pero, siempre
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pensando en que debe ser un lugar fisico para personas que requieran alojamiento y que se

debe brindar una atencion integral.

Por otra parte, entre las principales investigaciones o estudios que se han realizado

con respecto a la temética de interés se encuentran:

En la Universidad, academia de humanismo cristiano, Escuela de trabajo social, que se
encuentra en Chile, surge la investigacion titulada: “Adulto mayor institucionalizado en el
20057, realizada por Paola Cifuentes Reyes, la cual responde a una tesis para optar al grado
académico de licenciada en Trabajo social, esta pretende identificar la opinion que tienen las
personas adultas mayores de los establecimientos de larga estadia en los que residen. Los
cuales pertenecian a los sectores Sur (San Miguel, Buin, La Cisterna, Pedro Aguirre Cerda, El

Bosque y San Bernardo) y Sur Oriente (Puente Alto y La Florida) de la Region Metropolitana.

En este estudio se aplicaron una serie de instrumentos para indagar a profundidad las
opiniones de la poblacién participante y con base a esto, se encontraron importantes hallazgos
sobre la concepcion de las personas adultas mayores sobre la institucionalizacion, asi como de
las personas que les llevaron a las instituciones que en la mayoria de los casos fueron
miembros de la familia, entre los resultados destaca el hecho sobre esto provocd la aparicion

de situaciones a nivel emocional, ya que se dio una ruptura a escala familiar.

Se llevo a cabo otra investigacion con respecto al tema de la institucionalizacion de
personas adultas mayores, la cual fue desarrollada en la Universidad Nacional de Cuyo en
Argentina, Facultad de Ciencias Politicas y Sociales para la licenciatura en trabajo social.
Siendo una tesis de graduacion, con el titulo: “La significacion que le otorgan a la
institucionalizacion de adultos mayores las familias y cuidadores formales del Hogar Santa
Marta”, realizada por Soria Flavia Nerina, en el afio 2012, en la cual, la persona autora dio sus
aportes al conocimiento y la comprension del fendmeno de la institucionalizacion de personas
adultas mayores desde la perspectiva de las familias y de los/las cuidadores/as formales que se
encuentran involucrados y que forman parte del establecimiento, superando visiones
fragmentadas y realizando un abordaje integral del tema en cuestion, asimismo, se planteo

como objetivo general comprender qué significacion le otorgan a la institucionalizacion las
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familias y las personas cuidadoras formales de los y las Adultas Mayores albergados en el

Hogar Santa Marta.

Dentro de los principales hallazgos que se obtuvieron, se pueden sefialar importantes
declaraciones de las personas adultas mayores sobre la vivencia del proceso de
institucionalizacion y como cambia la concepcion o las relaciones con la familia cuando se es
ingresado por esta ultima, ya que segun dichos hallazgos se manifiestan sentimientos como
resentimiento y el dolor hacia quienes les ingresan en las instituciones y éstos crecen

conforme aumenta el tiempo de estadia.

Se menciona otra investigacion realizada con la tematica de institucionalizacion, en el
area de la psicologia, trabajo social y de salud, cuyas personas autoras son Angela Quintero
Echeverril, Maria Mercedes Villamil Gallego, Eucaris Henao Villa y Jairo Ledn Cardona
Jiménez, titulada “Diferencias en el sentimiento de soledad entre adultos institucionalizados y
no institucionalizados” realizada en el afio 2017 y publicada en el afio 2018 en Medellin,

Colombia.

Esta investigacion tiene como objetivo: Comparar los niveles de soledad entre la
poblacién adulta institucionalizada y la no institucionalizada, la poblacion participante en la
investigacion fue un grupo de adultos y adultas no institucionalizados, conformado por 869
mayores de 55 afios, que forman parte de los grupos que asisten a centros diurnos de las
diferentes comunas de Medellin, mediante un muestreo aleatorio por conglomerados;
asimismo, se aplicd en un grupo de adultos y adultas institucionalizados de 55 y més afios de
edad, residentes en centros gerontoldgicos publicos y privados, para un total de 379 adultos.

Se analizaron las variables sociodemograficas: género, estado civil, escolaridad y edad.

Dentro de los principales resultados estan: se observé mayor puntaje de soledad
familiar, social y conyugal en los adultos institucionalizados. La crisis de adaptacion fue
similar en ambos grupos. El puntaje de soledad fue significativamente diferente en los adultos
no institucionalizados en las variables de estado civil, escolaridad y edad, mientras que en los
que si lo estaban, solo se observo diferencias con el estado civil. El puntaje total de soledad

fue mayor en quienes no tenian pareja y estaban institucionalizados.
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Se sefialan aspectos influyentes sobre institucionalizacién de la poblacion adulta
mayor, mencionando el crecimiento de esta en muchos paises del mundo, debido a este
incremento, la institucionalizacion, es decir, el internamiento en centros de estadia
permanente, toma cada vez mas relevancia y se convierte en una necesidad socio familiar, de
la misma manera, las personas autoras indican que anteriormente la familia estaba compuesta
por varias generaciones y los adultos y adultas mayores tenian un rol fundamental que
cumplir, como ejes del grupo familiar; debido al surgimiento de una nueva estructura familiar,
més reducida, se ha incrementado la institucionalizacién de esta poblacion en centros de

estadia permanente.

Otra de las investigaciones realizadas con personas adultas mayores es la titulada
“Factores de riesgo biopsicosociales del paciente y sus familiares valorados por el Comité de
Estudio Integral del Anciano Agredido y Abandonado (CEINAA) del Hospital Nacional de
Geriatria Doctor Raul Blanco Cervantes para la no reinsercién familiar y subsecuente

institucionalizacion”, la cual fue realizada por Ernesto Picado en el afio 2009.

Esta investigacion tuvo como objetivo identificar los factores de riesgo
biopsicosociales del paciente y sus familiares valorados por el CEINNA del Hospital Nacional
de Geriatria Doctor Raul Blanco Cervantes para la no reinsercién familiar y subsecuente
institucionalizacion posterior al proceso de intervencion, el autor sefiala elementos
importantes acerca del maltrato que reciben algunas personas adultas mayores , donde indica
que las que son abusadas son las que consultan mas los servicios de emergencias,
hospitalizaciones y el costo de algunas intervenciones es considerable. Se genera una carga
emocional, fisica, econdmica y social para el paciente, la familia, la comunidad y el sistema de

salud.

El autor da relevancia a que la imagen de persona adulta mayor institucionalizada es
negativa, ya que considera este evento como negligencia y abandono inédito por parte de los

familiares, sefialando que es una alternativa para no hacerse cargo de sus miembros mayores.

Dentro de las principales conclusiones a las que llega el autor estan: que la violencia
es un problema complejo, creciente que amerita un abordaje interdisciplinario y por un equipo

multidisciplinario, el impacto humano de la violencia es enorme y siempre estara por encima
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de cualquier estimacion, los cambios demograficos y sociales de la sociedad moderna han
generado mayor interés en el tema de la violencia hacia él y la adulta mayor, lo cual siempre
ha estado en un segundo plano detras de otros tipos de violencia, es urgente, debido a los
cambios demogréaficos que se avecinan, reconsiderar la problematica que afecta a esta
poblacién, pues los casos de violencia seran detectados con mas frecuencia y requeriran una
respuesta efectiva por parte de las diferentes autoridades, la mayoria de las personas adultas
mayores victimas de abuso analizados por el CEINAA en los afios del 2006, 2007 y primer
trimestre del 2008, son costarricenses, provienen de San José, son mayores de 75 afios,
mujeres, con un estado civil de viudez o solteria, poseen un régimen no contributivo, estas
caracteristicas son similares a la mayoria de los estudios nacionales e internacionales, los
datos sobre el tipo de abuso méas frecuentemente encontrado fue la negligencia, las presuntas
personas abusadoras fueron hijos e hijas y comparieros/as sentimentales.

Profundizando en los aspectos tedricos que acompafian y fundamentan la temética de
esta investigacion, se pueden encontrar diversos estudios o materiales bibliograficos que se
refieren propiamente a la institucionalizacion, los procesos de cambio en la etapa adulta mayor
y vejez activa, pero son pocos los que hablan sobre qué implicaciones emocionales se
presentan cuando es por parte de los familiares cercanos que se da el proceso de
institucionalizacion, con respecto a esto, en diversos estudios ademas se le da mayor énfasis a
las repercusiones sociales, cognitivas o psicoldgicas que resultan de este proceso a nivel
general y se toman como testimonios los relatos que las personas ingresadas tienen sobre las
relaciones con sus hijos, hijas y demas familiares que consideren cercanos, pero es menos la
cantidad presentada sobre la importancia a nivel de implicaciones a dichos relatos o al estado

emocional que resulta de ellos.

De la misma manera, la mayoria de las investigaciones consultadas se han realizado en
areas como: trabajo social, enfermeria, ciencias del deporte y derecho, donde las principales
tematicas estan relacionadas a los derechos que tienen las personas adultas mayores, al papel
de los cuidadores, el abandono familiar, aspectos del envejecimiento saludable, relaciones
interpersonales, desarrollo social, duelo, vejez activa, calidad de vida y sentido de vida en
personas adultas mayores, limitando asi las que se refieren a los procesos de

institucionalizacion propiamente o a las repercusiones que dicho proceso puede tener en el
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area emocional, ya que se registran algunas sobre esta tematica pero de varios afios atras, en
un rango de fechas que va desde 1985 a 1999, por lo tanto los hallazgos y parte de la

informacion que presentan no esta actualizada a la realidad y el contexto actual.

Planteamiento del problema

Como se ha indicado anteriormente, la poblacion adulta mayor va en aumento cada
afio y junto con esto, la opcion de la institucionalizacion, donde la principal idea es que las
instituciones para adultos(as) mayores procuren velar por las necesidades de la poblacion, por
cuanto indagar sobre las situaciones que se den alrededor de la institucionalizacion es un
aspecto importante para que se vayan abordando las implicaciones que puedan afectar de
algiin modo la salud integral de las personas que se encuentran ingresadas.

Dentro de las principales situaciones que se pueden generar en el proceso de
institucionalizacion son aquellas relaciones con el &mbito familiar, ya sea por la transicion de
sus hogares al espacio donde se van a ingresar, el cambio en la interaccion con su sistema
familiar, las causas de dicho proceso o las implicaciones que conlleva el proceso propiamente,

que pueden ser en diferentes areas, como la social, personal, fisica, emocional, entre otras.

Es por esto que se plantea como pregunta de problema ¢ Cudles son las manifestaciones
emocionales en cuatro personas adultas mayores que son institucionalizadas por su familia, en
el hogar para adultos mayores Corazon de Jesus, ubicado en Santiago de Puriscal, San José,

Costa Rica, en el afio 2019?

Proposito General

Analizo las manifestaciones emocionales en cuatro personas adultas mayores que son
institucionalizadas por su familia, en el hogar para adultos mayores Corazon de Jesus, ubicado

en Santiago de Puriscal, San José, Costa Rica, en el afio 2019.
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Propdsitos especificos

1. Identifico los principales aspectos familiares que motivan la
institucionalizacién de cuatro personas adultas mayores al hogar para Adulto

Mayores Corazon de Jesus.

2. Caracterizo las manifestaciones emocionales que vivencian cuatro personas
adultas mayores que son institucionalizadas por sus familiares en el hogar para

Adultos Mayores Corazén de Jesus.

3. Indago las estrategias de afrontamiento utilizadas por cuatro personas adultas
mayores ingresadas al hogar para Adultos Mayores Corazén de Jesus para

sobrellevar la institucionalizacion.

4. Reconozco el aporte de la Orientacion como promotora en el desarrollo de

habilidades y potencialidades en la poblacion adulta mayor institucionalizada.
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Capitulo 11

Referentes Contextuales

Como parte de todo proceso de indagacion es importante dar a conocer la teoria que
sustenta la investigacion, por lo que, en este capitulo se daran a conocer los principales aportes
que respaldan el desarrollo de la misma, haciendo énfasis en los aspectos o elementos que

rodean a la poblacién adulta mayor institucionalizada.

Es importante aclarar que en algunas citas textuales que se utilizan para dar sustento a
esta investigacion, se hace referencia a “viejo/a”, “anciano/a” cuando se habla de persona
adulta mayor, lo cual no es asumido por la investigadora y se plantea el termino adulto/a

mayor para hacer referencia a esta poblacion.

Vejez

La poblacién institucionalizada de interés en la presente investigacion es la adulta
mayor, asi que, parte del referente contextual debe ir acompariado de los elementos o aspectos
que rodean a esta, es preciso conocer acerca de la etapa en la que se encuentra esta poblacién,
asi como las principales caracteristicas y cambios asociados a ella.

Por lo tanto, en los siguientes parrafos se hablara acerca de la etapa de la vejez, el
envejecimiento, sus caracteristicas y sobre la poblacion adulta mayor, para poder comprender
posteriormente aspectos propios de la institucionalizacién de la misma, si bien es cierto no
toda la poblacion con esta condicion es igual, se comparten caracteristicas propias de su edad

gue son importantes a saber.

Con respecto al concepto de la vejez, Rodriguez (2011) indica que:

Podemos afirmar que la vejez es la tltima etapa del ciclo de la vida donde se aprecia el
resultado de todas las experiencias, trasformaciones y aprendizajes vividos en las

etapas anteriores, y donde se acepta la trayectoria de la vida con satisfaccion. (p. 13)
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Como se puede observar, al referirse a la vejez, se menciona que esta asociada a una
etapa de la vida de las personas y la acompafan cambios y efectos que pueden significar
modificaciones en el diario vivir, por otro lado, se hace mencion de la edad con la que se
considera a una persona estar inmersa en la vejez, la cual es diferente dependiendo del
contexto en que se desenvuelve la persona, haciendo énfasis en este aspecto, la tematica de la
edad para considerar a una persona en la vejez ha sido de gran discusion a lo largo de los afios,
haciendo que varie esta y por lo tanto sea diferente en algunos paises, para el contexto
costarricense, segun el CONAPAM, (2013) “La ley integral para la Persona Adulta Mayor
(Ley No. 7935) define a una persona adulta mayor como aquella con 65 afios cumplidos y

mas” (p. 12).

Por lo que, generalmente la que mas se ha concretado para definir esta etapa ha sido
las edades entre 65 y 70, ya que frecuentemente estas coinciden con el momento de la
jubilacion. (Mishara y Riedel, 2000)

Como ha sido variada la tematica de la edad para considerar a una persona en la vejez,
también es sefialado que no es vivenciada de igual manera en todas las personas que posean
esas edades, ya que entre las mismas difieren: el contexto, aspectos de la salud, habitos de
alimentacion y de ejercicio, entre otros, entonces se puede deducir que también va a diferir la
vivencia de la etapa de la vejez; en referencia a esto, Moragas, (2004) indica que “No existe
una vejez o ancianidad semejante entre dos individuos diferentes organicamente, y la vida
experimentada por cada uno contribuye a una diferenciacion ilimitada entre las personas

mayores” (p. 50).

Asi que no se deberia encasillar a las personas de igual manera cuando se encuentren
en cualquier etapa vital, ya que la historia de vida de cada una puede diferir en cuanto a
diversos elementos, asi no se deberia tampoco englobar a la etapa de la vejez como un
deterioro en la salud, sino que se puede indicar que cuando las personas ingresan a esa edad
presentan cambios a nivel fisico, social, cognitivo, entre otros, que conllevan a modificaciones
en el diario vivir y por lo tanto pueden implicar en diferentes necesidades que se asocian a
estos cambios presentados, entonces, el envejecimiento es algo progresivo y activo que

empieza a ocurrir desde muy temprana edad.
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Envejecimiento

Con respecto al envejecimiento, se estima que esta asociado estrechamente a la vejez,
ya que para ambos casos se presentan una serie de cambios, es oportuno hacer referencia sobre
el envejecimiento y la vejez, ya que estos dos términos se diferencian en aspectos

conceptuales.

Al respecto, una de las diferencias entre ambos es que la vejez es definida por
diversos autores como una etapa de la vida, mientras que el envejecimiento es mas un proceso,
sin embargo, para conocer mas acerca de este Gltimo Mishara y Riedel, (2000) mencionan que

“El envejecimiento es, en ciertos aspectoS, un proceso evolutivo gradual” (p. 28).

En este sentido, se puede decir que el envejecimiento se va presentando a lo largo de
cada etapa vital experimentada por las personas, se puede considerar también lo que
mencionan Araya y Ceéspedes (2005), “El envejecimiento es un proceso vital...El
envejecimiento es el transcurrir del nacimiento a la muerte, pues el ser humano es finito, tiene

un comienzo y un fin; el envejecimiento es entonces el proceso de la vida” (p. 13).

Por lo tanto, y si se considera a este como el proceso de la vida, se reafirma que es una
caracteristica de todas las personas luego de nacer y no solamente a la etapa de la vejez,
aunque en esta es mas evidente a causa de los cambios que han sido sefialados con
anterioridad, por lo que, el envejecimiento es parte de la vejez, asi como de las otras etapas del

ciclo vital (nifiez, adolescencia, adultez).

Se alude nuevamente a la palabra proceso para definir el envejecimiento, proceso que
es individual y diferente entre las personas de una misma sociedad, pero también es social,
pues en cada sociedad existe una valoracion especifica de la misma y, por lo tanto, lleva a
determinar finalmente como es percibido y vivenciado el envejecimiento de los individuos que

integra la misma. (Cifuentes, 2005)

Con todo lo anterior, queda de manifiesto que la vejez en si se percibe como la ultima
etapa del ciclo vital y el envejecimiento es un proceso de cambios que se experimentan a lo
largo de la vida, ambos elementos estan ligados estrechamente y son vivenciados de manera

diversa en cada persona.
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Cambios en el envejecimiento

Como en todo proceso vital, en el envejecimiento se evidencia una serie de cambios
que son notables, ya sea a nivel fisico, cognitivo, social, psicologico o de salud, entre otros.
Algunos de ellos pueden ser: la consistencia de la piel que pierde firmeza y se arruga, el
esclarecimiento del cabello, la pérdida de estatura, se adelgazan los huesos, representa el
riesgo de osteoporosis y fracturas aumenta, entre otras cosas relacionadas con el deterioro en
la salud, lo que se puede afirmar es que de alguna manera esta serie de cambios modifican el
estilo de vida de las personas y podrian llegar a afectar de manera directa areas como la
emocional, pueden ser muchos los cambios que se experimentan en sus diversas areas, lo cual
hace que esta tematica sea amplia y extendida, sin embargo, para fines de esta investigacion se
hard mencion brevemente de los principales cambios que se pueden llegar a presentar en esta

etapa, con respecto a esto Chavez (2016) indica:

Sin duda, los cambios que antes se ponen de manifiesto durante el envejecimiento son
los cambios fisicos que, en realidad, son una continuacion de la declinacion que
comienza desde que se alcanza la madurez fisica, aproximadamente a los 18 o 22 afos.
A esa edad finaliza la etapa de crecimiento y empieza la involucion fisica. Pero no

todos los cambios se producen en la misma época y con el mismo ritmo. (p. 22)

Por lo que, este declinamiento no se dara de la misma manera en todas las personas,
algunas seran mas susceptibles a estos cambios que otras, lo que si se debe sefialar es que, en
la etapa adulta mayor, las personas se enfrentan a una serie de cambios que de una forma u

otra pueden implicar una variacion en la dinamica de vida.

Por otro lado, Mishara y Riedel, (2000) indican que “El envejecimiento fisico modifica
la imagen que tenemos de nosotros mismos, pero hace también otra cosa. Sefiala a los demas

que conviene cambiar de comportamiento hacia nosotros” (p. 25).
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Esta situacién en algunos casos podria traer con ella una percepcion negativa por parte
de la persona adulta mayor, ya que en este cambio de comportamiento se podria pensar que
existe una dificultad para realizar ciertas actividades cotidianas que antes se podian hacer y
que ya no, lo que podria llegar a afectar directamente el autoestima, al percibir la dificultad
para ejecutar tareas que se acostumbraban hacer por su cuenta y que por lo contrario, se
necesita la ayuda de las personas que le rodean, sin embargo, este envejecimiento fisico
también ayuda a comprender que las personas adultas mayores presentan cambios que
conllevan a nuevas necesidades y que es necesario que las personas que conviven con estas

puedan ser conscientes de este proceso.

Con respecto a los principales cambios asociados a la edad que experimentan las
personas adultas mayores estan: los cambios fisicos observables, cambios en funciones
organicas vitales como en el sistema cardiovascular, en el sistema respiratorio, en el aparato
digestivo, en el sistema excretor, en el sistema hormonal e inmune, en el sistema reproductor,
en el sistema nervioso autonomo, en el sistema nervioso central, asimismo, cambios
asociados al funcionamiento sensorial, tales como en la vista, oido, gusto y olfato, cambios
psicologicos como: en la personalidad y afecto, en el funcionamiento intelectual, en la

memoria, entre otros. (Izal y Montorio, 2006)

La edad también podria traer a lo que se le llama envejecimiento del cerebro, en la
mayoria de personas adultas mayores este cambio no es muy notable ya que el cerebro
empieza su declinamiento a partir de los treinta afios en un proceso muy lento. Papalia y otros
(2005) postulan que “Junto con la pérdida de materia cerebral viene el hecho de que las
respuestas se hacen gradualmente mas lentas, lo que empieza en la edad madura” (p. 686).
Aungue no todos los padecimientos en el cerebro suelen ser potencialmente destructivos este
envejecimiento del cerebro no solo afecta el sistema nervioso, sino que también es causante de
ciertos padecimientos cognitivos, cabe agregar que este declinamiento no sucede de manera
generalizada, ya que, como se ha mencionado, en todas las personas el envejecimiento no

sucede de la misma manera.

Haciendo referencia al area cognitiva, se estima que después de la etapa de la

adolescencia ya no se esperan cambios considerables, ya que, el avance de la edad no
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necesariamente tiene que traerlos a nivel intelectual, aunque muchas funciones cognitivas
dependen del correcto funcionamiento de ciertos dérganos, por lo que, desde el enfoque
psicométrico se postula que, si existe una declinacion de las funciones cognitivas en la adultez
mayor, basandose en que su nivel de respuesta ahora es méas lento que antes, aunque este no
afectaria a todas las personas por igual, su efecto si seria visible. Ademas, se sefiala que el
declive seria mas importante en las Ilamadas habilidades fluidas, y menor en las llamadas
habilidades cristalizadas, las que podrian incluso aumentar, las habilidades fluidas estan
relacionadas al sistema nervioso central, mientras que las cristalizadas estan relacionadas a

educacion, cultura y conocimiento. (Undarraga, 2010)

Por otra parte, se sefiala que al pasar a la etapa de envejecimiento también se pueden
llegar a experimentar ciertos cambios a nivel social, sin embargo, Chavez (2016) realiza una

serie de conclusiones con respecto a este tema en las que sefiala:

La disminucién o ausencia de actividad social no aparece de forma repentina en los
mayores. Lo habitual es que esa actividad se vaya reduciendo paulatinamente con el
paso del tiempo. Al reducirse la frecuencia de las relaciones sociales, se refuerza su
valor y se hacen mas gratificantes, dedicando méas tiempo a su mantenimiento. Se

observa que la calidad de la interaccion resulta ser mas determinante que la cantidad.
(p. 26)

Segun lo anterior, se puede ver que el area social en esta etapa va tomando maés valor e
incluso como se menciono, resulta mas importante la calidad de las interacciones sociales que
la cantidad de ellas, asi que, nuevamente se puede sefialar que esta area es de gran importancia
para las personas adultas mayores, en diversos casos esta interaccion se desarrolla en el grupo
familiar, lo cual evidencia el valor que muchas personas mayores dan al tiempo que comparten
con los miembros de su familia y como la institucionalizacion podria repercutir en esa

interaccion.
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Poblacion adulta mayor

Para fines de esta investigacion, cuando se mencionen personas que se encuentran en
la etapa de la vejez, se usard el término persona adulta mayor o poblacién adulta mayor, al
respecto, se indica que, al referirse a esta poblacion, a través de los afios se han utilizado
palabras como ancianos, personas de tercera edad, viejos 0 viejas, entre otros términos que
diferentes personas autoras han cuestionado y tratado de cambiar, dentro de eso y para ir
definiendo a esta poblacién, Morales, (2008) sefiala que:

Primeramente, se debe definir qué se entiende por adulto mayor, pues el término vejez
se ha dejado de usar por considerarse peyorativo y humillante, lo mismo sucede con el
término de “tercera edad” que es un término muy marcado, es decir, a partir de los 65
afios, se sienta como se sienta, pertenece a esta edad y por lo tanto “dicen que es un
anciano”. Se ha cambiado el término y ahora se les llama Adulto Mayor a las personas

de mas de 65 afios. (p. 6)

Se va a considerar lo mencionado por la persona autora con respecto a la edad, que es
lo que principalmente define a la poblacion adulta mayor, sin embargo, en ocasiones se puede
caer en el error de visualizar esta poblacion con caracteristicas relacionadas al deterioro fisico,
emocional, psicoldgico, entre otros, que llevan a tener una connotacion negativa de la vejez

que directamente se direcciona a la salud.

Familia

En todo grupo etario se sefiala que la familia juega un papel muy importante, también
toma ese mismo papel para la poblacion adulta mayor, puesto que es el ndcleo de toda persona
y donde principalmente se ha desenvuelto en varios afos, es por esto, que como en muchas
tematicas se incluye a la familia, las relaciones de la persona adulta mayor con esta y los roles

que se cumplen entre si.
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Se iniciara presentando qué es la familia, con respecto a esto, Diaz, Gutiérrez y Roman,
(2015) indican:

...es considerada como un grupo unido por lazos de parentesco, transmisora de
tradicion, y, por ende, de las distintas formas de memoria familiar, donde se dara la
aceptacion de ciertas actitudes y el rechazo de otras...la familia tiene el objetivo
primario de guiar a los miembros que la componen, para enfrentarse al entorno en el
cual se desenvolveran social y culturalmente, ante aspectos politicos, econémicos,

religiosos, entre otros. (p. 22)

Con lo anterior se denotan elementos importantes al referirse a la familia que
caracterizan este grupo de personas tales como: lazos de parentesco, la trasmision de
tradiciones, la labor de guia y preparacion a los diferentes ambitos de la vida, entre otras
cosas, por lo que, se puede ver reflejado el papel fundamental que juega la familia en la vida
de cada persona, ya que en ellas existen aspectos como la cooperacion que debe existir entre

sus miembros para alcanzar elementos como: objetivos en la vida, la pertenencia y afecto.

Ademas, se considera que el ser humano inicia desde muy temprana edad socializando
y desarrollando vinculos con su grupo familiar para después pasar a formarlos con otros
grupos sociales, por lo tanto parte de lo que cada persona vivencia y se forma es gracias a su
grupo familiar, de igual manera, ante una situacion dificil o en caso de enfermedad, la persona
acude primeramente en diferentes casos a los miembros de su familia, esperando de ellos una

respuesta que logre dar ayuda y apoyo a la situacion presentada.

Por otro lado, Moragas (2004), sefiala que “La familia satisface una variedad de
necesidades para sus componentes: fisicas (alimentacion, vivienda, cuidado en la
enfermedad), psiquicas (autoestima, afecto, amor, equilibrio psiquico) y sociales

(identificacion, relacion, comunicacion, pertenencia al grupo)” (p. 137).
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Aspectos fundamentales para una persona, lo cual reafirma nuevamente el papel
importante de la familia, junto con las necesidades que se satisfacen en el &mbito familiar, esta
el hecho de quién debe satisfacerlas o0 en qué grado, por lo que entra en juego el tema de los
roles de cada persona, dentro del grupo familiar se pueden evidenciar papeles de padre, madre,
hijos, hijas, hermanos, hermanas, abuelos, abuelas, tias, tios, entre otros, dependiendo de la
estructura de cada familia, cada uno de estos tiene su importancia, asi como elementos de

responsabilidad, derechos y por lo tanto velar por el bienestar y el cuidado de sus miembros.

En cuanto a las personas adultas mayores, se experimentan cambios de roles segun las
necesidades de la familia y de sus miembros en la etapa adulta mayor, ya que pueden pasar de
ser quienes dan ayuda y cuidado, a ser quiénes necesiten ayuda y cuidado de su familiares, por
lo que, se puede sefialar que estos cambios de roles implican una reestructuracion de la familia
y claro una reeducacion también, con respecto al papel de la familia, Yuste, Rubio y

Aleixandre (2004) mencionan que:

Las familias, igual que no pueden despreocuparse de los nifios, tampoco pueden
dimitir de la atencion a sus mayores necesitados, y han de educar a sus miembros, para
que la actitud con las personas de edad sea positiva, genuina, dialogante, responsable,
adecuada a la realidad y amorosa, sobre todo amorosa;...Pero sin amor nunca se
zanjara el tema de los mayores, pues la realidad es que el 85 por 100 de sujetos no
desgajan sus vidas de su gente por haber llegado a la vejez, y esto porque la mayoria de
las familias, hoy como antes, sigue pronta a cooperar con sus miembros necesitados;
no obstante, las ya citadas situaciones sociales de hoy (descenso de natalidad, aumento
de esperanza de vida, anexién femenina al trabajo y crisis de bienestar) gravan atin mas

a las familias. (p. 93)

Por los cambios de roles y la restructuracion que conllevan los aspectos sefialados por
la persona autora, se debe visualizar que algo esta sucediendo en el ambiente familiar, ya que,
aungue en diferentes casos las familias dedican parte de su tiempo a sus miembros mayores, es

también una realidad, que en otras se vivencia una gran dificultad para poder solventar las
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necesidades de los demas miembros, principalmente aquellas que estan relacionadas con el
componente emocional, ya que, el ritmo de vida tan acelerado que muchas personas deben
asumir, le resta tiempo para los demaés, que puede traer como consecuencia en algunos casos

que el mismo no se de calidad.

Con base a lo mencionado por la persona autora, se considera que la familia mantiene
un papel fundamental para sus miembros, esto por las necesidades que pueden presentar, por
requerir del cuidado y apoyo, ademas, de la importancia de las relaciones familiares en cuanto
a elementos como: el afecto, amor, el dialogo, que pueden ser elementos importantes para la

calidad de vida de sus miembros.

Cuidado de la persona adulta mayor en el &mbito familiar

Entrando al tema del cuido y como es concebido este, es necesario conocer acerca de

él, por lo que Espin, (2010) sefiala que:

Dentro de la familia no todos asumen de igual manera el cuidado de sus enfermos. A
los miembros que ocupan la maxima responsabilidad en esta tarea se les ha
denominado “cuidador”, el cual es definido como “aquella persona que asiste o cuida a
otra afectada de cualquier tipo de discapacidad, minusvalia o incapacidad, que le
dificulta o impide el desarrollo normal de sus actividades vitales o de sus relaciones

sociales. (p. 6)

Con base a lo anterior, se denota que al referirse a la palabra cuido o cuidado, con
frecuencia se hace referencia a enfermedad o necesidad de recibir ayuda debido a alguna
discapacidad, minusvalia o incapacidad, con respecto a la poblacion adulta mayor, aunque
puede ser una realidad para muchas personas implicitas en la etapa de la vejez, se puede
indicar que no precisamente todas las personas que la conforman estan en esta condicion

cuando se hace referencia al cuido o a el cuidado, ya que, como se ha mencionado con
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anterioridad no se puede asociar totalmente la etapa de la vejez con enfermedad o dificultades
en la salud, sin embargo es importante sefialar que el grupo familiar debe organizar pautas o
medidas para solventar las diferentes necesidades de esta poblacién, incluyendo en estas el

tema del cuido, visto como un aspecto preventivo o como un elemento de ayuda y soporte.

En diversas situaciones al asumir la responsabilidad de cuidar y asistir a otra persona
del grupo familiar, por ejemplo, a una persona adulta mayor, recae principalmente en los hijos
e hijas, sin embargo, se puede indicar que la accidon de cuido incluye a todo el sistema
familiar, por cuanto se dan modificaciones en el estilo de vida de la persona con ese rol y de

todo el sistema familiar.

En virtud de lo anterior, Cifuentes (2005), indica:

Para los hijos, la llegada de la vejez de los padres hoy en dia no solamente provoca
ansiedad y preocupacion por esta etapa que los acerca a experimentar el dolor de su
mas cercana muerte, sino que también provoca desequilibrio y una disfuncién en su
propia estructura familiar ya sea por el cuidado que se espera deben entregar a los
padres ya que quienes siguen conservandolos en su propia vivienda les provocan en
muchas ocasiones un sentimiento de coaccién, de pérdida de libertad y de interferencia

en la intimidad familiar. (p. 61)

Es claro que asumir el rol de ser la persona cuidadora acarrea una gran responsabilidad
para quien lo asume, no solo porque debe velar por la salud y los cuidados basicos de la
persona mayor, sino que, eso supone hacer una gran modificacion a su propio estilo de vida,
encontrandose con grandes limitaciones o impedimentos para retomar las actividades como
trabajo, ocio y otras que realizaba con frecuencia, puesto que se puede sefialar que el cuidado
de otra persona conlleva mucho tiempo de dedicacion, absorbiendo el de la otra persona.

Por otra parte, el Instituto Nacional de las Personas Adultas Mayores Petén, ubicado en
México (2010) sefala:
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Los cambios en el tamafio y estructura de los hogares, la asuncion de roles diferentes y
la dificil conciliacion entre los valores de lealtad, reciprocidad y solidaridad con la vida
laboral, estan produciendo un debilitamiento de las redes de apoyo decisivas para el

bienestar y cuidado de las personas mayores. (p. 18)

Se puede sefialar que, en la actualidad tanto las familias como las personas adultas
mayores experimentan una serie de retos que trae consigo la globalizacion y los cambios en el
sistema social, en los roles sociales y en las necesidades de la poblacion que conforma cada
sociedad, resultando como consecuencia la dificultad para cada familia de velar por el
correspondiente cuidado de sus miembros mayores, es sefialado en el parrafo anterior como
todos esos elementos debilitan las redes de apoyo para la familia, asi que, puede conllevar a

que esta contemple la idea de la institucionalizacion para sus miembros en la etapa de la vejez.

Por otro lado, Baiza, (2015) menciona que “La globalizacion en la cual se encuentran
actualmente las familias provoca que el tiempo disponible se distribuya en diferentes

actividades, descuidando muchas veces a los propios como sucede con los adultos mayores.”

(p 30)

Nuevamente es sefialado uno de los retos que enfrentan las familias, ya que se
menciona que como consecuencia al constante ajetreo y las muchas actividades por hacer, las
personas reducen el tiempo para dedicar a sus miembros y en ocasiones puede que no sea

tiempo de calidad.

Asimismo, es necesario agregar que, a nivel de leyes, la familia tiene obligaciones y
responsabilidades que debe asumir con respecto a las personas en la etapa adulta mayor, una
de ellas es la sefialada por la Asamblea Legislativa de la Republica de Costa Rica en la Ley
Integral para la Persona Adulta Mayor N° 7935 (1999), en el art. 16:

En la medida de lo posible, las personas adultas mayores deben permanecer integradas

a su nucleo familiar y su comunidad, participando activamente en la formulacion y
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ejecucion de las politicas que afecten directamente su bienestar. Ademas, deben tener
la oportunidad de prestar servicios a la comunidad, en puestos apropiados a sus

intereses y capacidades. (p. 9)

Por lo tanto, lo que se espera es que la poblacion en la etapa de la vejez permanezca
junto a su grupo familiar y mantenga una vida con normalidad segun el rol que ha
desempefiado afios atras, donde pueda mantener su participacion en diferentes decisiones en
cuanto al &mbito familiar y comunal, aunque, esto es vivenciado por muchas personas, puede
gue no sea una realidad para otras, esto por la poblacién institucionalizada en diferentes

establecimientos. Asimismo, Alejo, Nieves y Ruiz, (2016) indican:

...se evidencia como problematica que muchos de los familiares no se sienten con las
capacidades y conocimientos suficientes para proporcionar el cuidado que necesitan,
por otro lado algunos adultos no cuentan con una red familiar que les brinde
acompafiamiento y suplan sus necesidades, por lo tanto deciden que es mejor encargar
dicho cuidado a una institucion o a una persona que esté formada y tenga los
conocimientos necesarios, para que sean estos los encargados de suplir las necesidades

del adulto mayor. (p. 17)

Podria ser la presion que sienten los miembros de la familia al asumir el rol de
cuidadora, asi como la limitacion, restructuracién y la privatizacion del modo de vida que
lleve a que tomen la decision de sacar de su responsabilidad a las personas mayores, pasando
dicha responsabilidad a instituciones u organizaciones que se encargan de los cuidados basicos

de la poblacion adulta mayor.

Cuando no es asumido este rol por la familia o simplemente hay un desentendimiento
de la responsabilidad del cuidado que recae sobre algin miembro de esta o de todos sus
miembros, en ocasiones la familia toma la decision de llevar a la persona adulta mayor a un

establecimiento para que se haga cargo de los cuidados requeridos, por lo que existen una
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serie de cuestionamiento acerca de esta decision, ya que en ocasiones puede ser que las
familias no puedan asumir el rol de cuidadoras por asuntos economicos, falta de preparacion o
desconocimiento de las necesidades reales de las personas adultas mayores, falta de tiempo
debido a los cambios en la sociedad y en la dindamica familiar, donde pueden existir casos en
los que la persona no tenga hijos o hijas que se puedan hacer cargo de ella, o solamente tenga
una hija o hijo, que trabaje 0 no que su situacién econémica no permita contratar a algun
cuidador o cuidadora externa, entre otras cosas, sin embargo, cuando la familia lleva a la
persona a una institucién para su cuidado, podria ocurrir que esta lo perciba como abandono,
lo que puede llevar a que se presenten repercusiones en el area afectiva que mermen el

desarrollo satisfactorio de la persona adulta mayor.

Ante la imposibilidad o el desconocimiento que algunas veces existe en la familia
sobre los cuidados o atenciones que la poblacién adulta mayor requiere, se puede acudir a
diferentes entidades estatales que puedan brindar apoyo tanto a la persona como a su familia,
esto sefialado por la Asamblea legislativa de la republica de Costa Rica en la Ley Integral para
la Persona Adulta Mayor N° 7935 (1999), en su art. 17 sobre Deberes:

Para brindar servicios en favor de las personas adultas mayores, correspondera al
Estado, por medio de sus instituciones, promover y desarrollar: a) La atencion integral
en salud, mediante programas de promocién, prevencién, curacion y rehabilitacion, que
incluyan como minimo Odontologia, Oftalmologia, Audiologia, Geriatria y Nutricion,
para fomentar entre las personas adultas mayores estilos de vida saludables y
autocuidado. b) La permanencia de las personas adultas mayores en su ndcleo familiar
y comunitario, mediante la capacitacion en todos los niveles. c) Las medidas de apoyo
para las personas adultas mayores con dependencia funcional, sus familiares y los

voluntarios que las atienden. (p. 9)

Po lo tanto, mediante esta ley, la persona adulta mayor goza de una serie de derechos y
sefiala de la misma manera que tanto el estado mediante sus diferentes instituciones como la

familia deben cumplir con diferentes deberes para poder garantizarle una calidad de vida
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satisfactoria, asi, el apoyo que se debe brindar no solo es en el &mbito informativo, sino que

también en cuanto al tema de salud y apoyo para la persona y su familia.

Institucionalizacion de la persona adulta mayor

Entrando propiamente en la temética de la investigacion, se hace referencia al tema de
la institucionalizacion y lo que esta implica para la persona en esta condicién, alrededor de
esto existe preocupacion por parte de diversas personas autoras de articulos, investigaciones o
estudios en cuanto a las causas que conlleva a que la persona adulta mayor sea ingresada, otras
se enfatizan a las consecuencias, también existen variadas formas de definir a la

institucionalizacion y diferentes centros o instituciones donde se ingresa a esta poblacion.

Por lo que, para ir contextualizando a lo que se refiere a centros o instituciones
existentes para el alojamiento o la estadia de la persona adulta mayor, Flavia, (2012) menciona

que:

Hogar Geriatrico, Institucion Geriatrica, Residencia Geriatrica o Establecimiento
Geriatrico: es el establecimiento destinado fundamentalmente al alojamiento, para
mantener el bienestar psiquico y social de la poblacion de mas de 65 afios de edad,
cuya situacion de salud no altere o ponga en riesgo la normal convivencia. Puede o0 no
contar con atencién médica y si la tiene la misma esta destinada a verificar o controlar
problemas de salud para la eventual derivacion de quien los padece. Estos servicios
“brindan” alojamiento para mantener el bienestar fisico, psiquico y social en salas,
pabellones o sectores de los establecimientos asistenciales con internacion general. (p.
85)

Contiene entonces este tipo de institucién, centro o establecimiento conocido con este
nombre, una serie de elementos que ayudan al desarrollo integral de la persona

institucionalizada, ofreciendo asistencia y velando por el cumplimiento de necesidades basicas
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de la poblacion que alberga, por otro lado, Castro, Brizuela, Gomez y Cabrera (2010) indican

que:

Es una residencia que provee habitacion, comidas y ayuda con las actividades
cotidianas y recreativas. En la mayoria de los casos, los residentes de los asilos de
ancianos tienen problemas fisicos o mentales que les impiden vivir solos.

Generalmente necesitan ayuda a diario. (p. 8)

En cuanto a esta definicion, se puede observar que difiere de la anterior en
cuanto a gque en las instituciones habitan personas con problemas de salud a nivel fisica
y mental, mientras que para el primer caso no se dan o son minimos este tipo de
situaciones en las personas institucionalizadas; pese a que en Costa Rica es mas comun
escuchar las instituciones para personas adultas mayores con el nombre de hogares
para personas adultas mayores, en el mundo y en documentos se habla de residencias

geriatricas o de larga estadia.

Por otra parte, la Federacion Cruzada Nacional de Proteccién al Anciano
(FECRUNAPA) citada por Carvajal, Conejo, Piedra, Vasquez y Villalobos (2001)
indica que:

Existen tres modalidades de establecimientos para la atencion integral de las

personas adultas mayores, las cuales son:

- Centro Diurno: Institucion para pasar el dia, como complemento y apoyo de
la vida familiar, para personas de 60 afios en adelante. Reciben atencion
alimentaria y médica, comparten actividades fisicas, recreativas, ocupacionales

y culturales, dependiendo de los recursos disponibles en el establecimiento.

- Hogar de Ancianos: Establecimiento en donde se brinda atencion integral y

las personas adultas mayores permanecen internas. Preferentemente beneficia a
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los que no cuentan con familiares, en abandono, con discapacidades o con
limitaciones econdmicas. En algunos casos el beneficiario paga alguna cuota o

porcentaje de su pension.

- Albergue de Ancianos: Existen con el fin de solucionar a la poblacién adulta
mayor el problema de vivienda, alimentacion y soledad. Es un lugar de
residencia permanente con estilo de vida en familia. Generalmente son
viviendas con un maximo de 20 miembros que deben valerse por si mismos,
aplicando siempre el principio de solidaridad mutua, lo que mejora la
autoestima y abarata los costos. Su funcionamiento es abierto, es decir, con
flexibilidad de entrada y salida. (p. 77)

Nuevamente se observa como los centros o instituciones que reciben a las personas
adultas mayores estan categorizadas segun las necesidades de las mismas y de la situacion que
presenten, ya sea por abandono, salud, soledad e incluso para la solucion de necesidades de
estima y afecto; por otro lado, existen una serie de aspectos y elementos que intervienen antes,
en el momento y después que la persona es ingresada, que afecta su desenvolvimiento en la

institucién y por ende el entorno familiar, social, emocional, de salud y fisico, entre otros.

Se puede indicar que el simple hecho de institucionalizar ocasiona una serie de efectos
a nivel cognitivo y emocional que influyen en este proceso, al respecto Cifuentes (2005)

menciona que:

Estos aspectos podrian verse reflejados en el stress que puede sufrir la persona en un
primer momento, es decir, al instante de ingresar al establecimiento, lo que provocaria
dificultad es la adaptacion al funcionamiento interno de la institucién, hecho
comprensible pues el individuo se encuentra con un entorno diferente al suyo, al que
estd acostumbrado durante muchos afios de sus vidas; implica que ademaés debe seguir

normas de otros, que antes no se tenian o eran diferentes a las acostumbradas. (p. 66)
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Simplemente el hecho de alejarse de la familia puede consistir en una modificacion
importante para la realidad vivida por la persona institucionalizada y si se le agrega entonces
un contexto muy diferente, personas desconocidas, otros roles que tomar y reglas
completamente diferentes a las del grupo familiar, el ingreso puede volverse un proceso de
crisis que acomparia por su parte, situaciones acordes a la etapa de cambios y problematicas
asociadas al proceso de envejecimiento, lo que puede llevar a que la institucionalizacion sea
vivenciada por la persona adulta mayor como un evento negativo y desfavorezca su desarrollo

integral.

En la linea sobre efectos que se generan en la persona institucionalizada, Baiza (2015),
menciona que “Generalmente el adulto mayor no esta previamente preparado para ingresar en
un asilo o centro geriatrico, por lo que asi sea de forma voluntaria o no, se genera en él
ansiedad y temor” (p. 35). Puede que la transicién a un nuevo ambiente y la pérdida de su rol
en el ambiente familiar sea lo que lleve a que la persona ingresada manifieste ansiedad o
temor, pero, lo cierto es que la institucionalizaciébn como proceso, en algunos casos no es bien
aceptada por aquellas personas préximas al ingreso, de ahi la importancia de poder desarrollar
un acercamiento previo donde se aborde ese temor y ansiedad, cuando se amerite realizar la

institucionalizacion.

Pueden existir diversos elementos que provoquen molestia 0 incomodidad en la
persona institucionalizada, que lleven a que este proceso sea vivenciado como algo negativo,

con respecto a esto, Yuste, Rubio y Aleixandre (2004) mencionan:

Asi, la vejez es la edad en que, en mayor porcentaje, se desarrolla la vida asilar. Segun
las investigaciones, los factores, que predisponen al anciano a llegar al asilo, por un
lado, se relacionan con sus actitudes ante la vida, como frustraciones escolares,
fracasos econdmicos, sobre todo actuales, soledad, sindrome depresivo, resentimiento,
y, por otro lado, factores que se relacionan con la familia, como incompatibilidad,
convencimiento de que es lo mejor para el anciano, y quizd también cierto

resentimiento hacia él. (p. 95)
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Todos estos elementos predisponen a la persona ingresada a poder sentir un déficit en
el ambito emocional con respecto a la situacion que atraviesa y al alejamiento que se puede
presentar de su familia, llevandola a ser propensa a situaciones que mermen su salud fisicay a

poder desarrollar decaimientos en su estado de animo e incluso depresion.

La persona autora menciona que algunas veces lo que puede llevar a la
institucionalizacién podria ser el convencimiento de algin miembro de la familia con respecto
a que lo mejor para la persona adulta mayor es el ingreso, de cierta manera, quien sera
ingresado podria pensar y aceptar que esa es la Gnica opcion existente. Aunque no en todos los
casos sucede de esta manera, puede ser que la misma persona se visualice como una carga
para su familia, se compadezca de ella y exprese que desea la institucionalizacién, aunque no

necesariamente sea lo que quiere.

Otra posibilidad segun la persona autora, es el resentimiento que podria haber por
parte de la familia, ya que, existen una serie de situaciones que pueden llevar a que una
persona desarrolle a lo largo del tiempo emociones como el disgusto o la ira hacia un miembro
de su familia, estas situaciones si bien es cierto, no suceden en todos los casos, podrian ser en
algunos: abuso sexual, agresion fisica y emocional, desapego, abandono, conflictos por
herencias, entre otros, que podrian llevar a que los miembros de la familia no deseen o se
sientan incapaces de hacerse cargo del cuido y apoyo de una persona adulta mayor y le lleve a

considerar como Unica opcidn, la institucionalizacion.

Asimismo, Gaviria (citado por Cifuentes, 2005) afirma que la persona en un habitat
residencial colectivo, podria seguir algunos modelos basicos de comportamiento que han sido

observados:

a) Adaptacion, en este aspecto podriamos decir que este comportamiento tiene
relaciéon a que el adulto mayor debe aceptar la dindmica que existe en la institucién en
la cual ha ingresado ya que al interior de estos establecimientos existen reglas que se
deben cumplir, con el fin de mantener un orden; dicha adaptacion es una situacion
dificil para el adulto mayor que recientemente ingresa a uno de estos establecimientos,

ya que implica aceptar una serie de situaciones a las cuales no se estaba acostumbrado
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anteriormente, que las reglas no son propias, sino impuestas por personas extrafias que

no tienen relacion alguna con el residente.

b) El segundo comportamiento que los adultos mayores podrian presentar es aceptar
pasivamente la dinamica relacional, por lo que implica dicha situacion ya que las
distintas personas que residen en estos establecimientos de larga estadia tienen
diferentes caracteristicas, esto les implica adecuarse a las de cada una de las personas
que se encuentran viviendo en el mismo establecimiento ya que son un grupo que
tienen una vida en comun. No obstante, son un grupo heterogéneo, donde cada persona
tiene su propia individualidad e historia, lo que puede hacer dificil la convivencia de

algunos con su entorno.

c) El resignarse en éste caso, esta dado porque los adultos mayores que residen en este
tipo de establecimientos, no tienen la opcién de otro tipo de vida, traduciéndose su

conducta en apatia e incluso depresion.

d) Simular transformar y transformarse en una relacion mas proyectista, ésta
tiene que ver con pensar en que el convivir con personas que tengan semejanzas, con el
transcurso del tiempo se pueden generar lazos beneficiosos para una buena convivencia
durante el tiempo que permanezcan en el mismo entorno compartiendo las mismas

situaciones de la vida cotidiana, la cual se vea proyectada en el tiempo.

e) Evadirse o anularse, en este aspecto es donde prevalece el descontento por el lugar
en el cual se vive, lo cual resulta ser una situacién desconocida y poco grata que no
quiere vivir. Esto lleva a que la persona se retraiga y no quiera socializar con el resto
de las personas a su alrededor y gque sin duda comparten algo en comun, pero el hecho
de verse enfrentado a un lugar desconocido y con personas extrafias hace que
probablemente se produzca una evasion a la situacion que se esta viviendo y que sin

duda no es deseada por ellos, ni es buena para su salud mental y fisica. (p. 67-68)

Por lo que, estos modelos ayudan a comprender el proceso por el que generalmente

atraviesan las personas adultas mayores que son ingresadas y deben adaptarse a su nuevo
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entorno y sistema social, es importante poder mantener el didlogo con las personas que estan
prontas a ingresar a una institucion y poder dar a conocer los cambios que se generaran en su

diario vivir y estilo de vida antes de ingresar.

Aspectos que motivan la institucionalizacion y sus manifestaciones en el area emocional

Con respecto a la institucionalizacién, una tematica de gran importancia que surge de
ella, es referente a lo que motiva a la persona adulta mayor a ingresar o ser ingresada en

alguna residencia o establecimiento, al respecto Cifuentes, (2005) sefiala que:

El hecho de vivir en domicilios diferentes y frecuentemente distantes, la falta de
medios y de espacio en la casa de los hijos para acoger a sus padres, junto con otros
factores, han llevado a pensar que la Unica opcion de las personas, cuando sobreviene
la vejez es valerse por si mismas y si ella esta asociada a enfermedad o discapacidad,
es ingresar en un establecimiento de larga estadia para que sea cuidado en este Gltimo
periodo de su vida. (p. 61)

Se evidencia, como una alternativa por razones de espacio, comodidad, salud, la
institucionalizacién como una Unica salida para velar por la seguridad y condiciones de vida
del miembro de la familia en la etapa de la vejez, pero en la mayoria de los casos es la misma

familia la que toma la decision pensando en el bienestar de la persona adulta mayor.

Por otra parte, Maria Cristina De Los Reyes citada por Flavia, (2012) indica que:

...las causas de la institucionalizacion son: “los problemas relativos a la salud del
anciano y sus consecuencias, la vida familiar y la situacion economica, la sobrecarga
de los cuidadores familiares principales por sus relaciones con las demandas — en

especial cuando los ancianos poseen deterioro cognitivo y/o demencias, sentimiento de
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incompetencia por parte de los familiares, la debilidad de la red de apoyo familiar y los
condicionamientos de género entre otras... Conforma asimismo el contexto de decision
de la institucionalizacion la participacion de los cuidadores familiares principales y
otros integrantes del grupo familiar del anciano, los profesionales de la salud y el

propio anciano. (p. 88-89)

Referente a lo anterior, en diversas ocasiones, cuando una persona adulta mayor se
encuentra institucionalizada, existen una serie de razones por las cuales se toma esa decision,
de la misma manera, intervienen varias figuras o personas que rodena a la persona, ya que,
como puede ser decision propia, también puede ser recomendacion de algun profesional de la
salud o de miembros de la familia, que debido a situaciones relacionadas con problemas de
salud, situacion econdmica, sobrecarga de responsabilidades en una persona de la familia,
sentimiento de incompetencia ante el rol de cuido, debilidad de la red de apoyo familiar,

acuden a un servicio brindado por alguna institucion.

Cuando la decision recae en algin miembro de la familia por alguna de las razones
que se plantearon, podria significar mas influyente emocionalmente para la persona
institucionalizada, por un lado, por la importancia que tiene el sistema familiar en una persona
y por el otro, porque puede ser que se comprenda las razones por las cuales la familia y en su

mayoria hijos o hijas la ingresan a una institucion.

De la misma forma, Penny y Melgar (2012) indican:

Varios reportes latinoamericanos coinciden en que las principales causas de ingreso en
los hogares o asilos se asocian més con factores socioecondmicos que con factores de
indole medica y guardan relacion con las posibilidades que tiene la familia de soportar
la complejidad de la problematica que presenta un adulto mayor con polimorbilidad y/o
discapacidad. (p. 568)

Lo anterior denota nuevamente que una de las principales razones que motivan a los

familiares a institucionalizar a las personas adultas mayores es la dificultad por solventar las
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necesidades y la realidad socioecondémica ante esa situacion, aungue, se indique que la razon
estd menos relacionada con factores de indole médica y apunta mas a los socioecondmicos, se
puede hacer una relacion entre estos, ya que, en diferentes ocasiones una necesidad que surge
de una complicacién en la salud provoca una reestructuracion a nivel econémico, lo cual en

algunas familias se vivencia como un reto o una imposibilidad.

Habiendo entrado en la tematica de lo que motiva a que una persona sea ingresada, es
importante también abordar el aspecto de las repercusiones que conlleva la causa y el proceso
de institucionalizacion propiamente, por su parte, las implicaciones o efectos que con mayor
frecuencia se mencionan a nivel tedrico son los estados de animo como la tristeza y la
depresion, ademés del asilamiento, soledad y resentimiento, con respecto a esto lzal y
Montorio (2006) indican:

La sintomatologia depresiva es frecuente en las personas mayores que viven en
centros residenciales, variando su prevalencia, estima segun distintos autores, entre un
80% (Hyer y Blazer, 1984) y un 12,4 % de depresibn mayor; en cuanto a
sintomatologia depresiva se han aportado cifras de un 30% (Parmelee et al.., 1989) o
un 23% (Montorio, 1990). Ademas de su elevada prevalencia, la importancia de la
deteccion y tratamiento de la depresion en entornos residenciales radica en que es un
problema insuficiente diagnosticado, y por tanto poco tratado, con frecuencia recaidas,

que supone un riesgo de morbilidad y mortalidad mayor. (p. 199-200)

Se puede observar, como la depresion, afecta en grandes porcentajes a la poblacion
adulta mayor que se encuentra institucionalizada y ademas supone un gran riesgo para el

bienestar integral de la persona.

En la misma linea de la depresion como repercusion del proceso de ingreso a un hogar

de larga estadia, Alejo, Nieves y Ruiz (2016), mencionan que:

El institucionalizar al adulto mayor como cualquier otra decision trae consigo

sentimientos que se desencadenan en los adultos que quedaran viviendo en esa
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institucidn, algunos buenos otros no tanto, la depresion, es uno de los sentimientos que

puede tener un adulto al quedar en una institucion. (p. 43)

Se puede sefialar que la depresion asociada al proceso de institucionalizacion es uno de
los aspectos que sefialan diferentes personas autoras al hacer referencia a los efectos que se
generan en las personas adultas mayores posterior al ingreso, lo cual es alarmante, ya que
algunas instituciones no tienen profesionales que puedan realizar el respectivo abordaje en pro
de mejorar el area afectiva de esta poblacion, y como consecuencia de eso, la situacion se
mantiene y aumenta a lo largo del tiempo, mermando en el bienestar integral de la persona.

Por otra parte, Cifuentes, (2005) comenta que:

El &mbito mas resentido para los adultos mayores es el afectivo, pues no encuentran
una contencion en los problemas y bajas de estado de animo que los afectan, lo cual
muchas veces genera, aungue estén acompafiados, situaciones de angustia y de
soledad. Pareciera que el aislamiento familiar y por consiguiente el social no es
esperado por los que hoy dia son adultos mayores, quienes por el contrario esperan de
la familia afectividad, ayuda, confianza, seguridad y cumplimiento en las necesidades

de mantencién y cuidado diario. (p. 64)

Refiriéndose al mismo tema, Kane citado por Penny y Melgar (2012) indica:

La institucionalizacion a largo plazo por si sola representa un riesgo para los adultos
mayores ya que, independientemente de la polimorbilidad con que generalmente
ingresan a ellas, factores psicolégicos como el deterioro cognitivo y la depresion, y
factores socioeconomicos como soledad, abandono y pobreza, los hace vulnerables
para resultados adversos como malnutricion, caidas, fracturas, reacciones adversas a

medicamentos, infecciones, discapacidad, hospitalizacion y muerte. (p. 568)
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Con lo anterior, se resalta como el area afectiva es una de las mas afectadas en cuanto
a la institucionalizacion, ademas, hay una relaciéon en la mayoria de los casos con aspectos
familiares, pérdidas, abandonos y rupturas en el grupo familiar, los cuales no solamente se
pueden desarrollar antes del ingreso y aumentar, sino que, podrian surgir después de este, por
lo que, nuevamente se sefiala la importancia de abordar las implicaciones del proceso de

institucionalizacion en las personas adultas mayores.

Se hace referencia a que desde el area emocional es importante sefialar el tema de
sentimientos, ya que estos estan estrechamente relacionados con la misma, por lo que Alejo,
Nieves y Ruiz, (2016) sefialan que “Los sentimientos en los adultos mayores segun evidencia
la literatura, dependen de los estimulos que vienen del medio ambiente y a los cuales estan

expuestos” (p. 40-41).

Lo descrito indica lo importante que es tener en cuenta el contexto en el que se
desarrolla una persona, ya que este por si solo tiene una influencia en la vida de cada
individuo que lo integra y asi mismo, esta reaccion permite otras reacciones a otras personas
que les rodean. Se puede denotar que la institucionalizaciéon implica un contexto para las
personas, tiene una influencia en cuanto a sentimientos ya sean positivos o negativos, por otro
lado, la persona autora Agnes Heller citado por Alejo et al., (2016) indica que "Sentir significa
estar implicado en algo...ese algo puede ser cualquier cosa: otro ser humano, yo mismo, un
problema, una situacion, otro sentimiento que puede ser negativo o positivo, directo o
indirecto” (p. 41).

Por lo que, se tomaran en cuenta los elementos citados anteriormente en cuanto a las
implicaciones que la institucionalizacion tenga en el area emocional de la persona adulta
mayor, valorando estos en relacién a la familia, ya que principalmente segln la teoria es
donde se presentan con mayor intensidad. Asi, Castro, Brizuela, Gomez y Cabrera (2010)

indican:

Los Adultos mayores institucionalizados sufren de soledad por parte de los familiares,

la falta de contencidn y cuidado por parte de la institucion la cual no cumple con los
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objetivos de los mismos. En muchas oportunidades se toman al Hogar de Ancianos
como un depdsito de viejos, que en algunos casos son considerados como una carga

dentro del entorno familiar, en cuanto a su cuidado. (p. 2)

Se resalta de ese modo, que, dentro de las consecuencias o implicaciones en las
personas adultas mayores debido a la institucionalizacion, las mas presentadas van
direccionadas al area emocional, situacion que puede desencadenar una serie de indicadores a
nivel fisico y cognitivo tales como: pérdida de apetito, desanimo ante las actividades diarias,
entre otras cosas. Ademas, es alarmante que dentro de un sistema familiar uno de sus
miembros sea considerado como una carga y se busque alguna institucién donde llevarlo por
esa causa, ya que, justamente en la familia es donde se espera recibir apoyo, estima y afecto,
de la misma manera, segun la persona autora otra situacion vivenciada en torno al tema, es la
soledad por parte de los miembros de la familia, con lo cual, en algunas ocasiones las personas
ingresadas en un hogar de larga estadia no reciben con frecuencia la vista de sus familiares o

del todo nunca les visitan.

Ante esta situacion, es importante agregar que, mediante la normativa nacional, se
responsabiliza a las familias a velar por la integridad de la poblacién adulta mayor, dentro de
la cual se puede incluir el area emocional, ademéas de acuerdo a Ley Integral para la Persona
Adulta Mayor N° 7935 decretada por la asamblea legislativa de la replblica de Costa Rica
(1999), al referirse a los derechos de residentes o usuarios en establecimientos privados, en su

art. nimero cinco indica que:

Toda persona adulta mayor que resida permanente o transitoriamente en un hogar,
centro diurno, albergue u otra modalidad de atencion, tiene entre sus derechos:
Relacionarse afectivamente con sus familiares u otras personas con las que desee

compartir, asimismo, recibir sus visitas dentro de los horarios adecuados. (p. 4)

Asi que, la relacion con la familia es un derecho para las personas que se encuentran

ingresadas en una institucion, lo cual en algunos casos no es asi, ya que puede que una vez que
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se realiza el ingreso, la familia no vuelve a relacionarse con la persona, o que no se dedique

tiempo de calidad, lo cual podria llevar a que se perciba la soledad o el abandono familiar.

Manifestaciones emocionales en la poblacion adulta mayor a partir de la

institucionalizacién

Al hablar de manifestaciones emocionales en esta poblacion, se tienen que tener en
cuenta ambos elementos por aparte y posteriormente ver su relacién, por lo que es importante
indicar en primera instancia qué se puede entender por emociones, luego se abordara el tema
de las manifestaciones y finalmente en torno a las manifestaciones emocionales que puede

presentar la poblacion adulta mayor a partir de la institucionalizacion.

Dando inicio al tema de las manifestaciones, cabe destacar 1o que se puede entender
por manifestacion, ya que este es diferente segun el contexto que se le dé, para fines de esta
investigacion se va a entender la manifestacion segun lo define Deconceptos.com (2019),
donde se indica que “En los seres vivos, una manifestacion es una expresion que se da a

conocer, que se exterioriza, ya sea de sentimientos, emociones, ideas, etcétera” (p. 1).

Por lo tanto, al hablar de manifestaciones se hace mencion de la accion de externar o
dar a conocer algo, que estd implicita en la vida de las personas. A través del tiempo se ha
visto como los seres humanos han tenido la necesidad de expresar o externar ideas, emociones
0 sentimientos y lo hacen de diversas formas; dentro de esto hacen uso del derecho a la libre
expresion, utilizan las redes sociales, manifestaciones colectivas en lugares publicos, otros

hacen uso de otros medios como el arte, la escritura u obras de teatro, entre otras cosas.

Con lo anterior, se puede indicar que la poblacion adulta mayor no esta exenta de
llevar a cabo acciones para manifestar diversas situaciones del diario vivir y dentro de eso, el
proceso de institucionalizacion, que puede representar una etapa donde se pueden dar
expresiones de agrado o desagrado segun sea el caso, por lo que la manifestacién es un

elemento clave a considerar en la presente investigacion.



46

Ahora bien, se hara mencion del tema de las emociones, asi que cabe indicar qué se
puede entender por emocion, sobre esto, Chdliz (2005) sefiala que “Habitualmente se entiende
por emocion una experiencia multidimensional con al menos tres sistemas de respuesta:

cognitivo/subjetivo; conductual/expresivo y fisiologico/adaptativo” (p. 3).

Se logra visualizar que la emocion no es aislada a otros elementos como los sefialados
por la persona autora, lo que se indica que para comprender lo amplia que es la tematica de las
emociones se debe tener claro que la persona experimenta una respuesta a nivel cognitivo,

donde se da una expresion de sus pensamientos y ademas se evidencia el &rea conductual.

Por otro lado, War Child Holland (2011) indica que:

...Las emociones nos conducen. Somos guiados por algo méas que la razon (el
pensamiento). Cuando algo ocurre o cuando observamos algo, generalmente sentimos
una emocién, luego pensamos, y luego actuamos. Las emociones pueden ser
reconocidas a través de expresiones faciales u otras reacciones fisicas como el llanto, la

agitacion o la postura del cuerpo. (p. 5)

Nuevamente se hace mencion de elementos que acompafian a las emociones y que son
fundamentales al hablar de estas, asi que cuando ocurre alguna situacion o algin evento en la
vida de una persona, en su cuerpo se generan una serie de acciones que dan lugar a la
expresion de las emociones, por lo que, se puede indicar que ese evento trae consigo
pensamientos, que llevan a sentimientos y por ultimo a conductas, teniendo en cuenta
reacciones posteriores, a lo que se puede ver que las emociones responden a un proceso donde

interacttan diversos elementos.

Asimismo, es importante indicar que las emociones tienen una serie de funciones, que
comprueban que son utiles en la vida de las personas, estas mismas son mencionadas por
Chdliz (2005):
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Funciones adaptativas: Quiza una de las funciones méas importantes de la emociéon sea
la de preparar al organismo para que ejecute eficazmente la conducta exigida por las
condiciones ambientales, movilizando la energia necesaria para ello, asi como

dirigiendo la conducta (acercando o alejando) hacia un objetivo determinado.

Funciones sociales: Puesto que una de las funciones principales de las emociones es
facilitar la aparicion de las conductas apropiadas, la expresion de las emociones
permite a los demas predecir el comportamiento asociado con las mismas, lo cual tiene

un indudable valor en los procesos de relacion interpersonal.

Funciones motivacionales: La relacion entre motivacion y emocion no se limitan al
hecho de que en toda conducta motivada se producen reacciones emocionales, sino que
una emocion puede determinar la apariciéon de la propia conducta motivada, dirigirla

hacia determinado objetivo y hacer que se ejecute con intensidad. (p. 4-6)

Con base en la anterior, se logra evidenciar que la existencia de las emociones tiene
efectos importantes en la vida de las personas, ya que las funciones ayudan a comprender que
no solo tiene respuestas a nivel individual, ya que abarca el componente social, que permite
que las personas perciban lo que las demas estan experimentando a nivel emocional, tomando

en cuenta los elementos ya sefialados e implicitos en este.

Continuando en el tema de las emociones, es importante hacer mencion de las
principales emociones que se pueden presentar o como algunos autores indican, las emociones
universales, ya que existen ciertas diferencias a nivel cultural o conceptual en cuanto a la
tematica, sin embargo, en cuanto a la presente investigacion, se tendran en cuenta las que
menciona War Child Holland (2011), “Las emociones universales son: Felicidad, disgusto,

tristeza, miedo, sorpresa, ira” (p. 5).

Por lo tanto, estas son las que principalmente destacan a nivel global, sin importar el
pais o la cultura, en las personas cuando se experimenta una emocion, generalmente sera

segun las indicadas anteriormente.
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Con base en lo anterior, es importante sefialar de qué se trata cada una de las

emociones, por lo que se caracterizan las mismas de la siguiente forma:

e Felicidad o alegria: Diversion, euforia gratificacion, contentos, da una

sensacion de bienestar, de seguridad.

e Disgusto o aversion: Disgusto, asco, suele alejarnos del objeto que nos produce

aversion.
e Tristeza: Pena, soledad, pesimismo.

e Miedo: Anticipacion de una amenaza de peligro que produce ansiedad,

incertidumbre, inseguridad.

e Sorpresa: Sobresalto, asombro, desconcierto. Es muy transitoria. Puede dar una

aproximacion cognitiva para saber qué pasa.

e Ira: Rabia, enojo, resentimiento, furia, irritabilidad. (Guerri, (sf) p. 1)

Estrategias de afrontamiento en la poblacion adulta mayor institucionalizada

Para integrar la tematica de las estrategias de afrontamiento que pueden utilizar las
personas adultas mayores al estar institucionalizadas, es importante sefialar qué se considera
como una estrategia, segun Mintzberg, citado por Rojas (2016) “la estrategia es un plan una
especie de curso de accidn conscientemente determinado, una guia (o una serie de guias) para

abordar una situacion especifica.” (p. 1)

Con lo anterior, las estrategias son acciones utilizadas para hacer frente a un
determinado fin, a partir de una situacion. La tematica de estrategias es muy amplia segun el
contexto que se puede dar, diversos autores direccionan este concepto hacia la dimension
politica, otros hacia acciones en el ejército y muchos otros mas hacia aspectos empresariales,

por lo que se puede ver la gran dimensién que significa el concepto de estrategias, sin
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embrago, lo mas importante a considerar en esto es que se puede visualizar como una serie de

procesos o acciones para lograr un resultado.

En este caso se puede indicar que, a partir del ingreso, las personas adultas mayores
pueden utilizar estrategias para sobrellevar este proceso, las cuales se veran de aqui en
adelante como estrategias de afrontamiento. Asimismo, y en esta linea, Pérez y Rodriguez,
(2011) indican que estas se pueden ver:

... de dos formas complementarias: una es la dirigida al problema, orientada a su
modificacion y al cambio de la situacion hacia otra que no suponga amenazar al sujeto
y la segunda es dirigida a la emocion e incluye reducir la respuesta emocional negativa
a una situacion estresante, que puede ser percibida como amenaza o estancamiento, o

bien, como oportunidad y aprender a salir adelante. (p. 18)

Consiguiente, las estrategias de afrontamiento como lo dice su nombre permiten
afrontar una determinada situacion para buscar modificar el problema de esta y lograr que se
solucione y disminuir lo negativo que haya generado, por lo tanto, desde la perspectiva de la
institucionalizacion se puede detallar que si bien es cierto puede ser que esta no se pueda
modificar como tal, las personas adultas mayores pueden utilizar estrategias de afrontamiento
para que el proceso de ingreso pueda ser promotor de efectos positivos y contribuya a una

calidad de vida satisfactoria segun las diferentes necesidades en esta poblacion.

Para efectos de la presente investigacion se tomaran en cuenta las doce estrategias de
afrontamiento segin Londofio et al. Citado por Pérez y Rodriguez (2011), que se presentan a

continuacion:

1. Busqueda de alternativas: es la secuencia de acciones orientadas a solucionar un

problema al tener en cuenta el momento oportuno para analizarlo e intervenirlo.

2. Conformismo: estrategia cognitiva que busca tolerar el estrés, resignandose con la

situacion.
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3. Control o evitacién emocional: estrategia cognitivo conductual que busca, o tolerar
la situacion estresante por medio del control de las emociones, o bien, evitar

expresarlas por la carga emocional o por la desaprobacion social que esta conlleva.

4. Evitacion comportamental: estrategia conductual que lleva a cabo acciones que

contribuyen a tolerar el problema o a eliminar o neutralizar las emociones generadas.

5. Evitacidn cognitiva: estrategia que busca eliminar o neutralizar los pensamientos

valorados como negativos o perturbadores a través de la distraccion o la negacion.

6. Reaccion agresiva: expresion impulsiva de la emocion de la ira dirigida hacia si
mismo, hacia los demas o hacia objetos, que puede disminuir la carga emocional que

presenta la persona en un momento determinado.

7. Expresion emocional abierta: describe la tendencia a expresar las dificultades para
afrontarlas emociones generadas por la situacion, expresar las emociones y resolver el

problema.

8. Reevaluacion positiva: busca aprender de las dificultades al identificar los aspectos

positivos del problema.

9. Busqueda de apoyo social: refiere al apoyo proporcionado por el grupo de amigos,
familiares u otros, centrado en la disposicion afectiva de recibir apoyo emocional e

informacidn para tolerar o enfrentar la situacion problema.

10. Busqueda de apoyo profesional: estrategia conductual en la cual se busca el recurso

profesional para solucionar el problema o sus consecuencias.

11. Espiritualidad: estrategia cognitivo-conductual expresada a través del rezo y la
oracién, dirigida a tolerar o solucionar el problema o las emociones que se generan ante

el problema.

12. Espera: estrategia cognitivo-conductual que busca esperar a que la situacion se

resuelva por si sola con el pasar del tiempo. (p. 24)
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Con esto, se tomaran como referencia las doce estrategias de afrontamiento con
respecto al proceso de institucionalizacion en poblacion adulta mayor inmersa en esta

investigacion.

Papel de la disciplina de Orientacidn ante la institucionalizacién

Ya que esta investigacion se desarrolla desde la disciplina de Orientacion, es
importante aqui mencionar algunos aspectos importantes de esta, para lo cual se tomaran en
cuenta elementos como: las areas de Orientacion, los principios de intervencién y como estos
se pueden vincular con la tematica de interés, ademas, de pautas fundamentales propias del

quehacer orientador.

La persona profesional en Orientacion debe tener en cuenta una serie de aspectos que
son importantes a la hora de desarrollarse en un ambiente laboral, los cuales no son diferentes
respecto a la tematica de la institucionalizacion de personas adultas mayores, se puede indicar
que dentro de estos aspectos se debe conocer las principales caracteristicas de la poblacion y
asimismo, tener en cuenta la practica de la empatia, no emitir juicios de valor, no imponer
opiniones propias, practicar la escucha activa, no anteceder valores propios, actuar bajo
principios de ética profesional y velar porque su actuar vaya dirigido en pro de la poblacion,
estos se pueden encontrar en el cddigo de ética de Orientacion en Costa Rica y es fundamental

que sean aplicados en el quehacer orientador.

Por otra parte, en el campo de accion profesional para el colectivo de Orientacion, se
resaltan tematicas como, la sensibilizacién y la promocion de derechos humanos, algunos de
los elementos basicos dentro de la disciplina de Orientacidn, ademas de eso, se puede abordar
la prevencion a nivel general, donde se abarquen diversas necesidades en la poblacion adulta
mayor que ya esta institucionalizada, para velar por el bienestar integral, promoviendo

herramientas en pro del desarrollo del &rea social, vocacional y emocional.

La disciplina de Orientacion desde su campo de accion es capaz de abordar la tematica

de esta investigacion, ya que segun Salas (1992), esta se concibe como:
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Un proceso de desarrollo que le permite al sujeto conocer sus capacidades y
limitaciones y encontrar un camino de vida utilizando las oportunidades que el medio
le ofrece, lo que le permite el desarrollo de sus potenciales para su realizacion como ser

humano y para beneficio de la sociedad en que vive. (p. 21)

Se puede indicar entonces que, dentro del quehacer de Orientacidén se realiza un
proceso en el que permite a las personas desenvolverse de acuerdo a sus capacidades y
dificultades que poseen, es por ello que en cuanto al tema de institucionalizacion, se puede
abordar mediante la potencializacion de habilidades para sobrellevar el ingreso, con
herramientas que permitan el desarrollo de habilidades desde un enfoque integral, de ahi que
se pueda tomar el proceso de institucionalizacion como algo positivo y este se pueda
visualizar como una oportunidad para potenciar el area social y vocacional, generando y

potenciando nuevas habilidades para la vida.

Refiriéndose a la Orientacion y los alcances que esta tiene, Mata (2015) indica que “la
Orientacion es eminentemente educativa y atiende el desarrollo de las personas de acuerdo con
la etapa en la que se encuentren, nifiez, adolescencia y edad adulta, sin hacer distincién alguna
de clase” (p. 11).

Con base a lo anterior, se puede hacer mencion de elementos importantes para la
Orientacion, como su caracter educativo, su énfasis en el desarrollo humano y las diferentes
etapas. Con respecto al caracter educativo, es fundamental comprender que este no se limita a
un contexto Institucional Educativo (escuelas y colegios) sino que se vincula a que la
disciplina de Orientacion aborda procesos educativos en las diferentes etapas del ciclo vital,
donde siempre existe la posibilidad de generar aprendizajes para la vida, desde diferentes
contextos y distintas tematicas segun las necesidades presentes en la poblacion abordada, por
lo que la poblacion adulta mayor no esta exenta del quehacer Orientador, pensando en que se
encuentra en una etapa productiva donde se generan cambios en el area social, personal y

vocacional, donde se forja una serie de nuevos aprendizajes para la vida.
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Asimismo, desde la manera en que la disciplina de Orientacion visualiza al ser humano,
Mata (2015) indica que:

...la Orientacion considera a la persona como un ser con capacidad para aprender y
desarrollarse; independiente, irrepetible, que se encuentra en un proceso de desarrollo
individual y en relacion con los grupos: familiar, comunal y nacional y que tiene
capacidades para realizar su proyecto de vida en el aqui y ahora; para tomar decisiones,
capacidad que esté intimamente relacionada con la naturaleza de las personas. (p. 19)

Asi que, desde esta concepcion, las personas que se encuentran institucionalizadas en
un hogar para personas adultas mayores, también estdn en constante aprendizaje, son seres
Unicos, cada uno con sus caracteristicas, en proceso de desarrollo, con nuevos retos y metas,

desde su proyecto de vida, dentro de un ambiente social diferente al familiar.

La tematica de esta investigacion es importante para la disciplina de Orientacion, ya
que se puede visualizar como un aporte para desarrollar procesos individuales y grupales con
la poblacién adulta mayor, lo que permite, realizar un abordaje desde el principio de

prevencion, con respecto a este, Parra, Madrigal, Redondo, Vale y Navarro (2009) sefalan:

Esta basado en la necesidad de preparar a las personas para la superacion de las
diferentes crisis de desarrollo. Su objetivo es promocionar conductas saludables y
competencias personales, como las relacionadas con la inteligencia interpersonal y la

intrapersonal, con el fin de evitar la aparicion de problemas. (p. 35)

Por lo tanto, la dimension preventiva ayuda a las personas a darse cuenta que existen
diversas situaciones que pueden generar conductas negativas que llegan a repercutir en las
diferentes areas de la vida, por lo que, contribuye al desarrollo de competencias en las
personas permitiendo afrontar situaciones negativas, desde este principio se puede ayudar a la

poblacién adulta mayor en el contexto de la institucionalizacion a identificar factores de
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riesgo, y prevenir situaciones negativas, por ejemplo: en la convivencia con las demas

personas de la institucion.

Por otra parte, esta el principio de desarrollo, el cual, Mata (2015) indica que “centra su
atencion en el desarrollo de la persona en todas sus dimensiones para lograr precisamente el

desarrollo de todo su potencial, esto implica un acompariamiento en ese proceso de desarrollo”
(p. 26).

Se cree entonces que las personas no estan aisladas de los elementos que las rodean, ya
que, hay una relacion entre el contexto, los factores personales, las caracteristicas de la etapa
del desarrollo y la persona como ser integral, asi que, no es posible realizar una visualizacién
apartada de esos elementos cuando se lleva a cabo un abordaje desde la disciplina de
Orientacion, principalmente en la poblacion adulta mayor se debe tomar en consideracion el
papel de la familia, de las personas cuidadoras del establecimiento, la convivencia entre la
poblacién institucionalizada, las caracteristicas personales de estas, la historia de vida y las
necesidades, ya que todo esto trae consigo una repercusion en el desarrollo de cada persona
ingresada, realidad que no puede ser ignorada en el acompafiamiento y abordaje que se realice
desde el quehacer profesional.

Asimismo, es importante que el o la profesional en Orientacidén tome en cuenta las tres
areas de Orientacion: Vocacional, personal social y educativa al realizar algin
acompafiamiento o abordaje con la poblacion adulta mayor, ademas de promover la
autovaloracion, el compromiso social y el autoconocimiento, ya que permiten en la poblacion
reflexionar acerca de lo que se esta haciendo frente a las circunstancias vivenciadas y qué
reacciones 0 pensamientos se estan generando desde el actuar cotidiano, refiriéndose a eso, se
puede indicar que el autoconocimiento guia a las personas a reconocer y ser conscientes de lo
que estan sintiendo, las actitudes y las reacciones, para lograr abordar desde una posicién
realista, asertiva y de compromiso consigo mismo/a, para mejorar ante la presencia de

aspectos que pueden provocar desequilibrio a nivel integral.

Con lo mencionado en este apartado, es importante afirmar que las instituciones que

brindan servicios a la poblacion adulta mayor pueden ser un ambiente donde esté presente la
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disciplina de Orientacion, ya que desde el quehacer orientador se llevan a cabo procesos

preventivos que ayudan a que las personas se desarrollen de manera integral.
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Capitulo 111

Referente metodoldgico

Tipo de estudio

Dentro de los elementos que se van mencionar en este capitulo estan: el paradigma,
enfoque y el disefio de investigacion, ademas se incluyen lo referente a la poblacion
participante, temas a explorar, triangulacion, técnicas e instrumentos para la recoleccion de

datos, consideraciones éticas y las estrategias metodoldgicas.

Por otra parte, el presente estudio se llevé a cabo mediante diferentes fases, lo cual
conlleva a que su tiempo se determine segin las mismas, ya que se realiza una inmersién
tedrica con la temética, un acercamiento a la institucion en el &rea administrativa, un
acercamiento inicial a la poblacion, se plantearon técnicas e instrumentos para recoleccion de
datos, se aplicaron a las personas participantes, se realizo la sistematizacion de los datos
obtenidos, se efecttio el respectivo analisis segun la informaciéon obtenida, asi como las

conclusiones y recomendaciones, por lo tanto el estudio se desarrollé por dos afios.

Mediante este estudio, se obtuvieron los datos por diferentes fuentes de informacion, lo
que permitié mayor confiabilidad y precision a la hora de realizar el analisis de resultados y

por consecuencia las conclusiones y recomendaciones.

Paradigma

La presente investigacion se determind con base al paradigma Naturalista, el cual
segun indican Hernandez, Fernandez y Baptista (2010) “... se caracteriza por fundamentarse
en la fenomenologia y en la teoria interpretativa...La finalidad de la investigacion es
comprender e interpretar la realidad, los significados de las personas, las percepciones, las

interacciones y las acciones” (p. 86).
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Con base a lo anterior, con la investigacion se busco interpretar por medio de la
fundamentacion tedrica y los resultados que arrojen los instrumentos, la realidad de las
personas en cuanto a la tematica, asi como las manifestaciones emocionales que desde la
vivencia de cada una se han presentado a partir de la institucionalizacion, aunque se da un
contraste con la teoria presentada, no se pretendio alterar los resultados o las realidades de
cada persona, puesto que es desde su vivencia, ya que cada persona adulta mayor tiene una

forma de ver o vivenciar este proceso que se llevo a cabo de una manera diferente.

Asi que, no se permite generalizar o realizar juicios de valor ante resultados
precipitados o ante la interaccion con las personas adultas mayores, sino mas bien se considera
que por medio de un proceso de indagacion satisfactorio se puede lograr un andlisis con base
en resultados reales y apoyados de la teoria y principalmente alejado de pretensiones o

prioridades de la persona investigadora.

Enfoque

El desarrollo de esta investigacion se realiz6 segun el enfoque cualitativo, el cual
Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), “Utiliza la recoleccion de datos sin medicion

numérica para descubrir o afinar preguntas de investigacion en el proceso de interpretacion”
(p. 7).

Para este caso en concreto, se crey0 innecesario y no compete segin la tematica
realizar el analisis de resultados por medio de la recoleccion de datos numéricos, al contrario,
se considerd importante un acercamiento a la poblacion para indagar a profundidad segun la

realidad y vivencia de cada persona adulta mayor con respecto a la institucionalizacion.

Por lo que la recoleccion de datos se vuelve un aspecto mas personal y cercano para el
enfoque cualitativo y, asimismo, para la realizacién de la presente investigacion, con la
recoleccion de datos se determinaron los resultados ligados al proceso de investigacion y con
base en estos se respondieron a los propositos elaborados, asi, la recoleccion de datos
determind el proceso realizado para el analisis y la presentacion de resultados con la poblacién

adulta mayor seleccionada.
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Por lo expresado en el parrafo anterior y debido al proceso de acercamiento con la
poblacidn seleccionada, en la presente investigacion, se denotd que el tipo de investigacion o

enfoque que mas concierne es el cualitativo.

Con respecto a esto; Todd citado por Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), indica
que “...La recoleccion de los datos consiste en obtener las perspectivas y puntos de vista de
los participantes (sus emociones, prioridades, experiencias, significados y otros aspectos
subjetivos). También resultan de interés las interacciones entre individuos, grupos y

colectividades” (p. 9).

Lo indicado por los autores conllevo a entender que la investigacion esta ligada a la
interaccion que se denot6 entre la persona investigadora y las personas participantes, los
instrumentos utilizados y los resultados que de estos resultaron, poniendo de manifiesto una
gran importancia en dicha interaccion, asimismo, el enfoque cualitativo se acerca a un interés
mas directo con la propia realidad vivida de cada persona, pensando en que para cada una
puede ser diferente, asi que, no es posible generalizar en cuanto a esto, ademas, tomando en

cuenta los sentimientos y sus puntos de vista.

Puesto que la institucionalizacion es un proceso vivenciado de diferentes maneras
segun cada caso en particular, las razones por las cuales se llevé a cabo y las consecuencias
que de ella se generaron, las relaciones con la familia y las percepciones que se tengan de todo
lo anterior, hace que la persona investigadora se interese por cada caso de manera separada
para luego realizar una relacion con la teoria, apuntando a la idea de no mezclar percepciones

personales.

Disefio

Creyendo en una relacion entre cada apartado y un hilo conductor que dirija el proceso
de la investigacion, se plante6 como disefio de investigacion la fenomenologia, la cual se
centra en la experiencia subjetiva de cada persona, con el proposito de identificar sus

percepciones y experiencias, creyendo en que existen diversas formas de interpretar la misma
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experiencia, y el significado de la experiencia para cada persona que participe en la

investigacion.(Bonilla, citado por Hernandez, Fernandez, y Baptista, 2010)

Por lo tanto, desde la tematica de la investigacion y como se ha mencionado con
anterioridad, la institucionalizacion puede ser vivenciada y percibida de diferentes maneras
por personas que compartan caracteristicas como la edad, creencias, contexto social y cultural,
entre otras cosas, haciendo que cada caso y realidad sea diferente, tomando en cuenta entonces
la importancia o el grado de influencia que presente cada persona con respecto al proceso de

institucionalizacion, asimismo con las estrategias que se utilizan para sobrellevarlo.

Participantes de estudio

La poblacion participante en esta investigacion fue el grupo de personas que se han
seleccionado segun las caracteristicas que comparten y competen a la tematica de la misma, se
sefiala que esta consta de cuatro personas adultas mayores institucionalizadas, por lo que se
procede a indicar las caracteristicas de dicha poblacion, dentro de las cuales las mas
importantes son: que se encuentran ingresadas en el hogar para adultos mayores Corazon de
Jesus, ubicado en el canton de Puriscal, poseen mas de 65 afios, no presentan alguna
enfermedad cognitiva y que fueron ingresadas por su familia, esto de acuerdo al personal

administrativo de la institucion.

Temas a explorar

Aspectos familiares que motivan la institucionalizacién de la persona

adulta mayor.

Se denota que los aspectos que motivan la institucionalizacion para esta investigacion
son aquellos que lleva a que una persona sea ingresada, estos segun la teoria son direccionados
en la mayoria de las veces al &mbito familiar, por lo tanto, las siguientes categorias estan

enfocadas desde la familia de la persona adulta mayor.
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Categorias derivadas:

Dificultades de la familia segun la condicion de salud de la persona adulta
mayor: Contemplando acé situaciones que indican un deterioro en la salud de
la persona, que conlleva a que la familia en la mayoria de los casos no pueda

dar soporte ante las dificultades presentadas.

Situacion econdémica del grupo familiar: Entendiéndola para la presente
investigacién como las capacidades econdmicas que posee la familia para
responder ante las necesidades de la persona adulta mayor, en diversos casos
los miembros del grupo familiar se consideran no capacitados en cuanto a este

aspecto.

Incapacidad para el cuido por parte de los familiares: Contemplado como la
falta de preparacion, competencias y capacidades para tomar el rol de

cuidador/a de una persona con sus diversas necesidades.

Infraestructura del lugar de domicilio de la familia: Por tanto, que, ante las
necesidades propias de la etapa, la familia no cuente con los recursos necesarios
0 el espacio fisico en sus hogares para hacerse cargo del cuido de sus miembros

mayores.

Vivir en domicilios diferentes y distantes: Entendiéndolo como el hecho de
que la familia y la persona adulta mayor vivan muy lejos y que eso sea una

dificultad para visitar o velar por las necesidades existentes en esta poblacion.

La debilidad de la red de apoyo familiar: Contemplandolo en esta
investigacion como la falta de apoyo de la familia para hacerse cargo de las
diferentes necesidades de la persona adulta mayor.
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Manifestaciones emocionales en personas adultas institucionalizadas.

Con respecto a este tema a explorar, cuando se habla de manifestaciones emocionales,
se refiere a la accidén o expresion de las emociones a partir de un evento o situacion, en este
caso referido al proceso de la institucionalizacion de las personas adultas mayores, se puede
indicar que aquellas que son ingresadas en una institucion para su cuidado, pueden llegar a

experimentar una o varias emociones a partir de ese proceso que se lleva a cabo.
Categorias derivadas:

e Felicidad o alegria: Contemplando la diversion, euforia gratificacion,

contentos, da una sensacion de bienestar, de seguridad.

e Disgusto o aversion: Teniendo en cuenta el disgusto, asco, suele alejarnos del

objeto que nos produce aversion.
e Tristeza: Abarcando la pena, soledad, pesimismo.

e Miedo: Contemplandolo como la anticipacion de una amenaza peligro que

produce ansiedad, incertidumbre, inseguridad.

e Sorpresa: Teniendo en cuenta el sobresalto, asombro, desconcierto. Es muy

transitoria. Puede dar una aproximacion cognitiva para saber qué pasa.

e lIra: Contemplandola como la rabia, enojo, resentimiento, furia, irritabilidad.
(Guerri, (sf) p. 1)

Estrategias de afrontamiento en la poblacion adulta mayor institucionalizada.

Considerandose como acciones que permiten afrontar una determinada situacion para
buscar la manera de modificar el problema de esta y lograr que se solucione y disminuir lo
negativo que haya generado, desde la perspectiva de la institucionalizacion se puede detallar,
que si bien es cierto puede ser que esta no se pueda modificar como tal, las personas adultas

mayores pueden utilizar estrategias de afrontamiento para que el proceso de
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institucionalizacion pueda ser promotor de efectos positivos y contribuya a una calidad de

vida satisfactoria segun las diferentes necesidades en esta poblacion.

Categorias derivadas: Segun Londofio et al. Citado por Pérez y Rodriguez (2011):

e Busqueda de alternativas: es la secuencia de acciones orientadas a solucionar
un problema al tener en cuenta el momento oportuno para analizarlo e

intervenirlo.

e Conformismo: estrategia cognitiva que busca tolerar el estrés, resigndndose

con la situacion.

e Control o evitacion emocional: estrategia cognitivo conductual que busca,
tolerar la situacién estresante por medio del control de las emociones, o bien,
evitar expresarlas por la carga emocional o por la desaprobacion social que esta

conlleva.

e Evitacidn comportamental: estrategia conductual que lleva a cabo acciones
que contribuyen a tolerar el problema o a eliminar o neutralizar las emociones

generadas.

e Evitacion cognitiva: estrategia que busca eliminar o neutralizar los
pensamientos valorados como negativos o perturbadores a través de la

distraccion o la negacion.

e Reaccion agresiva: expresion impulsiva de la emocion de la ira dirigida hacia
si mismo, hacia los demas o hacia objetos, que puede disminuir la carga

emocional que presenta la persona en un momento determinado.

e Expresion emocional abierta: describe la tendencia a expresar las dificultades
para afrontarlas emociones generadas por la situacion, expresar las emociones y

resolver el problema.

e Reevaluacion positiva: busca aprender de las dificultades al identificar los

aspectos positivos del problema.
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e Busqueda de apoyo social: refiere al apoyo proporcionado por el grupo de
amigos, familiares u otros, centrado en la disposicion afectiva de recibir apoyo

emocional e informacion para tolerar o enfrentar la situacion problema.

e Busqueda de apoyo profesional: estrategia conductual en la cual se busca el

recurso profesional para solucionar el problema o sus consecuencias.

e Espiritualidad: estrategia cognitivo-conductual expresada a través del rezo y la
oracién, dirigida a tolerar o solucionar el problema o las emociones que se

generan ante el problema.

e Espera: estrategia cognitivo-conductual que busca esperar a que la situacion se

resuelva por si sola con el pasar del tiempo. (p. 24)

Triangulacion

En todo proceso de investigacion es importante conocer que, tanto los resultados como
las conclusiones dependen de diversos elementos, uno de esos es la triangulacion, ya que esta
ayuda a comprender que existe una estrecha relacion entre la teoria consultada, las fuentes de
informacion y los instrumentos utilizados, para poder enriquecer el andlisis de resultados,
conclusiones, recomendaciones, aportando mayor confiabilidad, precision y contraste a la
investigacion.

Con respecto a la triangulacion, Flick (2014), indica que:

(...) la triangulacion se refiere a la combinacion de diferentes clases de datos sobre el
fondo de las perspectivas tedricas que se aplican a ellos. Estas perspectivas se deben
tratar y aplicar en la medida de lo posible en pie de igualdad y siguiendo por igual los
dictados de la logica. Al mismo tiempo, la triangulacién (de diferentes métodos o tipos
de datos) debe permitir un excedente importante de conocimiento. Por ejemplo, debe
producir conocimiento en diferentes niveles, lo que significa que van mas alla del
conocimiento posibilitado por un enfoque y contribuyen de esta manera a promover la

calidad en la investigacion. (p. 67)
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Segun lo anterior, se puede sefialar que las fuentes de informacion cuando son diversas
ayudan a tener diferentes perspectivas con respecto a la misma tematica, lo que permite
contrastar los hallazgos obtenidos, ademas, de permitir expandir el conocimiento alcanzado de
la persona investigadora mediante el proceso de analisis, donde debe tomar en cuenta los
elementos proporcionados por la teoria consultada y los diferentes hallazgos derivados de los

instrumentos de recoleccién de datos.

Con respecto a la misma temaética, Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), sefialan
que:

Siempre y cuando el tiempo y los recursos lo permitan, es conveniente tener varias
fuentes de informacion y métodos para recolectar los datos. En la indagacion cualitativa
poseemos una mayor riqueza, amplitud y profundidad de datos si provienen de
diferentes actores del proceso, de distintas fuentes y de una mayor variedad de formas

de recoleccion. (p. 417)

Con lo anterior, nuevamente se resalta la importancia de la informacion obtenida por
diversas fuentes de informacion, es por eso que desde la presente investigacion se aplicaron
entrevistas semi estructuradas a las personas adultas mayores y al personal administrativo del
hogar para adultos mayores, de esa forma se busco el contraste de los resultados desde ambas
perspectivas, por otro lado, ademas de las entrevistas semi estructuradas, se aplicd una
observacién no participante en la poblacion adulta mayor para mayor amplitud en los datos a

obtener.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

Entrevista semi estructurada a las personas participantes.

El primer instrumento que se utilizé para la recoleccion de datos fue la entrevista, en

cuanto a la entrevista como tal, Hernandez, Fernandez y Baptista (2010) indican que, “Se
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define como una reunion para conversar e intercambiar informacion entre una persona (el

entrevistador) y otra (el entrevistado) u otras (entrevistados)” (p. 403).

Mediante la entrevista se obtuvd informacién acerca de los aspectos por los cuales las
personas adultas mayores son ingresadas a la institucion asi como, las manifestaciones
emocionales que se dan a partir del proceso de institucionalizacién y de igual manera, se
indagd acerca de las estrategias de afrontamiento que son utilizadas por las personas adultas
mayores posterior a su ingreso, por lo que se abordaron los temas a explorar planteados, se
indica ademas que se realizd una entrevista a cada persona participante. (Ver apéndice A)

Entrevista semi estructurada al personal administrativo.

Como segundo instrumento, se utiliz6 otra entrevista, con la cual se obtuvo
informacidn acerca de los aspectos por los cuales las personas adultas mayores son ingresadas,
asi como, las manifestaciones emocionales que se dan a partir del proceso de
institucionalizacién y de igual manera, las estrategias de afrontamiento que son utilizadas por
las personas adultas mayores posterior a este proceso, por lo que se abordaron los temas a
explorar planteados, ésta entrevista fue aplicada al personal administrativo de la institucion
que conocia a las personas participantes y el proceso de institucionalizacion que se llevo a

cabo con cada una de ellas. (Ver apéndice B)

Observacion no participante.

Para la recoleccion de datos, desde el enfoque cualitativo, se sefiala como tercer
estrategia o técnica para lograr dicho objetivo, la observacion, la cual segun Barrantes (2014)
“...permite obtener informacion sobre los fendmenos o acontecimientos tal como se

producen” (p. 202).

Desde este planteamiento, y respondiendo al paradigma, enfoque y disefio se pretendid
llegar a la observacion de los eventos, y desde la realidad segiin como se producen en el medio
en el que se desenvuelve la poblacion participante, asi no se intentd modificar o direccionar

los acontecimientos de manera voluntaria.
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Por otra parte, indica Barrantes (2014), “La observacion que se necesita en la
investigacion cualitativa, supone un acercamiento perceptivo a ciertos hechos sociales,
delimitados por la existencia de un problema y un plan sistematico de recoleccion, andlisis e

interpretacion de datos” (p. 203).

Cabe destacar que lo observado fueron las manifestaciones emocionales de las
personas adultas mayores en su desenvolvimiento diurno dentro de la institucion, por lo tanto,
se abord6 mediante la observacién no participante, el tema a explorar dos, con sus respectivas

categorias derivadas y contribuyendo asi a la triangulacion de resultados.

Se describié como es presenciado el estado emocional de cada persona con respecto a
los acontecimientos que realiza en la cotidianidad, ya que se denota que se pueden percibir
signos, actitudes o comportamientos que sefialen el estado emocional de las personas

participantes.

Se utilizo el procedimiento mecénico para juntar y organizar la informacion. (Ver

apéndice C)

Consideraciones éticas

Tomando en cuenta, la confidencialidad y la ética en cuanto a la investigacion, se le
entregd un consentimiento informado a las personas participantes, donde fue indicado el
proposito del mismo, el rol de las personas que participaron en la investigacion, la meta de

ésta y las condiciones que se llevaron a cabo. (Apéndice D)

Estrategias metodoldgicas

Para la presente investigacion, se contdé con la participacion de personas adultas
mayores que se encuentran institucionalizadas, por lo que hubo una apertura por parte de la

institucion: hogar para personas adultas mayores Corazon de Jesus, para poder realizar el
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proceso de indagacion y aplicacion de diferentes instrumentos por parte de la persona a cargo
de dicha entidad, asimismo, en cuanto al proceso mencionado, se realizd mediante varias
etapas que se conducen entre si, por lo que, primeramente, se formulo el problema,
posteriormente se formularon propositos, se realizo el fundamento tedrico, la metodologia que
se utilizé y con la que se reflejd la investigacion, se plantearon instrumentos y técnicas para la
recoleccion de informacidn, con los datos obtenidos se realizé el respectivo analisis a la luz
de la teoria, finalmente se realizaron conclusiones y recomendaciones segin el proceso

ejecutado.

Con respecto al procedimiento metodoldgico, es importante indicar que en el momento
de realizar las entrevistas se encontré Unicamente la persona participante con la investigadora,
mientras que para las observaciones solamente la investigadora realiz6 los apuntes necesarios

y se mantuvo sin interacciones directas con las personas participantes.

Por otra parte, haciendo referencia a los escenarios donde se aplicaron los instrumentos
y técnicas para la recoleccion de datos, se detalla que, para el caso de las entrevistas, se
realizaron dentro del hogar, en un espacio tranquilo y sin interrupciones, en las oficinas
administrativas y en los lugares con los que disponia el establecimiento, se tomaron en cuenta
la disposicion de la persona participante, asi como los horarios de alimentacién y de

actividades diarias.

Las observaciones se realizaron dentro del hogar, en diferentes momentos del dia, por
lo que se efectuaron cinco, estas mismas fueron en la mafiana, al medio dia y en la tarde, el
espacio donde se realizé fue en el area del corredor, del comedor, cerca de las habitaciones y
cerca del sector administrativo, fue tomado en cuenta los horarios de alimentacion, y de

actividades diarias.
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Capitulo IV

Andlisis e interpretacion de resultados

Los siguientes resultados, descripcién y analisis fueron obtenidos de diferentes fuentes
de informacion y de los instrumentos aplicados a cuatro personas adultas mayores
institucionalizadas en el hogar para Adultos Mayores Corazdn de Jesus, ubicado en Santiago
de Puriscal, San José, Costa Rica. Fue tomado en cuenta la relacion de las fuentes de
informacion, asi como las teorias consultadas y los insumos de los instrumentos para la

recoleccion de datos.

Es importante aclarar que la informacidn que aparece en este apartado fue transcrita tal
cual la indican las personas adultas mayores participantes de la investigacion, mediante frases
etnograficas y respuestas directas, asi que, no se manipula la informacion ni se realizan juicios
de valor, de esta forma se presentaran segun los datos que se recopilaron en las diferentes

entrevistas realizadas y en la observacion no participante.

Por otra parte, tomando en cuenta que en todo momento debe prevalecer el criterio de
confidencialidad, se le proporciona a cada entrevista la asignacion de las iniciales de los

nombres.

Tiempo de institucionalizacion

Acerca del tiempo de institucionalizacion, en lo referente al afio de ingreso, se indica

lo siguiente:

e Ingreso en el 2016. W.B
e Ingreso en el 2008. A.P
e Ingreso en el 2019. C.M
e Ingreso en el 2012. E.G

Con respecto a esto, ninguna de las personas adultas mayores participantes en esta

investigacion fue ingresada en el mismo afio, sin embargo, este dato no es determinante para
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cumplir con los propdsitos propuestos, por el contrario, da una oportunidad para conocer si el
tiempo de institucionalizacion es una fortaleza o una debilidad para la persona adulta mayor

en cuanto al area emocional.

Por otro lado, respecto a si la persona sabia que le iban a ingresar, los participantes

expresan que:

e “Si, mi cuiiada me trajo”. W.B.

e “No”. AP.

o “Si, yo fui la que me vine, me quise venir sola”
o  “Si, mi hijo me trajo” C.M.

e “Sisabia, yo vine cuando estaban las monjas”. E.G.

Segln lo anterior, en la mayoria de los casos si sabian que se les iba a ingresar, de
igual manera, se realiza un procedimiento de ingreso desde la institucion, que abarca dar a
conocer a la persona adulta mayor que serd ingresada. Se agrega que es importante que sea de
conocimiento para la persona que sera institucionalizada, ya que es parte del proceso de
adaptacion y asimilacion en la transicion que se realizard, asimismo, si la persona no conoce
las razones o el proceso que se esta llevando a cabo, puede resultar en resentimientos con la

familia a corto, mediano y largo plazo.

Personas que realizan la institucionalizacion

Con base al criterio sobre quien les ingreso, las personas adultas mayores expresan lo

siguiente:

e  “Micunada (1).” W.B.

e “Me trajo mi yerno, J. B. y mi hija, mi yerno me trajo engafiado, me dijo que fuéramos
hacer un mandado y me trajo aqui, lo hizo con maldad y cdlera, por celos con la
suegra.” A.P.

e “Mi hijo, pero yo me queria venir.” C.M.

e “Doria R. S. mi consuegra, ella me vino a dejar.” E.G.
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Lo siguiente se reafirma con la entrevista realizada al personal administrativo de la
institucion, ya que indican que fueron los hijos e hijas quienes realizan el ingreso con la

excepcion de W.B que lo ingresa la cufiada, ya que no posee hijos.

Desde esta realidad para las personas, cuando se estd inmersa en la adultez mayor, en
la mayoria de los casos son los hijos e hijas quienes se hacen cargo de cuidarles o dar el
acompafiamiento respectivo, por lo tanto, a la hora de realizar el proceso de
institucionalizacién les corresponde a los y las hijas, lo que sucede en el hogar para adultos
mayores Corazén de Jesus, ya que el personal administrativo indica que la mayoria de las

personas fueron ingresadas por sus hijos e hijas.

Con base a lo mismo, se podria generar desestabilidad para la persona adulta mayor, ya
que la familia es un elemento importante para el ser humano, donde se siente seguro y
protegido, se puede decir que el hecho de que las personas de la familia sean quienes realicen
el ingreso, puede derivar en una afectacion en el area emocional, esto porque se puede
experimentar soledad, inseguridad o incertidumbre, con respecto a esto, algunas de las
personas participante expresaron que sentian cierta molestia y tristeza por el proceso de

institucionalizacion y por la persona responsable de realizar el ingreso.

Relacionado con lo anterior, Cifuentes, (2005) indica:

(...) Pareciera que el aislamiento familiar y por consiguiente el social no es esperado
por los que hoy dia son adultos mayores, quienes por el contrario esperan de la familia
afectividad, ayuda, confianza, seguridad y cumplimiento en las necesidades de

mantencion y cuidado diario. (p. 64)

Por tanto, la institucionalizacion por parte de miembros de la familia como los hijos o
hijas pueden generar la carencia de esa confianza, seguridad, cuidado, ayuda, afectividad y
mantencidn que menciona la persona autora, ya que se puede ver reflejado en la persona como

aislamiento familiar.
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Por otra parte, se le pregunta al personal administrativo que, a partir del ingreso, ¢cada
cuanto tiempo es visitada la persona adulta mayor por los miembros de su familia? Por lo que

se obtienen las siguientes respuestas:

W.B.: “Casi nunca, a veces vienen una vez al anio a una actividad que realizamos aqui

con las familias, entonces como una aproximacion, al afio unas tres visitas.”

A.P.: “Viene cada semana, una de las hijas que es guien viene mas y pasa llamando

’

tambieén.’
o C.M.: “Practicamente todos los dias o dia por medio vienen los hijos.”
o E.G.: “Depende, no es con mucha frecuencia, pero la visita es como “vengo, le dejo
una bolsa y me voy.” “A veces viene un hermano o los hijos, pero como un

aproximado, al mes recibe una visita.”

Con base a lo anterior, se observa que la familia visita con frecuencia a la poblacién
institucionalizada, al menos dos de las cuatro personas participantes reciben a sus familiares
casi todos los dias, ademas, es importante destacar que, con respecto a este criterio, el tiempo
de institucionalizacion no determina que la familia deje de visitar a sus familiares ingresados
en el hogar para personas adultas mayores, ya que uno de los participantes en la presente
investigacion que es visitado con mas frecuencia fue ingresado en el 2008, mientras que,
como se indica por el personal administrativo de la institucién el participante que es menos
visitado por su familia fue ingresado en el 2016, de la misma manera, se sefiala que este
aspecto es fundamental para el bienestar emocional de la poblacién ingresada, ya que
necesitan que sus familiares se sienten a escucharles y a compartir tiempo de calidad, esto
porque, cuando no son visitados o si la visita tiene una breve duracién, la persona adulta
mayor tiende a manifestar tristeza y se muestra con indisposicion para participar en las

actividades que se realizan.

Con respecto a si fue comunicado con antelacién que iban a ser ingresados, las
respuestas se reiteran en que, si se les habia comunicado el ingreso, era algo que ya se habia
conversado, esta respuesta solo es diferente para uno de los participantes, ya que expresa que:
“No, me trajeron enganiado.” Por otro lado, con el personal administrativo se demuestra que

la persona adulta mayor debe saber y estar de acuerdo para ser ingresada, ya que no pueden
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llevarlos en contra de su voluntad, ademas se realiza con la familia un proceso a seguir, el cual
consiste en lo siguiente: La familia tiene que presentarle una carta a la comision de adulto
mayor, llevar unos datos que les solicitan, una vez la comision ve el caso, llaman a la familia o
persona responsable, les hacen una visita, les hacen un estudio para corroborar si califican, si
es por bienestar social se les piden mas datos, tales como la epicrisis, laboratorio, datos de la
pension, de la propiedad, entre otras cosas, posteriormente la comision analiza cada caso y

cuéndo se aprueba se traslada a la junta directiva, se aprueba y se realiza el ingreso.

Por lo anterior, se indica que cada persona que es ingresada debe estar de acuerdo con
que le llevan a la institucion, a pesar de eso, en una de las entrevistas realizadas, uno de los
participantes se mantuvo firme en que no le habian comunicado que se realizaria el ingreso,

ademas de manifestar que no estaba comodo estando en el establecimiento.

Aspectos familiares para la institucionalizacion

Con respecto al area familiar, sobre cuéles eran las condiciones en el hogar donde
habitaban las personas adultas mayores antes de ser ingresadas, se contrasta que la casa de
habitacion estaba en buenas condiciones en cuanto a infraestructura y comodidad para la
persona adulta mayor, sin embargo, en el caso de W.B estaba en malas condiciones, ya que lo
identificaron en riesgo social, debido a que vivia solo en un cuarto hecho con laminas de zinc

y no poseia las condiciones necesarias para solventar sus necesidades.

Se puede afirmar que las condiciones de la casa de habitacion, no era una de las
razones de ingreso, ya que de las cuatro personas participantes en la investigacion solamente
una no contaba con las condiciones necesarias para garantizar su bienestar integral, lo
contrario a las otras personas adultas mayores que contaban con buenas condiciones en sus

viviendas.

Con respecto a quién se hacia cargo de cuidar o acompanar a las personas adultas
mayores se indicd que para W.B vivia en abandono, en riesgo social, el participante agrega:

“Nadie, a veces me daba una vuelta 1s, mi hermano de vez en cuando me visitaba.”, en cuanto
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a los otros participantes, en la entrevista al personal se expresa que A.P.: “Vivia en la casa con
la esposa y la hija que vivia cerca pero ya no lo podian cuidar ellas tenian que elegir o el
papé o la mama, eso por la situacion de agresion que se Vvivia con él.”, sobre C.M.: “Ella
vivia en la casa de ella, ahi la cuidaba una nuera en el dia, pero en la noche no habia quien
la cuidara entonces a veces sufiia caidas.” y con respecto a E.G.: “Vivia con unos hermanos,
pero nadie la podia cuidar.” Se indica que para todos los casos la situacion que predominaba
es que nadie se podia hacer cargo del cuido o del acompafiamiento, debido a que cada hijo/a
tenia sus propias obligaciones, trabajo, familia entre otras cosas y, por lo tanto, no podia

hacerse cargo de la persona adulta mayor.

Asimismo, con respecto a cOmo era ese acompafiamiento o cuido, la situacion se

diferencia para cada persona participante, quienes expresan lo siguiente:

e “Cuando Is me iba a ver me llevaba comida y solamente. ”W.B.

e “Me cuidaban bien al principio, después no querian que viviera con ella, me dijo un
dia “lo quiero bien largo”, ella me daba café cernido.” A.P.

e “En la noche J. A. me acompafaba, en el dia no.” “El era muy bueno conmigo, con
mis nueras no me llevaba como que muy bien.” C.M.

o  “Ahi nos acompariabamos entre los tres y mi hijo que me acompaiiaba en la noche.”

“Yo hacia oficios domésticos en la casa.” E.G.

Lo anterior se puede contrastar con lo que indica el personal administrativo, ya que
indican que en cuanto a W.B.: “Solamente le llevaban algo de comer a veces, pero el pasaba
en la calle y en los buses.” Con respecto a A.P.: “Por la situacion que tenian de agresion no
podian asegurar el bienestar de la mama y el papda, porque Don A.P agredia a la esposa y
posiblemente a las hijas también. ”, con respecto a C.M.: “La cuidaban en la casa, pero ya no
la podian cuidar porque todos tenian sus ocupaciones y no se podian hacer cargo de ella,
principalmente en la noche.” y en cuanto a E.G.: “El hermano y la hermana también eran

’

mayores y no la podian cuidar bien.’

Se destaca nuevamente, que como la familia no se podia hacer cargo de las
necesidades de las personas adultas mayores, optaron por ingresarlos en una institucion que

pudiera velar por su bienestar, esto se relaciona de cierta manera con lo que menciona Baiza
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(2015), “La globalizacion en la cual se encuentran actualmente las familias provoca que el
tiempo disponible se distribuya en diferentes actividades, descuidando muchas veces a los
propios como sucede con los adultos mayores” (p. 30). Asi que, en diversos casos, la familia
no puede hacerse cargo del cuido o el acompafiamiento de los y las adultos mayores porque
carecen del tiempo necesario para dedicar a esta labor, asimismo, si viven lejos de la casa de
habitacion se dificulta mas poder desplazarse y velar por las necesidades de sus miembros

adultos mayores.

Con respecto a si a las personas participantes les comunicaron las razones por las
cuales los ingresaron, la mayoria coincide en que si sabian que les ingresarian y en que les
dijeron también las razones, ademas de coincidir en que querian que los ingresaran, con la
excepcion de uno de los participantes que se mantenia firme en sefialar que lo habian llevado

engafiado, asi que no le dijeron porque lo habian llevado.

Respecto a las razones por las cuales ingresan a las personas participantes, se indica
que en todos los casos se coincide en que no podian cuidarles ni acompaiarles, algunos de los
hijos e hijas vivian lejos, trabajaban y tenian sus propias obligaciones. En el caso del
participante A. P, sefiala el personal administrativo que, es no vidente y en su hogar
presentaba una condicion de agresor, por lo que a pesar de que una de las hijas vivia muy
cerca no podian garantizar el bienestar de la madre debido a las agresiones fisicas y verbales
del padre. Por otro lado, se sefiala que la principal razén de ingreso del participante W.B era la
condicion de riesgo social y de abandono, a pesar de tener un hermano, no contaba con su

apoyo.

Con lo anterior predomina nuevamente la incapacidad de los familiares para hacerse
cargo de las personas adultas mayores y de sus necesidades, como se indica en la teoria

consultada, donde Cifuentes, (2005) indica:

El hecho de vivir en domicilios diferentes y frecuentemente distantes, la falta de
medios y de espacio en la casa de los hijos para acoger a sus padres, junto con otros
factores, han llevado a pensar que la Unica opcién de las personas, cuando sobreviene

la vejez es valerse por si mismas Yy si ella estd asociada a enfermedad o discapacidad, es
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ingresar en un establecimiento de larga estadia para que sea cuidado en este Gltimo

periodo de su vida. (p. 61)

Contrastandolo con lo que expresan las personas adultas mayores participantes de la
investigacion, muchos de sus hijos e hijas viven lejos, sus trabajos les dificulta que le puedan
acompariar, tienen sus propias obligaciones y ademas una de las participantes agrego que no
tenia una buena relacion con sus nueras, por lo tanto, preferia estar en su propia casa.
Asimismo, se puede enlazar lo que indica Maria Cristina De Los Reyes citada por Flavia,
(2012):

...las causas de la institucionalizacion son: “los problemas relativos a la salud
del anciano y sus consecuencias, la vida familiar y la situacién econdmica, la
sobrecarga de los cuidadores familiares principales por sus relaciones con las
demandas — en especial cuando los ancianos poseen deterioro cognitivo y/o
demencias, sentimiento de incompetencia por parte de los familiares, la
debilidad de la red de apoyo familiar y los condicionamientos de género entre
otras... Conforma asimismo el contexto de decision de la institucionalizacion la
participacion de los cuidadores familiares principales y otros integrantes del
grupo familiar del anciano, los profesionales de la salud y el propio anciano. (p.
88-89)

Lo anterior se contrasta con la realidad vivenciada en las personas adultas mayores del
hogar para adultos mayores, Corazon de Jesus, ya que en uno de las participantes segun sefiala
el personal administrativo al poseer una discapacidad visual y presentar una condicion de
agresor, era muy dificil para las hijas poder velar por el bienestar de ambos padres, una de las
hijas vive lejos y la otra pese a vivir cerca se sentia incapaz de hacerse cargo del cuido de
ambos padres, en cuanto a otro de los participantes que vivia en condicion de abandono,
presentaba debilidad en la red de apoyo familiar, ya que aunque no tenia hijos o hijas tenia un

hermano que no vivia muy lejos del participante, sin embargo eran los vecinos y en ocasiones
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la cufiada quienes le llevaban comida y lo visitaban, por otra parte, otra de las participantes
tiene tres hijas y dos hijos, segln se indica solamente uno de los hijos vive cerca, pero la
adulta mayor habitaba con el hermano y la hermana que también eran adultos mayores, por lo

tanto el acompafiamiento o cuido no era completo para velar por sus necesidades.

Manifestaciones emocionales vivenciadas por las personas adultas mayores

Por otro lado, haciendo referencia a las manifestaciones emocionales al inicio de la
institucionalizacién, se les pregunt6 a los participantes ¢ Cémo se sinti6 cuando supo que seria

traido/a? ¢ Cual fue su reaccion al enterarse?, a lo que expresan lo siguiente:

o “Feliz” “Con felicidad.” W .B.

e  “Casi me muero, me dio un ataque de llorar.” “Me fui de espaldas, me dio un ataque,
me dio mucha colera y un desosiego” “Yo no veo esto, para que me traen aqui.” A.P.

o “Me senti muy feliz y emocionada porque aqui me iban a cuidar” “Reaccioné feliz, me
emocioné.” C.M.

e “Mds o menos, sentia temor por venirme, N0 me enferme ni nada, reaccioné

tranquila.” E.G.

Por parte del personal administrativo se agrega que es todo un proceso de asimilacion,
al inicio les afecta, principalmente cuando el familiar se va y se quedan solos, los primeros
dias se deprimen, lloran y no quieren comer ni hablar con nadie, pero al pasar los dias van
asimilando la institucionalizacion y adaptandose al lugar, una de las cosas mas importantes a
nivel emocional son las visitas de los y las hijas, ya que ayuda a que se sientan felices por ser

visitados, por el contrario cuando no reciben a sus familiares tienden a deprimirse.

Este aspecto es relacionado con el nivel de aceptacion que tenga la persona con ser
ingresada, por cuanto la mayoria de los/as participantes manifestaron estar de acuerdo con el
ingreso, quererse ir para la institucion y, por ende, expresan agrado y sentimientos de

felicidad, ademas de expresar ese sentimiento mediante el agradecimiento.
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Asimismo, se le pregunt6 a la persona adulta mayor ¢Como se sintié cuando llegé al
establecimiento? ¢Cual fue su reaccion al encontrarse en el sitio?, las respuestas obtenidas

fueron muy diversas, ya que expresaron lo siguiente:

o “Me senti bien, se sintio bonito llegar.” “Me emocioné, me senti feliz.” “No me
arrepiento.” W.B.

P2 Y

e  “Una desesperacion mas por ser ciego.” “Senti desesperacion y mucha célera.” “No
me gustdé que me trajeran aqui, lloré y me dio mucha célera.” “Me hacia falta mi
casa, me costo mucho el desapego.” A.P.

o “Me senti feliz porque aqui hay mucha gente” “Al principio me senti descontrolada y
ya después me senti feliz, porque son muy especiales.” C.M.

o “Me sentia extrana pero contenta, feliz, me gusta mucho el personal que hay aqui.’

“Como perdida, pero estaba feliz, porque aqui iba a estar acompariada.” E.G.

Se puede relacionar con la pregunta anterior, ya que las personas participantes que estaban
de acuerdo con el ingreso y manifestaban agrado con el proceso de institucionalizacion se
expresaron de manera positiva con respecto a la expresion de emociones y sentimientos, por el
contrario del participante que manifestd molestia al estar ingresado, con respecto a esto se cita
a la persona autora Agnes Heller citada por Alejo et al., (2016) que indica: "Sentir significa
estar implicado en algo...ese algo puede ser cualquier cosa: otro ser humano, yo mismo, un
problema, una situacion, otro sentimiento que puede ser negativo o positivo, directo o
indirecto” (p. 41). Con base en esto, para las personas adultas mayores es importante estar
rodeado de otras personas con las que interactuar, ya que algunas han expresado sentirse feliz
porque estaran acompariadas, por las condiciones de la institucién, por el trato de las personas
que trabajan en ella, es por esto que lo ligan con el sentimiento de felicidad, asimismo, en el
caso de uno de los participantes la situaciébn como problema le genera un sentimiento de

enojo.

Otra de las preguntas realizadas hacia las personas adultas mayores fue ¢Como se sintio
con respecto a la persona que le trajo? Como se sintio con ella o él?, con lo cual se obtienen

las siguientes respuestas:

e “Contento” “Agradecido.” W .B.
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o “Muy mal, me dio mucha colera.” “Colera, me enoje mucho.” A.P.
e “Bien, como yo me queria venir.” “Feliz.” C.M.
e “Bien, ella es amiga mia, mas bien le agradeci.” “Cuando yo llegué estaban las

monjitas, entonces yo salia con ellas a comprar verduras.” E.G.

Lo anterior se contrasta con lo referido por el personal administrativo de la institucion, ya

>

que indican que con respecto a W.R.: “De gratitud, los recibe bien, no hay reclamos.”, con
respecto a A.P.: “Lo visitan mucho y como también lo sacan se ve agradecido, claro que
también extrana a la familia, pero en general se llevan bien.” “Al principio si estaba muy
enojado, pero ya después se le fue pasando y como estan al tanto de €l, no se ve que esté
enojado. ”, referente a C.M.: “Como la visitan con mucha frecuencia se nota carifiosa con los
hijos, no se percibe rencor.” 'y con respecto a E.G.: “Igual que los demdas, cuando la vienen a

’

ver se ve que se llevan bien.’

Por lo anterior, se puede observar que en la mayoria de los casos no existen sentimientos
relacionados con el resentimiento, ligado a que los familiares los visitan con frecuencia y a

que la institucionalizacion fue aceptada por las personas adultas mayores en su mayoria.

De la misma manera, se les pregunt6 ;Cémo es la relacion actualmente con ésa persona?,

a lo cual expresan lo siguiente:

e “Bien, a veces vienen a verme y a veces no, se llevan bien conmigo.” W.B.

e “No nos hablamos, nos llevamos mal, estoy enojado.” A. P.

e “Muy buena relacion, mis hijos vienen a verme, a veces yo voy donde ellos y después
me devuelvo para aca.” C.M.

e  “Bueno, ella viene a visitarme, mi hijo E. viene a verme Domingo a Domingo y yo

también llamo a mis hijos por teléfono.” E.G.

En contraste con lo anterior, el personal administrativo sefiala que en todos los casos se
percibe una buena relacion con los familiares, no han observado que existan reclamos o
resentimientos por parte de las personas adultas mayores, sin embargo, el humor es un aspecto

importante que se debe tener en cuenta, ya que hay dias en los que alguna de las personas
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institucionalizadas amanece de mal humor y no quiere hablar con nadie ni relacionarse con

nadie y la situacion se puede mantener durante todo el dia.

Lo anterior se puede relacionar con lo indicado por Moragas (2004), “La familia
satisface una variedad de necesidades para sus componentes: fisicas (alimentacién, vivienda,
cuidado en la enfermedad), psiquicas (autoestima, afecto, amor, equilibrio psiquico) y sociales

(identificacion, relacion, comunicacion, pertenencia al grupo)” (p. 137).

Asi que, visitar con frecuencia a las personas adultas mayores ingresadas y compartir
tiempo con ellas, donde se converse, e incluso las saquen de la institucién para llevarlas a
comer 0 a pasear son elementos que favorecen la relacion con sus seres queridos y de esa
forma se contribuye a satisfacer la necesidad relacionada con el componente psiquico y el
social, ya que esas acciones llevan a la gratificacion, a sentirse parte de la familia, sentirse
amado/a y mejora la relacién con los miembros de la familia, esto por cuanto algunas de las
personas participantes cuando mencionaron que los sacaban del establecimiento para comer o
compartir tiempo con la familia expresaban que era algo que les hacia sentir felices y que
esperaban con entusiasmo, de igual manera el tiempo que comparten en el hogar para personas

adultas mayores.

Con respecto a como las personas adultas mayores se sintieron los primeros dias de su
estancia en la institucion y de qué forma expresaron las emociones, predomina un estado de

resignacion y adaptacion ya que, las personas participantes expresan lo siguiente:

o “Contento, soy feliz aqui, es bonito, me “chinean’ mucho, yo antes andaba mucho en
la calle, me acostaba tarde, aqui me atienden muy bien.” “/o expresé hablando y
agradeciendo. ” W.B.

e “Los primeros dias mal, no me gustaba, pero me fui acostumbrando, “al mal tiempo
buena cara”, al principio tenia colera, sentia un “toroso” en la garganta, me sentia
muy triste, senti que no valia nada y todavia me siento asi, yo digo porque me dejaron

G«

aqui.” “Aqui es bonito, me gusta, pero me hace falta el carifio de mi casa” “Yo me

acostaba en la cama, lloraba y lloraba, gritaba y pateaba todo lo que podia” A.P.
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e “No me hallaba, los muchachos me llevaron por todo lado para que conociera, son
muy especiales conmigo” “yo me sentia muy sola, muy triste mas cuando llovia, sentia
que no era yo, en cambio, ahora no me quiero ir” “Cuando llegué, los primeros dias
me sentia con ganas de llorar, me encerraba en el cuarto a llorar y sentia mucha
desesperacion” “Mi nuera me dijo que para la casa no me fuera (la esposa de mi hijo

M.)” C.M.

’

o “Extraniaba todo, sentia temor por no conocer nada, pero también me sentia feliz.’

“Conoci el lugar y me puse hablar con la gente que habia aqui.” E.G.

Mediante la entrevista realizada al personal administrativo se agrega que en general los
primeros dias las personas institucionalizadas se observan muy tristes, deprimidas, extrafiando
la casa y a la familia, ya después se van adaptando y se van sintiendo mejor, pero, también
depende de la época en la que estan se deprimen (dia de la madre, del padre, los cumpleafios,
entro otras) en los primeros dias se inicia un proceso de adaptacién, donde no quieren comer,

hablar, a veces ni bafiarse pero después va disminuyendo y se desenvuelven mejor.

Con respecto a esto, se puede afirmar que el proceso de institucionalizacidn genera en
las personas adultas mayores una serie de efectos a nivel emocional como parte de una etapa

de transicion y adaptacion, al respecto Cifuentes, (2005) menciona que:

Estos aspectos podrian verse reflejados en el stress que puede sufrir la persona
en un primer momento, es decir, al instante de ingresar al establecimiento, lo
que provocaria dificultad en la adaptacion al funcionamiento interno de la
institucién, hecho comprensible pues el individuo se encuentra con un entorno
diferente al suyo, al que esta acostumbrado durante muchos afios de sus vidas;
implica que ademas debe seguir normas de otros, que antes no se tenian o eran

diferentes a las acostumbradas. (p. 66)

Entonces, como parte de un proceso, la institucionalizacion conlleva en la persona a
que se deba adaptar a un nuevo entorno, donde existen nuevas normas, varia la alimentacion,

el espacio personal, el orden de las cosas y simultdneamente tener que convivir con otras
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personas que son desconocidas, como es sefialado por el personal administrativo poco a poco
se van adaptando y asimilando el rol y la dinamica de grupo de la institucién, es importante
recalcar que a nivel individual, uno de los participante expresa no sentirse bien en el
establecimiento y sefiala la falta del “carifio de la casa”, por lo que se evidencia que a pesar
de que se siente bien porque el lugar le gusta, y porque cuenta con los medios para la
satisfacciones de las diferentes necesidades, el componente psiquico muestra una carencia a

nivel de carifio y acompafiamiento.

Estado emocional actual en la institucion

Se les pregunto a las personas participantes ¢qué emociones y sentimientos le generan la

convivencia con las personas gque se encuentran aqui?, a lo que indican lo siguiente:

e “Bien, feliz, los quiero mucho, con uno no me llevo muy bien (él no se lleva bien
conmigo mas bien) es muy amargado.” W.B.

e “Mal, enojo, siento que no me quieren, hay mucho egoismo, no hay compaferismo.”
AP.

o “Felicidad, me siento bien, me llevo bien con los demas, hasta les ayudo a los adultos
que casi no pueden caminar, me da lastima los demés y les ayudo.” C.M.

e “Felicidad, me llevo bien con los demés, con W. no porque es muy necio, pero con los

demdas me llevo bien. Me siento feliz, no me gustaria irme de aqui ya.” E.G.

El personal administrativo, coincide en que la convivencia es diferente en cada
persona, segun la personalidad de cada una y el humor con el que se levante, por otro lado, la
mayoria de ellas son muy participativas y se llevan bien, solamente se reciben quejas de uno
de los adultos mayores porque le gusta hacer bromas durante todo el dia, entonces los otros se
quejan de él, pero en general existe una buena convivencia entre personas adultas mayores y

también con el personal que trabaja en el lugar.

Este aspecto se puede vincular a la que mencionan Alejo, Nieves y Ruiz, (2016), ya

que indican que “Los sentimientos en los adultos mayores segin evidencia la literatura,
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dependen de los estimulos que vienen del medio ambiente y a los cuales estan expuestos” (p.
40-41).

En contraste con lo anterior, se puede indicar que el contexto en el que se
desenvuelven las personas adultas mayores favorece la buena convivencia, ya que cuentan con
espacios para que los mismos puedan compartir, ademas de las actividades que se generan
desde la institucion a favor de la convivencia, asi que, genera en la poblacion
institucionalizada sentimientos de gratificacion y manifiestan sentirse felices, asimismo, se
evidencia que cuando existe un evento percibido como negativo en el contexto en el que se
desenvuelven, las emociones y sentimientos que se generan se direccionan hacia lo negativo,
es el caso de uno de los participantes en esta investigacion que acostumbra realizar bromas a
los demas, lo cual, no es bien asimilado por todas/os sus compafieros/as, por cuanto

manifiestan enojo y disgusto ante la situacion.

Otra de las preguntas que se realizaron a las personas adultas mayores fue

¢actualmente como le hace estar ingresado/a aqui?, quienes expresan lo siguiente:

o “Feliz, yo no me arrepiento de estar aqui, me chinean mucho.” W.B.

e  “Mal, siento un “gusano” que no me deja, mucha tristeza, me hace falta mi familia. A
veces me quiero ir, la verdad no estoy bien aqui, vivo intranquilo, me molestan, la
comida es mala, yo le pido a Dios que me saque de aqui cuando rezo.” A.P.

o “Me siento muy bien, muy feliz, por lo especiales que son, por el trato.” C.M.

e “Me siento bien, muy feliz, paseo por todo el lugar y voy a la capilla y ando por todo
lado.” E.G.

Referente al mismo criterio el personal administrativo agrega que en general las
personas adultas mayores se observan felices en la institucion, sin embargo, como ya se ha
sefialado el estado de animo de cada dia varia mucho y por lo tanto a nivel emocional, de la
misma forma depende de la época en que se esté (navidad, dias especiales entre otras cosas) y

de si sus familiares los visitan o no.

Desde este aspecto, se puede agregar lo que indica Cifuentes, (2005):
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El ambito méas resentido para los adultos mayores es el afectivo, pues no
encuentran una contencion en los problemas y bajas de estado de animo que los
afectan, lo cual muchas veces genera, aunque estén acompariados, situaciones
de angustia y de soledad. Pareciera que el aislamiento familiar y por
consiguiente el social no es esperado por los que hoy dia son adultos mayores,
quienes por el contrario esperan de la familia afectividad, ayuda, confianza,

seguridad y cumplimiento en las necesidades de mantencion y cuidado diario.
(p. 64)

Con lo que se evidencia lo anterior, segun lo indicado por el personal administrativo de
la institucion, ya que, aunque las personas adultas mayores se perciban felices y manifiestan
gratitud, también hay dias en los que se les observa decaidos emocionalmente, tristes,
molestos e incluso se redsan a comer, hablar o participar en actividades, de la misma forma,
uno de los participantes menciona que aungue el lugar es muy bonito y les tratan bien, le hace
falta el carifio del hogar, ademas, que en la institucion no estan al tanto de que les duele o de
brindarles un apoyo de familia y expresa “aqui no son nada de uno”, por otra parte, desde la
administracion del hogar para adultos mayores se sefiala que aunque en general la poblacion
institucionalizada se observa bien, felices y agradecidos en los pasillos o en los diferentes
salones, no se sabe que piensen o sientan individualmente o cuando estén en sus habitaciones
antes de la hora de dormir en un momento privado cdmo sera la manifestacion emocional o

(ue pensamientos puedan generarse.

En la misma linea sobre manifestaciones emocionales en las personas participantes, al
realizar las distintas visitas a al hogar, se logro observar que gran parte de las personas tiene
necesidad de ser escuchadas, ya que se acercaban a conversar y contar sus historias de vida,

tanto con el personal del lugar como a las personas que estan de visita.

Por otro lado, se observé que son personas que hacen mucho énfasis en su enfermedad
0 padecimiento, expresando que desearian no tenerla para poder realizar las actividades que
antes hacian, e incluso mencionan con frecuencia que les duele las rodillas, la espalda, entre

otras cosas.
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Como parte de la observacion, en general es muy destacable el ambiente positivo que
hay entre las personas adultas mayores, es notable que, si hay buenas relaciones entre las
mismas, sin embargo, en ocasiones se molestaban con uno de los adultos mayores que
acostumbra realizar bromas con mucha frecuencia, por lo que algunas personas reaccionan

con risas, mientras que otras se mostraban molestas y hasta respondian con insultos.

Se observé que disfrutan del tiempo que permanecen ahi, pues tienen la oportunidad de
compartir con personas de su misma cohorte generacional, ademéas, de participar en las

distintas actividades que la institucion realiza.

Con respecto al trato de las personas que atienden a la poblacién adulta mayor, se pudo
notar que son cuidadosas, amables y que se preocupan por el bienestar de cada persona
institucionalizada, sin embargo, se observO que esta poblacién desea también que los
escuchen, ya que en diversas ocasiones intentaban iniciar una conversacion con quienes le
atendian, no obstante, no podian recibir estar atencion, debido al rol y a la programacién del

tiempo de cada persona empleada.

Con respecto a las emociones observadas en las personas participantes de la
investigacién, se evidencié que con respecto a W.B en todo momento se muestra feliz,
entusiasta, con energia, camina de un lado a otro llamando la atencion y realizando bromas
tanto a los compafieros como al personal del establecimiento. En un momento dado de una
broma a un compafiero al que no le agradd, se muestra disgustado por la reaccién del

compafiero, ya que se da una pequefia discusion.

Con respecto a A.P se le observa feliz segun interactia con el personal de la
institucién, ejemplo, cuando le llevan fruta o se acercan a saludarlo, se disgusta con las
bromas de uno de sus compafieros, por lo que le dice palabras ofensivas, asimismo, en
ocasiones se observa triste, especialmente sucede cuando se encuentra sentado solo y nadie

interactda con él.

Por otro lado, sobre C.M cuando alguien le habla responde de forma respetuosa y se
muestra simpatica, pero se muestra decaida en cuanto al estado de &nimo, en la mayoria del

tiempo se observa triste, pensativa y distante de sus comparieros(as).
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E.G se muestra feliz en la convivencia con los demas, es amable con las enfermeras,
conversa mucho con las demas personas. En una ocasion se molestdé con uno de los
compafieros, ya que le hizo una broma, (paso y le halo el pelo), a lo que expresé “que viejo
mas necio”. En una ocasion se observa decaida, sucede en la mafiana mientras esta sentada
afuera de las habitaciones, se mantiene hasta que un enfermero la lleva hacia el comedor para

que desayune.

Conforme a las observaciones realizadas, se puede afirmar que las emociones que se
observaron con mayor frecuencia fueron la felicidad o alegria, forjando sentimientos de
gratificacion, sensacién de bienestar y alegria, el disgusto o aversion, generando asi los
sentimientos de disgusto, tristeza, generando sentimientos de soledad, pesimismo y
decaimiento y finalmente la ira, forjando enojo y resentimiento. Las emociones y sentimientos
sefialados se manifiestan en la poblacion participante de diversas maneras, entre las cuales se

pueden sefialar:

e Peleando.

e Discutiendo.

e Agradeciendo.

e Mediante bromas.
e Conversando.

e Riendo.

e Llorando, entre otras cosas.

Estrategias de afrontamiento para sobrellevar la institucionalizacion

En cuanto a si se realizd alguna accion por parte de la poblacién institucionalizada en
contra del ingreso, las personas participantes coinciden en que no, sin embargo, el personal

administrativo indica que por parte de A.P hubo “berrinche” en el momento del ingreso.

Con respecto a las acciones realizadas por la poblacion ingresada al llegar a la

institucion se indica por parte del personal administrativo que “En general, ellos llegan y se
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les hace un recorrido por el lugar, se les lleva a la habitacion para que se instalen, se les
presenta a los demas. Entonces lo que hacen después de eso, es acomodar las cosas, la ropa,
a veces se encuentran una silla y se sientan o se quedan acostados en la cama, en algunas
ocasiones se ponen a llorar o se entristecen cuando ya ven que el familiar se va.” En cuanto a
la poblacion adulta mayor, coinciden en los aspectos sefialados, ya que mencionan que se
instalan, conocen el lugar, conocen la habitacién, acomodan las cosas y comparten con las

demas personas institucionalizadas.

Por otra parte, a las personas adultas mayores se les pregunto: ¢ Actualmente qué hace

usted para sentirse bien aqui? A lo que expresaron lo siguiente:

“Pintar, dibujar, hacer ejercicio, hablar y jugar con los demds.” “Aqui me siento muy

bien.” W.B.

e “Tocar la guitarra, escuchar el radio, escuchar musica, me gustan los boleros, los
corridos y también cantar.” A.P.

e “Lo primero es ayudarles a los demds, eso me hace sentir bien, feliz, ademas, me gusta
barrer y pasar el trapillo.” C.M.

e “Me bario, juego bingo, pinto, comparto con las voluntarias que vienen aqui, voy a

misa a las 4:00pm y en la tarde ver a los chiquillos (soy muy enamorada).” E.G.

El personal administrativo entrevistado indica que en general la principal estrategia
para afrontar es la “Resignacion, ven lo positivo que tienen aqui, las condiciones, ademas,
participan en actividades que se realizan aqui.” AsSimismo, se agrega que en cuanto a W.B.:
“hace chistes y bromas a los demds, pinta con los demdas, juega con los demas y participa en
todo lo que se haga, inclusive les ayuda a los trabajadores a jalar sillas de ruedas y llevar
cosas, colabora mucho en el hogar.” Con respecto a A.P.. “Escuchar el radio sentado, a
veces toca la guitarra y se pone a cantar.” C.M.. “Conversar con los demas, pero
generalmente se la pasa sentadita.” E.G.: “Pintar, cuando llega una visita de alguien mas,
ella la acapara, se pone hablar y hablar, se enamora de los enfermeros entonces se la pasa

esperandolos.”

Con respecto a lo anterior y sobre el tema de estrategias de afrontamiento segln la

teoria consultada, se puede sefialar que para la realidad vivenciada por las personas adultas
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mayores institucionalizas participes de esta investigacion, sobresale el conformismo, ya que
buscan resignarse con la situacién, aceptar que fueron ingresados y ahora ese es su hogar, por
lo que, expresan que no se quieren ir y que cuanto sus familiares los sacan de la institucion
tienen que volver al hogar para adultos mayores, también se denota la presencia de la reaccion
agresiva, esto por la expresion impulsiva de la emocion de la ira dirigida hacia si mismo, hacia
los demas o hacia objetos, es manifestada por uno de los participantes hacia sus
compaferos/as, al personal y hasta con si mismo, por lo cual el personal administrativo
expresa que en ocasiones les pega con el baston, les ofende verbalmente y hasta se acuesta en
el piso y patea reiteradamente, esto sucede cuando alguna situacion no le agrada o algo le

causa mal humor.

Se identific6 también la expresién emocional abierta, ya que algunas de las personas
participantes mencionaron que pintaban y dibujan para sentirse bien, lo cual se puede

manifestar como expresion de emociones a través del dibujo.

Asimismo, la reevaluacion positiva es percibida, ya que se busca identificar los
aspectos positivos del problema, a lo que uno de los participantes expresa “Al mal tiempo
buena cara.” y también se indica por otra persona que fue dificil al llegar a la institucion, se
sintio triste pero como el trato es muy bueno y son especiales con ella ahora se siente bien, por
otra parte, otra de las estrategias de afrontamiento es la busqueda de apoyo social, puesto que
en la convivencia con las demas personas institucionalizadas buscan apoyo emocional y la
oportunidad de compartir tiempo, conversaciones entre otras cosas, con lo cual una de las
personas participantes expresa que se lleva bien con todas las personas, son muy agradables y
busca la forma de ayudarles, por otro lado, se observa que comparten tiempo para conversar,

también para acompafiarse.

Finalmente, otras de las estrategias observadas es la espiritualidad, ya que, a través del
rezo y la oracion, buscan tolerar o solucionar el problema o las emociones que se generan ante
el problema, por cuanto una de las adultas mayores hace referencia a que una de las
actividades que realiza para sentirse bien es asistir a misa, mientras que otro de los

participantes indica que al rezar en las noches le pide a Dios que lo saquen de la institucion.
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Por otra parte, respecto a las acciones que se llevan a cabo por parte del
establecimiento para que las personas adultas mayores sobrelleven la institucionalizacion y se
sientan bien, el personal administrativo expresa que “Se buscan entidades para que les hagan
charlas, de convivencia entre ellos, también terapias ocupacionales, con nuestros propios
trabajadores, los sacamos al parque, a caminatas Yy hasta tenemos un dia de la
complacencia, donde les damos varias opciones para que ellos escojan que quieren comer y
que se sientan incluidos.” ASIMisSmMo, “Se les da instrucciones a loS trabajadores que deben
tratarlos muy bien y que deben hacerles sentir que ésta es la casa de ellos, ademaés, tratar de
complacer lo que ellos desean hasta donde se pueda, que les hablen con carifio, estar al tanto
de sus necesidades.” Sin embargo, se agrega también que “Aqui estan bien cuidados, pero es
un cuido nada mas, no hay tiempo para darles amor, sentarse dos horas para escucharlos o
darles abrazos porque es muy complicado y se puede prestar para otra situacion, se les da
calidad de vida dentro de lo que cabe y lo que estipula la ley, pero, no se le puede dar amor,

’

es muy diferente al carifio del hogar y de la familia.’

Por lo cual, lo anterior refleja lo que sefialan Castro, Brizuela, Gomez y Cabrera,
(2010): “Los Adultos mayores institucionalizados sufren de soledad por parte de los
familiares, falta de contencién y cuidado por parte de la institucion la cual no cumple con los
objetivos de los mismos” (p. 2). Por lo tanto, como el establecimiento no puede suplir las
necesidades de estima y afecto que se esperan de la familia, se genera un sentimiento de
carencia en las personas participantes, a pesar de los esfuerzos por parte del personal de la
institucién por satisfacer las diferentes necesidades de las personas adultas mayores, se
evidencia que el componente relacionado con el carifio y la estima no puede ser suplido y se
mantiene de esa manera, debido a los procedimientos y o protocolos que se deben llevar a
cabo desde el establecimiento.
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Capitulo V

Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

Mediante el andlisis de los datos obtenidos en la indagacion y en contraste con la teoria

relacionada con la temética se llega a las siguientes conclusiones:

Aspectos familiares para la institucionalizacion.

En cuanto a los aspectos familiares que motivan la institucionalizacion, se concluye
que el principal es la incapacidad de los/as familiares para hacerse cargo del cuido de las
personas adultas mayores, ya que esta fue una de las principales razones para realizar el
proceso de ingreso en el hogar para adultos mayores, este elemento esta relacionado en un
grado minimo con las condiciones de salud del/a adulto/a mayor, ya que la mayoria de los
participantes estaban en buenas condiciones, por otro lado, esta en su mayoria relacionada con
el area laboral, la lejania de la vivienda y la propia dinamica familiar de los miembros de la
familia, acercandose al elemento relacionado a vivir en domicilios diferentes y distantes, ya
que en su mayoria los hijos e hijas de la poblacion participante en la investigacion vivian lejos
de la vivienda donde habitaba la persona adulta mayor, resultando en un impedimento para
poder dar un acompafiamiento y cuido satisfactorio, sumandole a esto los horarios de trabajo,
el transito y el medio de desplazamiento que de cierta forma pueden resultar en obstaculos
para impedir que los/as hijos/as puedan aunque asi lo deseen puedan velar por las necesidades

de sus padres y madres.

De la misma manera, el aspecto referente a la debilidad de la red de apoyo familiar fue
otra de las razones presentes en la investigacion para realizar el ingreso, ya que ligado a las
anteriores, los miembros de la familia no representan una red de apoyo para la poblacion
institucionalizada, ya que fue sefialado que en algunos de los casos no visitan con frecuencia a

sus familiares y antes de realizar el ingreso, mediante el proceso de indagacion que se realiza
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desde la institucion se determind que no todos los miembros de la familia tenian una
participacion activa en el cuido y acompafiamiento, mientras que en uno de los casos, carecia
en su totalidad con el apoyo familiar, llevado a la persona mayor a la condicién de riesgo
social, es importante sefialar, que aunque la mayoria de los participantes poseen méas de dos
hijos/as solamente se hace referencia de uno o dos ante el tema de visitas, acompafiamiento y

cuido, por lo que la red de apoyo familiar no es completa para el/la adulto/a mayor.

De la mano con lo anterior y haciendo mencion a leyes como la 9394-Convencion
Interamericana Sobre La Proteccion De Los Derechos Humanos De Las Personas Mayores y a
la Ley Integral para la Persona Adulta Mayor N° 7935, se concluye que a pesar de existir
diversos articulos y decretos que amparan a la persona adulta mayor, muchas veces son
violentados algunos de sus derechos e ignorados algunos deberes, principalmente los que
estan relacionados con la responsabilidad activa de la familia con respecto a las necesidades
de las personas adultas mayores, ya que mediante la presenta investigacion, se demuestra que
algunos miembros del nucleo familiar nunca realizan las respectivas visitas a su familiares
ingresados, otros las realizan rara vez o cuando lo hacen no comparten tiempo de calidad,
cuando es sefialado como una obligacidn estar en contacto directo con las personas ingresadas,
asimismo, en algunos casos no se toma en cuenta la participacion de la persona adulta mayor
en la toma de decisiones del grupo familiar, respecto al proceso de institucionalizacion, ya
que para el caso de esta investigacion, uno de los participantes, manifestaba en todo momento
la molestia de haber sido ingresado y la necesidad de estar con su familia, asimismo se denota
que en lo posible la persona en la etapa de la vejez debe permanecer en su ambiente familiar y
en contacto con su comunidad, para garantizar su bienestar de manera integral, lo cual, no
sucede de esa forma, ya que de las personas institucionalizadas, la mayoria se encuentra en
buenas condiciones de salud y poseian una buena estabilidad econémica antes del ingreso, sin

embargo, terminaron siendo ingresadas.

Por otra parte, se debe recordar que el estado debe asumir su responsabilidad con
respecto a la integridad de la personad adulta mayor en Costa Rica, garantizando que esta
permanezca en condiciones donde se pueda desarrollar plenamente y abogando porque las
deferentes entidades y organismos cumplan con sus obligaciones para lograr esa condicion,

incluyendo a las familias.
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Manifestaciones emocionales vivenciadas por las personas adultas mayores.

Con respecto a las manifestaciones emocionales en las personas adultas mayores como
resultado de la institucionalizacion, se concluye que, la mayoria de las personas expresan
sentimientos y emociones direccionadas hacia la felicidad, gratitud, alegria y sensacion de
bienestar, esto hacia el personal que labora en el hogar, los compafieros/as, familiares y
personas externas que visitan la institucién, con respecto a esto, la expresion de las emociones
en la poblacion participante no es una situacion aislada, ya que varia con las condiciones y
eventos que se perciben en el contexto en el que se desenvuelven, generando en algunas
ocasiones emociones direccionadas hacia el ambito negativo, tales como el disgusto, ira y

tristeza.

La manifestacion de las diferentes emociones que son experimentadas por la poblacion
adulta mayor son expresadas de diferentes maneras, entre las cuales se encuentran: el llanto, la
indisposicidn para participar en las actividades realizadas por el establecimiento y la soledad
ante la emocion de tristeza, el agradecimiento verbal por la emocion de felicidad,
acompafadas por la participacion de las actividades, la realizacion de bromas y las risas. Por
otro lado, la ira es expresada mediante insultos, peleas, reclamos, llanto y agresiones fisicas,
de esta manera las estrategias para manifestar las emociones son variadas entre la poblacién

participante en la investigacion.

Con respecto a como se perciben las emociones hacia las personas que realizan el
ingreso al hogar para personas adultas mayores, se concluye en que predomina una
manifestacion de emociones positivas hacia los familiares, quienes fueron los que realizan el
ingreso, algunas de las emociones que predominan son la felicidad vinculando sentimientos de
agradecimiento, bienestar y gratificacion, por lo tanto no se evidencia el auge a gran escala de
resentimientos y emociones de ira y disgusto por parte de los/as adultos/as mayores hacia sus

familiares.
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De esa misma forma, se concluye que la poblacién adulta mayor a nivel general,
posee una vision positiva del hogar, esto con respecto a las condiciones que presenta, el trato
de las personas que laboran en la institucion, oportunidades para desarrollarse de manera
social y espiritual, de esa forma sobresalen las emociones positivas al referirse al

establecimiento.

Mediante las necesidades de estima y afecto se manifiesta que existe una carencia por
parte de la poblacion participante, la cual es vinculada con el amor de familia, misma que no
es solventada por la institucién, ya que se da como prioridad la satisfaccion de necesidades

relacionadas a la salud, alojamiento, alimentacion, cuido y acompafiamiento.

Como parte de las conclusiones, se agrega que una de las personas participantes
presenta una vision negativa hacia el proceso de institucionalizacién, expresando en reiteradas
ocasiones lo mal que se siente con haber sido ingresado, que desea irse del lugar y que posee
una gran carencia de carifio y afecto, asi que, se evidencia la importancia de un abordaje
individual y familiar, ademés, como parte de ese abordaje se ve la necesidad de la existencia
de profesionales que puedan trabajar el area emocional, dentro de los cuales se pueden
contemplar los/as profesionales en Orientacidn, quienes pueden contribuir en el bienestar
integral de la poblacién adulta mayor, que ademas, desde su formacién académica posee las
competencia para el abordaje con esta poblaciéon y que como parte de las areas de abordaje

estan: la vocacional, emocional, personal social y familiar.

Estrategias de afrontamiento utilizadas por las personas adultas mayores.

Con respecto las estrategias que son utilizadas por las personas adultas mayores para

sobrellevar la institucionalizacion, se concluye con que las mismas son:
1. El conformismo, ya que buscan resignarse con la situacion y aceptarla.

2. La reaccion agresiva, por la expresion impulsiva de la emocion de la ira

dirigida hacia si mismo, hacia los demas o hacia objetos.
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3. La reevaluacion positiva, ya que se busca identificar los aspectos positivos del

problema.

4. La busqueda de apoyo social, puesto que en la convivencia con las demas

personas institucionalizadas buscan apoyo emocional.

5. La espiritualidad, ya que, a través del rezo y la oracion, buscan tolerar o

solucionar el problema o las emociones que se generan ante el problema.

Ademas de las mencionadas, se encontrd que las personas ingresadas en el hogar para
personas adultas mayores, Corazon de Jesus, disfrutan de algunas actividades individuales y
colectivas para sentirse bien en el establecimiento, entre la cuales se sefialan, pintar, escuchar
masica, cantar, bailar, convivir y ayudar a los deméas e interactuar con el personal de la
institucién, sin embargo, mediante lo que expresa el personal administrativo, no cuentan con
la visita regular de personas externas para desarrollar actividades de interés para la poblacion
institucionalizada y con respecto a las charlas que realizan diferentes entidades no logran
captar con satisfaccién la atencion de las personas adultas mayores.

Aporte de la disciplina de Orientacion como promotora en el desarrollo de

habilidades y potencialidades en la poblacién adulta mayor institucionalizada.

Mediante los hallazgos encontrados en esta investigacion y haciendo referencia al

aporte de la disciplina de Orientacion respecto a la institucionalizacién, se concluye que:

Dentro del quehacer orientador se puede abordar la prevencion a nivel general, donde
se abarquen diversas necesidades en la poblacién adulta mayor que ya esté institucionalizada,
para velar por el bienestar integral, promoviendo herramientas en pro del desarrollo del area

social, vocacional y emocional.

Ademas se pueden generar en esta poblacion procesos en los que les permitan
desenvolverse de acuerdo a sus capacidades y dificultades, es por ello que en cuanto al tema

de institucionalizacién, se puede abordar mediante la potencializacion de habilidades para
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sobrellevar el ingreso, con herramientas que permitan el desarrollo desde un enfoque integral,
de ahi que se pueda tomar el proceso de institucionalizacion como algo positivo y este se
pueda visualizar como una oportunidad para potenciar el area social y vocacional, generando
nuevas habilidades para la vida, ya que las personas que se encuentran ingresadas en un hogar
para personas adultas mayores, también estan en constante aprendizaje, son seres Unicos, cada
uno con sus caracteristicas, con nuevos retos y metas, desde su proyecto de vida, dentro de un

ambiente social diferente al familiar.

Finalmente, las personas profesionales en Orientacion pueden abordar en la persona
institucionalizada la autovaloracion y el autoconocimiento, ya que permiten en la poblacion
reflexionar acerca de lo que se esta haciendo frente a las circunstancias vivenciadas y qué
reacciones o pensamientos se estan generando desde el actuar cotidiano y como se puede

mejorar ante la presencia de aspectos que pueden provocar desequilibrio a nivel integral.

Recomendaciones

Mediante lo sefialado en las conclusiones, se dan las siguientes recomendaciones:

A la Universidad Nacional, carrera de Orientacion.

Se le recomienda a la carrera de Orientacion de la universidad nacional fortalecer el
siguiente aspecto: que los profesionales en formacion realicen trabajos de campo, relacionados
con sesiones colectivas y o individuales en hogares para adultos mayores, donde se puedan
abordar tematicas como la de interés para esta investigacion y de esta manera se evidencia la
importancia de emplear a los profesionales de Orientacion para la contribucion en el bienestar
integral de las personas adultas mayores, ya que en muchos de las instituciones para adultos
mayores solo cuentan con la participacion de personal en enfermeria, trabajo social y personal
administrativo, dejando de lado el abordaje emocional, vocacional, familiar, individual y

colectivo con el que se puede aportar desde la labor de Orientacion.
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A las familias de la poblacion institucionalizada en el hogar para adultos

mayores, Corazon de Jesus.

Se les recomienda a las familias de las personas adultas mayores institucionalizadas
potenciar la red de apoyo familiar para sus familiares y tener una participacién mas activa con
respecto a todos los miembros de la familia en el contexto de institucion en el que se
encuentran las y los adultos mayores, ya que, es evidenciado mediante la aplicacion de los
instrumentos de recopilacion de datos de esta investigacion, que no todos los miembros de la
familia realizan visitas al establecimiento y es un evento que de cierta manera es resentido por
la persona que se encuentra ingresada, ya que afecta el area emocional y el desenvolvimiento
social, ademas de ser una obligacién emitida por la asamblea legislativa de la republica de
Costa Rica, mediante leyes como la N° 9394 y N°7935, donde la persona adulta mayor tiene
derecho a relacionarse afectivamente con sus familiares y donde se indica que la familia debe
velar por la integridad de sus miembros en la etapa de la vejez y no efectuar negligencia

cuando se trata de sus cuidados y necesidades.

Asimismo, se recomienda tener mayor acercamiento al hogar para personas adultas
mayores y al personal administrativo para poder participar de posibles abordajes en areas que
presentan debilidad, como la familiar y la emocional, de esa manera se puede optar por un
mejoramiento integral en la vida de las personas ingresadas y un papel mas activo por parte de

la familia.

Al hogar para adultos mayores Corazén de Jesus.

Se le recomienda al hogar para adultos mayores, considerar la contratacion de
profesionales en Orientacidn para el abordaje con las personas adultas mayores en areas como
la personal-social, emocional, vocacional y familiar, de esa forma contribuir al bienestar

integral de la poblacion institucionalizada.

Asimismo, se le recomienda considerar en sus requisitos de ingreso la visita de los
familiares al menos dos veces al mes, para garantizar una participacion mas activa y que las

personas adultas mayores no sienta la carencia en el area familiar, para que de esa forma se
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garantice el estado de bienestar en cuanto a estima y afecto familiar en la poblacién

institucionaliza.

De igual manera, se le recomienda considerar dentro del abordaje con la familia,
realizar talleres o charlas con las personas adultas mayores que incluyan la participacion de al
menos un miembro de la familia, donde se puedan abordar tematicas como la de interés en
esta investigacion, ademas de otras tematicas relacionadas como el papel de la familia en la
institucionalizacién, convivencia familiar entre otras, para de esta forma, generar
sensibilizacion en los miembros de las familias con respecto a la institucionalizacion y su

impacto en el area emocional.

Por otro lado, se le recomienda promover la participacion de personal externo a la
institucion para que realicen actividades de interés para las personas adultas mayores, ya que
la poblacidn participante en esta investigacion manifiesta que realizan una serie de actividades
tales como bailar, cantar, tocar guitarra y pintar, entre otras cosas, para sentirse bien en el
establecimiento, agregando que estar y sentirse bien no estd relacionado solamente con la
carencia de enfermedades, sino mas bien con elementos que generan un sentimiento de
gratificacion y bienestar, asi que, potenciar este tipo de actividades podria contribuir al
bienestar integral de las personas institucionalizadas, dentro del cual incluye aspectos a nivel
fisico, mental, conductual y social, por lo que es positivo para la institucion, ya que puede
ayudar a que las personas se desenvuelvan mejor en el entorno en el que se desenvuelven,

tanto individual como colectivamente.
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Apéndice A

Entrevista semi estructurada a las personas participantes

Entrevista #1

Fecha: Hora: Lugar:

Investigadora: Seilyn Agliero Aguero

Introduccion

La presente entrevista forma parte de una investigacion realizada en la carrera de
Orientacion de la Universidad Nacional de Costa Rica, la cual tiene como propdsito: indagar
sobre el proceso de institucionalizacion y las manifestaciones emocionales que el mismo ha
ocasionado. Es importante rescatar su caracter individual y cientifico, por lo que se realiza con

el fin de obtener informacion pertinente y de manera confidencial.
Instrucciones

A continuacion, se haran una serie de preguntas sobre la institucionalizacion, tomese
su tiempo para contestar cada una de ellas, si durante el desarrollo de la entrevista le surge
alguna pregunta no dude en hacérselo saber a la persona facilitadora. Su participacion en esta

entrevista es muy valiosa, de antemano se le agradece la colaboracion.
Tiempo de la Institucionalizacion

e (En qué afio fue ingresado/a?
e Sabia usted que se iba a realizar ese ingreso?

Persona o personas que realizan la institucionalizacién

e ;Cual miembro de su familia lo/a ingres6?
e ;Se le comunico con antelacién que iba a ser traido/a aqui?

Aspectos familiares para la institucionalizacion

e Cbomo eran las condiciones en su hogar?
e ;Quién se hacia cargo de cuidarle o acompanarle?
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e /Cdomo era ese acompafiamiento o cuido?
e ;Se le comunicaron las razones por las cuales la/o iban a traer?
e Cuéles son las razones por las cuales le trajeron aqui?

Manifestacion emocional al inicio de la institucionalizacion

e Como se sintié cuando supo que seria traido/a? ¢Cual fue su reaccion al enterarse?

e Cbomo se sintié cuando lleg6 a la institucion? ¢ Cual fue su reaccion al encontrarse en
el sitio?

e ;COmo se sintié con respecto a la persona que le trajo? (Cémo manifestd la emocion
con ella?

e ;COmo es la relacion actualmente con esa persona?

Estado emocional durante la estancia en la institucién

e ;CoOmo le hizo sentir los primeros dias de su estancia en la institucién? ¢ De qué forma
expreso sus emociones?

Estado emocional actual

e Qué emociones y sentimientos le generan la convivencia con las personas que se
encuentran aqui?

e ;Actualmente como le hace sentir estar ingresado/a aqui?
Estrategias de afrontamiento realizadas para sobrellevar la institucionalizacion

e ;Realiz6 alguna accion en contra de su ingreso?
e ;Qué acciones realizé al llegar a la institucion?
e Actualmente qué hace usted para sentirse mejor en este lugar?
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Apéndice B
Entrevista individual aplicada al personal del lugar

Entrevista #2

Fecha: Hora: Lugar:

Investigadora: Seilyn Agliero Aguero

Introduccion

La presente entrevista forma parte de una investigacion realizada en la carrera de Orientacion
de la Universidad Nacional de Costa Rica, la cual tiene como proposito: indagar sobre el
proceso de institucionalizacion y las manifestaciones emocionales que el mismo ha
ocasionado. Es importante rescatar su caracter individual y cientifico, por lo que se realiza con

el fin de obtener informacion pertinente y de manera confidencial.

Instrucciones: A continuacion, se haran una serie de preguntas sobre la institucionalizacion,
tomese su tiempo para contestar cada una de ellas, si durante el desarrollo de la entrevista le
surge alguna pregunta no dude en hacérselo saber a la persona facilitadora. Su participacion en

esta entrevista es muy valiosa, de antemano se le agradece la colaboracion
Tiempo de la Institucionalizacion de la persona adulta mayor
Segun cada persona participante:

e En qué afio fue institucionalizado/a?
e ;Cuales fueron las manifestaciones conductuales que presentaron las personas adultas
mayores posterior a la institucionalizacion?

Persona o personas que realizan la institucionalizacién de la persona adulta mayor del

estudio

e ;Cual miembro de la familia lo/a institucionaliz6?

e Se le fue comunicado con antelacién que iba a ser institucionalizado/a?

e ;Serealiza algun protocolo con la familia para la institucionalizacion?

e A partir del ingreso, ¢cada cuanto tiempo es visitada la persona adulta mayor por los
miembros de su familia?

Aspectos familiares para la institucionalizacion asociadas a la persona ingresada

e Como eran las condiciones en el hogar?
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e Quién se hacia cargo de cuidarle o acompanarle?

e CoOmo era ese acompafiamiento o cuido?

e Se le comunicaron las razones por las cuales se decide hacer la institucionalizacion?

e ;Cuales son las razones que llevan a la institucionalizacién de la persona adulta
mayor?

Manifestacion emocional al inicio de la institucionalizacién

e CoOmo se sintio la persona adulta mayor cuando llego a la institucion? ;Cémo fue la
reaccion? ;Como se expresaron las emociones?

Sentimientos y emociones de la persona institucionalizada con la persona que realiza la

institucionalizacién

e ;Que sentimientos y emociones se lograron percibir con la persona que hizo el ingreso
a la institucion? ;Como fueron expresados?

e Por cuanto tiempo se presenta ese estado?

e Como es la relacion actualmente con ésa persona?

Estado emocional durante la estancia en la institucion

e Como observo el estado de animo de la persona adulta mayor los primeros dias en la
institucion?
e ;Cuél fue el desenvolvimiento que tuvo a partir del ingreso?

Estado emocional actual

e Como es la convivencia de la persona institucionalizada con el resto de las personas
gue se encuentran en la institucién?
e Actualmente cémo es el estado emocional de la persona institucionalizado/a?

Estrategias de afrontamiento realizadas para sobrellevar la institucionalizacion

e Se realizo6 alguna accién en contra de la institucionalizacién?

e De ser asi, ¢por parte de quién es la accion?

e Qué acciones realizé la persona adulta mayor al llegar a la institucion?

e ;Qué acciones se llevan a cabo por parte de la institucion para que las personas adultas
mayores sobrelleven la institucionalizacién?

e Actualmente qué estrategias individuales se pueden observar por parte de cada
persona para sobrellevar la institucionalizacion?



de las personas participantes en diferentes momentos de la cotidianidad.

Apéndice C

Observacion no participante
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Se detalla y describen una serie de indicadores para la observacion de las emocionales

Fecha

Momento

Indicadores

Si

No

Notas/observaciones

Felicidad o alegria

Disgusto o aversion

Tristeza

Miedo

Sorpresa

Ira
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Apéndice D

Consentimiento informado para participantes de la investigacion

El propdsito de esta ficha de consentimiento es proveer a los y las participantes en esta
exploracion con una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi como de su rol en ella

como participantes.

La investigacion a desarrollar es una estrategia cualitativa que pretende la indagacion
a profundidad de la tematica: Manifestaciones emocionales en cuatro personas adultas
mayores que son institucionalizadas por su familia, en el hogar para adultos mayores Corazon
de Jesus, ubicado en Santiago de Puriscal, San Jose, Costa Rica, en el afio 2019, es importante
destacar su caracter individual y cientifico, por lo que se realiza con el fin de obtener
informacidn pertinente que permita realizar un andlisis posterior segin un respaldo tedrico

previo.

La informacion que se obtenga serd confidencial y no se usara para ningun otro
proposito fuera de los de la investigacidn, si tiene alguna duda sobre este proceso, puede hacer

preguntas en cualquier momento.
Por tal;

Yo, acepto participar voluntariamente

en ésta investigacion, conducida por

He sido informado (@ que la meta de la investigacion es

Reconozco que la informacion que se provea en el curso de este proceso es
estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro proposito fuera de los de la
investigacién sin mi consentimiento. He sido informado(a) que puedo hacer preguntas sobre el
proceso en cualquier momento y de tener preguntas sobre mi participacion en este estudio,

puedo contactar a al teléfono
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Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me serd entregada, y
que puedo pedir informacion sobre los resultados de ésta investigacion cuando haya

concluido. Para esto, puedo contactar a al teléfono anteriormente

mencionado.




