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RESUMEN EJECUTIVO

La investigacion denominada, el trabajo social y el envejecimiento saludable en adultos
mayores esta desarrollada en cuatro capitulos, el primer capitulo presenta una revision absoluta
de la literatura sobre el envejecimiento saludable, el trabajo social y su interrelacion, aqui se
abordan conceptos como el envejecimiento activo, la calidad de vida en la vejez, los factores
que influyen en el bienestar de las personas mayores y el papel del trabajo social en la
promocion del envejecimiento saludable. Con respecto al marco metodologico describe la
metodologia utilizada para llevar a cabo la investigacion, detalla el tipo de estudio, la poblacion
objetivo, los instrumentos de recoleccion de datos y el procedimiento de analisis de datos,
ademas se describe los resultados y discusion de la investigacion, incluye los hallazgos sobre
los factores que contribuyen al envejecimiento saludable en adultos mayores y el papel del
trabajo social en la promocion de estos factores, se discuten los resultados en el contexto del
marco tedrico y se destacan las implicaciones para la practica del trabajo social. Ademas, él se
incluye las conclusiones y recomendaciones principales de la investigacion, realiza
recomendaciones para la practica del trabajo social, la politica publica y la investigacion futura,
enfatizando la importancia del trabajo social en la promocion del envejecimiento saludable y

se sugieren estrategias para fortalecer la intervencion del trabajo social en este ambito.

Palabras clave: Envejecimiento saludable, adultos mayores, trabajo social, calidad de vida,

envejecimiento activo.
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ABSTRACT

The research called, social work and healthy aging in older adults is developed in four chapters,
the first chapter presents an absolute review of the literature on healthy aging, social work and
their interrelation, here concepts such as active aging are addressed. , quality of life in old age,
factors that influence the well-being of older people and the role of social work in promoting
healthy aging. Chapter 2, regarding the methodological framework, describes the methodology
used to carry out the research, details the type of study, the target population, the data collection
instruments and the data analysis procedure, chapter 3 describes the results and discussion of
the research, includes findings on the factors that contribute to healthy aging in older adults
and the role of social work in promoting these factors, the results are discussed in the context
of the theoretical framework and implications for practice are highlighted of social work. In
addition, Chapter 4 includes the main conclusions and recommendations of the research, makes
recommendations for social work practice, public policy and future research, emphasizing the
importance of social work in promoting healthy aging and suggests strategies for strengthen

the intervention of social work 1n this area.

Keywords: Healthy aging, older adults, social work, quality of life, active aging.
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CAPITULO 1
MARCO TEORICO

1.1. Antecedentes Investigativos

Los antecedentes tedricos de la relacion entre el trabajo social y el envejecimiento
saludable en adultos mayores se fundamentan en diversas teorias y marcos conceptuales que
han sido desarrollados por investigadores y profesionales en el campo del trabajo social, la

gerontologia y la salud publica.

En primer lugar, (Ramos, Garcia, & Miranda, 2016), mencionan que la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) ha promovido la teoria del envejecimiento activo, que se centra optimizar
oportunidades para la salud, la participacion y la seguridad para asi poder mejorar las

condiciones de vida de los individuos a medida que transcurren los afos.

A nivel nacional e internacional, se han implementado politicas y programas para promover el
envejecimiento saludable y la inclusion social para quienes conforman la tercera edad. Estos
incluyen iniciativas para mejorar el acceso a la atencion médica, fomentar la participacion en
actividades recreativas y culturales, y proporcionar apoyo financiero y emocional a aquellos en
situacién de vulnerabilidad, el trabajo social colabora estrechamente con estas politicas y
programas para garantizar su efectividad y accesibilidad para todos los adultos mayores (MIES,

2020).

En el contexto nacional e internacional, se estan implementando politicas y programas
destinados a promover un envejecimiento saludable y la inclusion social para adultos mayores,
estas iniciativas abarcan desde mejorar el acceso a la atencion médica hasta fomentar la
participacion en actividades recreativas y culturales, asi como proporcionar apoyo financiero y

emocional a aquellos en situacion de vulnerabilidad.

El enfoque de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el envejecimiento activo, busca
mejorar la calidad de vida de las personas mayores al optimizar oportunidades para la salud,
participacion y seguridad.

Esta teoria reconoce que el envejecimiento saludable no se trata solo de vivir mas tiempo, sino

de mantener la capacidad funcional y la participacion en la sociedad durante el proceso de
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envejecimiento (OMS, 2024).

El envejecimiento saludable, segin la OMS, implica no solo vivir més tiempo, sino también
mantener la funcionalidad y participacion en la sociedad a lo largo del proceso de

envejecimiento.

En el mismo sentido, Hernan Diaz (2022), menciona que los recursos sociales disponibles para
las personas mayores, como el apoyo social, las redes sociales y el capital social, juegan un

papel fundamental en la promocion del bienestar y la salud durante el envejecimiento.

Para el autor, los recursos sociales, como el apoyo social y las redes sociales, son fundamentales

para promover el bienestar y la salud en el proceso de envejecimiento.

Asimismo, el trabajo social se centra en identificar y movilizar estos recursos para mejorar la
calidad de vida de los adultos mayores y promover su participacion en la comunidad para

alcanzar un nivel de vida optimo, garantizando una vida digna (MIES, 2014).

El trabajo social se enfoca en identificar y utilizar los recursos sociales para mejorar la calidad
de vida de los adultos mayores, promoviendo su participacion en la comunidad y asegurando

un nivel de vida digno.

Desde otro enfoque, Elisa Dulcey y Cecilia Uribe (2002), manifiestan que el trabajo social se
basa en la perspectiva del ciclo vital, que reconoce que el envejecimiento forma parte del

proceso continuo que esta influenciado por experiencias acumulativas a lo largo de la vida.

Segun las autoras, el trabajo social adopta la perspectiva del ciclo vital, reconociendo que el
envejecimiento es una continuidad de procedimientos, influenciado por las experiencias

acumulativas a lo largo de la vida.

Del mismo modo, esta perspectiva toma en cuenta las diferentes etapas del desarrollo humano
y las transiciones que las personas experimentan a medida que envejecen, y enfatiza la
importancia de proporcionar apoyo y recursos adecuados en cada etapa del ciclo vital (Urbano

& Yuni, 2016).

La perspectiva del ciclo vital, segun los anteriormente sefialados autores, reconocen las etapas
del desarrollo humano y las transiciones en el envejecimiento, destacando la importancia de

brindar apoyo y recursos apropiados en cada fase del ciclo vital.

Segun lo explica (Paira, 2017), dentro del contexto del trabajo social con adultos mayores, la
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teoria del trabajo social con grupos enfatiza la importancia de los grupos de apoyo, las
actividades recreativas y las intervenciones grupales para promover la salud mental, la cohesion

social y el sentido de pertenencia entre los adultos mayores.

Dentro del trabajo social con adultos mayores, la teoria del trabajo social con grupos destaca
la relevancia de los grupos de apoyo, actividades recreativas e intervenciones grupales para
fomentar la salud mental, cohesion social y sentido de pertenencia entre esta poblacion, como

sefala Parra.

Estos grupos proporcionan un ambiente de seguridad en el cual comparten experiencias, recibir
apoyo emocional y participar en actividades significativas, lo que contribuye al envejecimiento

saludable (Intriago, Velastegui, Saltos, & Altamirano, 2024).

Los grupos ofrecen un entorno seguro para compartir vivencias, recibir apoyo emocional y
participar en actividades significativas, lo que favorece un envejecimiento saludable, segtn los

autores.

Por otro lado, (Gonzalez & Cardentey, 2015) mencionan que el envejecimiento es
caracterizado por transformaciones y cambios derivados de la interrelacion existente entre los
factores genéticos y los factores ambientales, el envejecimiento poblacional es un fenomeno

global que ha generado importantes desafios sociales y de salud publica.

El envejecimiento implica cambios debido a la interaccion de factores genéticos y ambientales,
este fenomeno global del envejecimiento poblacional plantea desafios relevantes en los ambitos

social y de salud publica.

Segun datos de la (CEPAL, 2018), la proporcion de adultos mayores en la poblacion esta en
aumento, debido principalmente a factores tales como la reduccion en la tasa de natalidad y asi

también el aumento de la esperanza de vida.

Todo individuo durante la etapa de envejecimiento, requiere atenciones especificas que hagan
posible mejorar el proceso natural de madurez adaptandose a los cambios de su estado fisico

(Lara, 2021).

En este sentido, el envejecimiento demanda cuidados especificos para mejorar la calidad de

vida y adaptarse a los cambios fisicos naturales.

Los trabajadores sociales estan capacitados para abordar las necesidades complejas de esta

poblacion, incluyendo la atencion meédica, el acceso a recursos sociales, la adaptacion a
3



cambios en la vida y la participacion activa en la comunidad. A través de enfoques centrados
en la persona, el trabajo social busca fortalecer la autonomia y el bienestar integral de los

adultos mayores (International Federation of social Workers, 2024).

Los trabajadores sociales se especializan en atender las diversas necesidades de los adultos
mayores, desde el cuidado médico hasta la integracion social, su enfoque se centra en fortalecer
la autonomia y el bienestar general de esta poblacion, promoviendo su participacion activa en

la comunidad.

Determinantes del envejecimiento saludable, forma parte de un proceso adaptativo y gradual
que esta caracterizado por la disminucion relativa de la respuesta del equilibrio el mismo que

le permite al organismo conservar un correcto funcionamiento (Gutiérrez et al., 2023).

La actividad fisica regular, una dieta balanceada, el mantenimiento de relaciones sociales
significativas, la accesibilidad a los servicios médicos preventivos y un entorno fisico y social

seguro son determinantes clave del envejecimiento saludable.

Teorias relevantes en trabajo social y envejecimiento: Varios marcos teoricos informan la
practica del trabajo social con adultos mayores. Los espacios verdes son fundamentales en el
contexto urbano, ya que son lugares de restauracion para los ciudadanos a nivel fisico,

psicologico y comunitario. (Sanchez, 2024).

Las teorias en trabajo social relacionadas con el envejecimiento, sefialan que las practicas de
trabajo social reconocen la importancia de los espacios verdes urbanos, estos lugares no solo

ofrecen restauracion fisica y psicologica, sino que también fomentan la cohesion comunitaria.

Por su lado, (Truchado & Rascado, 2018), aseguran que el modelo ecoldgico reconoce la
interaccion entre el individuo y su entorno fisico y social; la teoria del envejecimiento activo,
que promueve la participacion continua en actividades significativas; y la teoria del
empoderamiento, que enfatiza la importancia de fortalecer la capacidad de los adultos mayores

de tomar decision propia sobre su vida e intereses.

Elmodelo ecologico, la teoria del envejecimiento activo y la del empoderamiento son enfoques

clave en el trabajo social con adultos mayores.

A pesar de los avances en la atencion y el apoyo a los adultos mayores, persisten desafios

significativos. Estos incluyen la falta de recursos adecuados, la estigmatizacion de la vejez, la

brecha digital y las barreras culturales y lingiiisticas (Quinde, Mosquera, & Vazquez, 2020).
4



Personalmente, considero que también existen oportunidades emergentes, como el uso de

tecnologia para la prestacion de servicios sociales, la promocion de redes de apoyo
intergeneracionales y el fortalecimiento de la capacidad de los adultos mayores para abogar
por sus propias necesidades. Aunque se han conseguido avances en la atencion y el apoyo a los
adultos mayores, persisten desafios como la falta de recursos, la estigmatizacion, la brecha

digital y las barreras culturales y lingiiistica.

1.2. Objetivos

Objetivo General.
Determinar la influencia del trabajo social en el envejecimiento saludable en adultos

mayores.

Para el cumplimiento de este objetivo se analizé el 1ol que cumple el trabajo social en la
promocion del envejecimiento saludable en adultos mayores, identificando las estrategias,
metodologias y herramientas utilizadas por los profesionales del trabajo social para fomentar
el bienestar fisico, psicologico y social de esta poblacion, a fin de proponer estrategias para

optimizar su intervencion y favorecer a mejorar la calidad de vida de los adultos mayores.

Objetivos Especificos.

1. Identificar los desafios en el envejecimiento saludable en adultos mayores.
Para conseguir este objetivo, se realizo una entrevista a los adultos mayores, para
proporcionar datos importantes para analizar y determinar los desafios que enfrentan

en su proceso de envejecimiento.

2. Evaluar las intervenciones de trabajo social en adultos mayores.
Para lograr este objetivo, se realizd una investigacion bibliografica sobre libros
electronicos e impresos, articulos académicos y cientificos publicados en revistas

indexadas, que permitio validar ambas variables de investigacion.

3. Proponer alternativas de solucion al problema planteado.

Para alcanzar este objetivo, se analizo las entrevistas realizadas a los adultos mayores
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y profesionales que trabajan con adultos mayores, que permitieron conocer la
prioridades y problematica a solucionar tras los resultados obtenidos, procesados y

analizados.

Teorias del envejecimiento saludable
La Teoria del Envejecimiento Activo es un enfoque que promueve un proceso continuo de
optimizacion de las oportunidades para la salud, la participacion y la seguridad con el proposito

de mejorar la calidad de vida en cuanto las personas envejecen (Oddone, 2013).

Con respecto al autocuidado, la enfermeria tiene su fundamento en la teoria de Orem, que se
define como las actividades que practica un individuo y que lo realiza por su voluntad propia
para mantener bienestar, la salud y la vida, algunos puntos clave para su conceptualizacion
incluyen la optimizacion de la salud, se refiere al mantenimiento de la salud fisica, mental y
emocional a lo largo del proceso de envejecimiento (Naranjo, Concepcion, & Rodriguez, 2017).
Esto involucra adoptar un estilo de vida saludable, incluyendo la actividad fisica regular, una

alimentacion balanceada, el manejo del estrés y la prevencion de enfermedades.

Participacion activa, la teoria promueve la participacion continua en actividades significativas
y en la vida comunitaria, lo que puede incluir el empleo, el voluntariado, la participacion en

organizaciones sociales y culturales, y el aprendizaje continuo (Rufino, 2013).

Seguridad, hace referencia a la creacion de entornos seguros y amigables para los adultos
mayores, tanto en el hogar como en la comunidad, lo que incluye la implementacion de politicas
y programas que promuevan la seguridad fisica, economica y social de las personas mayores

(Leiton Espinoza, 2016).

Teoria de la Desvinculacion, esta teoria sugiere que, a medida que las personas envejecen,
tienden a desvincularse gradualmente de sus roles y responsabilidades sociales, este proceso es
visto como una adaptacion natural tanto para el individuo como para la sociedad. Segin esta
teoria, la desvinculacion permite a los adultos mayores aceptar la muerte y permite a la sociedad

adaptarse a la pérdida de sus miembros mayores (Merchan & Cifuentes, 2014).



Teoria de la Actividad, esta teoria sostiene que la satisfaccion y el envejecimiento exitoso
estan asociados con la continuidad de la actividad fisica y social, expresa que los adultos
mayores que mantienen un alto nivel de actividad y compromiso con la vida tienden a tener un

mayor bienestar y satisfaccion con la vida (LibreTexts, 2018).

Teoria de la Continuidad, los adultos mayores intentan mantener la continuidad en sus vidas
mediante la preservacion de roles, comportamientos y actividades que les resultan familiares.
La continuidad en la identidad personal y las actividades sociales es crucial para el bienestar y

la adaptacion en la vejez (MH Education, 2023).

Teoria del Envejecimiento Selectivo, conocida también como la teoria de la optimizacion
selectiva con compensacion, propone que los adultos mayores adaptan sus objetivos y
actividades a sus capacidades cambiantes. Implica seleccionar areas prioritarias para enfocarse,
optimizar habilidades y compensar las pérdidas a través de estrategias adaptativas (Krzemien,

2013).

Teoria del Intercambio Social, esta teoria aplica los principios del intercambio social al
envejecimiento, sugiriendo que las interacciones sociales de los adultos mayores se basan en
una evaluacion de costos y beneficios, a medida que envejecen, los recursos que los adultos
mayores pueden ofrecer como habilidades o conocimiento pueden disminuir, afectando sus

relaciones sociales (Morales, 1978).

Teoria del Curso de la Vida, esta teoria examina el envejecimiento como un proceso que abarca
toda la vida, destacando como las experiencias y decisiones en etapas anteriores afectan el
envejecimiento, discurre sobre los factores historicos, sociales y culturales y como interactuan

con las trayectorias individuales de vida (Robledo & Orejuela, 2021).

Teoria de la Gerotranscendencia, sugiere que el envejecimiento implica una transicion hacia
una perspectiva mas cosmica y trascendental, los adultos mayores pueden experimentar una
menor preocupacion por las cosas materiales y un mayor enfoque en las relaciones, el

significado de la vida y la conexion con generaciones futuras (UDEM, 2023).



El envejecimiento activo es un enfoque que promueve el optimizar las oportunidades para la
salud, la participacion y la seguridad, con el objetivo de mejorar la calidad de vida de los
individuos en el proceso de envejecimiento. El autocuidado, la participacion y la seguridad son
fundamentales para el envejecimiento activo. Las teorias relacionadas, como la teoria de la
desvinculacion, la teoria de la actividad y la teoria de la continuidad, también ofrecen

perspectivas valiosas sobre el envejecimiento activo y su impacto en la calidad de vida de las

Persomnas mayores.

Figura 1. Teorias del adulto mayor

poblacion abierta

sin diagnostico de

Autores Coulton y col. Mendoza y Arias Dumitrache y col.
(2015) (2015) (2017)
Pais Inglaterra Espana Espana
Tipo de estudio Ensayo clinico Cuasiexperimental Cuasiexperimental
(grupo control)
Poblacion 258 britanicos en 64 alfabetizadas y 86 espafioles de

comunidades rurales

activo, técnicas de
orientacion,
actividad fisica;

nutricion y memoria

depresion y sin deterioro
cognitivo
Num. de sesiones 14 (3 meses y 16 (2 meses) 27 (9 meses)
medio)
Frecuencia Semanal 2 sesiones por 3 sesiones por
semana semana
Duracion 1 h por sesion 2 h por sesion 4 h por sesion
Tematicas Clases de canto Conocimientos sobre | Estimulacion
envejecimiento cognitiva,




Rubros mejorados

Salud psicologica
(ansiedad/depresion)
de calidad de vida

Prevencion de riesgo
de caidas y mejora
de la calidad de vida

en general

Percepcion positiva
con relacion
actividad fisica y
funcion cognitiva 'y
mejora la dimension

de salud psicologica

Instrumentos 1. SF12 1. WHOQOL-BREF | 1. Version espanola
(Cuestionario Escala de ansiedad y | del indice de calidad
relacionado con depresion de vida.
salud). 2. Escalade | hospitalaria. 2.
ansiedad y depresion | EQSD (bienestar y
hospitalaria. 3. componentes de la
EQS5D (bienestar y salud mental y
componentes de la calidad de vida).
salud mental y
calidad de vida).

Valor P <0.05 (ANOVA) | P<0.05(Chi) P<0.05

(Spearman’s)

Rubros de mejora Canto Actividad fisica; Estimulacion

nutricion y funcién | cognitiva y
cognitiva como actividades artisticas
estilo de vida
Instrumentos No aplica Cronometro; escala | Examen
de autoeficacia en cognoscitivo version
actividad fisica; mini | de Minimental y
evaluacion prueba de dibujo del
nutricional y reloj
autoeficacia

Valor P No aplica P <0.05 (Chi?) P<0.05

(Spearman’s)




Factores de los Relacionados con Conductual Relacionados con
Determinantes factores personales factores personales

Sociales de la Salud

Nota: (Campos, Meda, & Corona, 2022)

La anterior tabla indica que el trabajo social puede desempenar un papel crucial en el
envejecimiento saludable mediante intervenciones personalizadas y multifacéticas que aborden

tanto la salud fisica como la psicologica, mejorando la calidad de vida de los adultos mayores

La Teoria del Envejecimiento Activo promueve la optimizacion continua de oportunidades para
la salud, la participacion y la seguridad, con el fin de mejorar la calidad de vida en la vejez.
Desde la perspectiva de la enfermeria, la teoria de Orem define el autocuidado como las

actividades que una persona realiza voluntariamente para mantener su vida, salud y bienestar.

La Teoria de la Reserva Cognitiva

Algunas personas son capaces de resistir los efectos del deterioro cognitivo asociado con el
envejecimiento y las enfermedades neurodegenerativas debido a su mayor reserva cognitiva.
se propone analizar, en el marco de la teoria de la reserva cognitiva por medio de un modelo
libre y su impacto en tres areas del conocimiento y su impacto en tres dominios cognitivos
donde sefiala algunos puntos clave para su conceptualizacion (TOLOZA & MARTELLA,
2019).

La Teoria de la Reserva Cognitiva sugiere que algunas personas pueden resistir los efectos del
deterioro cognitivo asociado con el envejecimiento y las enfermedades neurodegenerativas
debido a una mayor reserva cognitiva. Se propone analizar esta teoria mediante un modelo libre

y su impacto en tres areas del conocimiento y en tres dominios cognitivos.

La reserva cognitiva
Hace referencia a la capacidad cerebral de resistencia al dafio de la materia gris o compensar
las deficiencias cognitivas mediante el uso de estrategias alternativas. Esta reserva puede ser el

resultado de factores tales como el estilo de vida activo, el nivel socioecondmico, la educacion
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y el mantenimiento cognitivo (BBC News Mundo, 2022). Sugiere que algunas personas

pueden resistir los efectos del deterioro cognitivo asociado con el envejecimiento y las
enfermedades neurodegenerativas debido a una mayor reserva cognitiva. Se propone analizar
esta teoria mediante un modelo libre y su impacto en tres areas del conocimiento y en tres

dominios cognitivos

2. Efectos protectores
La teoria de efectos protectores sugiere que una mayor reserva cognitiva puede proporcionar
una especie de "colchon" contra el deterioro cognitivo, retrasando la aparicion de sintomas de

demencia o reduciendo su gravedad en caso de que ocurran (Climent & Moreno, 2014).

La teoria plantea que una mayor reserva puede actuar como un "colchon" protector contra el
deterioro cognitivo, posiblemente retrasando la aparicion o reduciendo la gravedad de los

sintomas de demencia.

3. Implicaciones practicas

La comprension de la reserva cognitiva tiene implicaciones importantes para la promocion del
envejecimiento saludable, ya que sugiere que las intervenciones destinadas a aumentar la
reserva cognitiva podrian ayudar a prevenir o retrasar el deterioro cognitivo en adultos mayores

(Feldberg, y otros, 2022).

Figura 2. Envejecimiento Saludable

Factores Individuales Factores Ambientales
Cambios relacionados con la edad Vivienda
Comportamientos Dispositivos de asistencia
Genetica Instalaciones sociales
Enfermedades Transporte

Elaborado por: (Fuente & Pisano, 2018)

La salud de las personas mayores esta influenciada por una combinacion de factores

individuales y ambientales, los factores individuales incluyen cambios relacionados con la
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edad, comportamientos, genética y enfermedades, que afectan directamente su bienestar fisico
y mental. Por otro lado, los factores ambientales abarcan la vivienda, dispositivos de asistencia,
instalaciones sociales y transporte, los cuales proporcionan el contexto externo que puede
facilitar o dificultar el envejecimiento saludable, la interaccion entre estos factores determina

en gran medida la calidad de vida y el nivel de autonomia de los adultos mayores.

La comprension de la reserva cognitiva tiene implicaciones significativas para promover un
envejecimiento saludable. Sugiere que las intervenciones dirigidas a aumentar esta reserva

podrian ayudar a prevenir o retrasar el deterioro cognitivo en adultos mayores.

Modelo de trabajo social basado en fortalezas.

El Modelo de Trabajo Social Basado en Fortalezas es un enfoque que se centra en identificar y
fortalecer los recursos internos y las capacidades de las personas y comunidades en lugar de
centrarse unicamente en las deficiencias o problemas. El papel que ejerce un trabajador social
y su intervencion fundamentada en la razon de ser de su intervencion es ayudar, apoyar,
estimular, alentar y liberar las fuerzas interiores de la poblacion dentro del envejecimiento

(Juarez & Lazaro, 2019)

El modelo de envejecimiento exitoso, propuesto por autores como Baltes, sugiere que el
envejecimiento saludable se caracteriza por la capacidad de las personas mayores para
adaptarse positivamente a los cambios fisicos, cognitivos y sociales asociados con el
envejecimiento. Este modelo resalta la importancia de los factores psicologicos y emocionales,
como la resiliencia, la autoeficacia y la satisfaccion con la vida, en el mantenimiento del

bienestar en la vejez.

1. Enfoque positivo
Se basa en la premisa de que todas las personas y comunidades tienen recursos, habilidades y
fortalezas que pueden ser utilizados para abordar los desafios y mejorar su situacion (Juarez &
Lazaro, 2019). Este enfoque parte de la idea de que tanto las personas como las comunidades
poseen recursos, habilidades y fortalezas que pueden ser aprovechados para enfrentar desafios

y mejorar su situacion.
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2. Colaboracion y empoderamiento
El modelo fomenta una relacion colaborativa entre el trabajador social y el cliente,
reconociendo al cliente como experto en su propia vida, se centra en fortalecer la autoestima,

la autoeficacia y la capacidad de toma de decisiones del cliente (Ministerio de Salud de Chile,
2023).

El modelo promueve una relacion colaborativa entre el trabajador social y el cliente, donde se
reconoce al cliente como experto en su propia vida, se enfoca en fortalecer la autoestima, la

autoeficacia y la capacidad de toma de decisiones del cliente.

3. Identificacion de recursos
Esta identificacion de recursos se enfoca en identificar y movilizar los recursos internos y
externos disponibles para el cliente, incluyendo habilidades personales, redes de apoyo,

servicios comunitarios y oportunidades de desarrollo (Garcia & Garcia, 2013).

El enfoque se centra en identificar y utilizar los recursos disponibles para el cliente, tanto
internos como externos. Esto incluye sus habilidades personales, redes de apoyo, servicios

comunitarios y oportunidades de desarrollo.
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Figura 3. Valoracion Geriatrica Integral
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Elaborado por: (Galvez, Chavez, & Aliaga, 2016)

El estado de salud del adulto mayor esta determinado por varios factores interrelacionados. Los
cambios asociados al envejecimiento abarcan los procesos fisiologicos y biologicos que
ocurren con la edad. Los factores sociofamiliares incluyen el apoyo social y las relaciones

familiares, cruciales para el bienestar emocional.

Modelo de trabajo social de grupos de apoyo.

El Modelo de Trabajo Social de Grupos de Apoyo se centra en proporcionar un entorno de
apoyo emocional, social y practico donde los individuos que comparten experiencias similares
pueden reunirse para ofrecerse mutuo apoyo y compartir recursos y estrategias para hacer frente
a sus desafios (Parra, 2017). El Modelo se concentra en crear un espacio donde individuos con
experiencias similares se retinen para brindarse apoyo emocional, social y practico. En estos

grupos, se comparten recursos y estrategias para enfrentar los desafios comunes.
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Algunos puntos clave para su conceptualizacion son:

1. Apoyo mutuo.
Los grupos de apoyo ofrecen un espacio seguro donde los miembros pueden compartir sus
experiencias, emociones y preocupaciones, y recibir apoyo y comprension de otros que estan

pasando por situaciones similares (Bermudez, 2024).

2. Intercambio de recursos y estrategias.
Los participantes comparten recursos practicos, informacion y estrategias de afrontamiento que
han encontrado titiles en sus propias experiencias, lo que puede ayudar a otros a hacer frente a

sus desafios de manera mas efectiva (Luna, 2023).

3. Promocion de la solidaridad y la pertenencia.
Los grupos de apoyo promueven un sentido de solidaridad y pertenencia entre sus miembros,
lo que puede ayudar a reducir el aislamiento social, mejorar la autoestima y fomentar un sentido

de comunidad (Help Guide Org, 2024).

Los grupos de apoyo ofrecen un entorno seguro donde los miembros comparten experiencias y
reciben apoyo emocional, ademas, se intercambian recursos y estrategias utiles para enfrentar
desafios similares, estas interacciones promueven la solidaridad, la pertenencia y un sentido de
comunidad entre los participantes, lo que contribuye a reducir el aislamiento social y mejorar

la autoestima.

El envejecimiento saludable

Segin (Menéndez Jiménez, 2021), Cambiar nuestra forma de pensar, sentir y actuar con
respecto a la edad y el envejecimiento. La calidad de vida en adultos mayores se refiere a la
percepcion subjetiva del bienestar general y la satisfaccion con diversos aspectos de la vida en

esta etapa de la vida. Algunos puntos clave para su conceptualizacion son:

1. Bienestar subjetivo.
La calidad de vida se relaciona con la percepcion individual del bienestar, que incluye aspectos

como la satisfaccion con la vida, la felicidad, la tranquilidad y el sentido de proposito.
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2. Dimensiones de la calidad de vida.
Incluye multiples dimensiones, como la salud fisica y mental, la autonomia, las relaciones
sociales, la participacion en actividades significativas, la seguridad economica y el entorno

fisico y social (Ardila, 2003).

3. Factores determinantes.
La calidad de vida en adultos mayores, se ve influenciada por un sinntumero de factores, como
la salud fisica, la salud mental, el apoyo social, la accesibilidad a los servicios de salud, el
estado socioeconomico, la calidad de vida en la comunidad y la percepcion del envejecimiento

(Marquez, 2024).

Estado de salud fisica en adultos mayores.
Se refiere a la condicion fisica general de esta poblacion, incluyendo la presencia de
enfermedades cronicas, la capacidad funcional, la movilidad y la autonomia en las actividades

diarias. Algunos aspectos importantes para su conceptualizacion son:

1. Presencia de enfermedades cronicas.
Incluye enfermedades como la diabetes, la hipertension, las enfermedades cardiovasculares, la
artritis, la osteoporosis y otras condiciones cronicas que son comunes en la poblacion adulta

mayor.

2. Capacidad funcional.
Se refiere a la capacidad de realizar actividades de la vida diaria de manera independiente y sin

limitaciones, como vestirse, banarse, alimentarse, movilizarse y realizar tareas domeésticas.

3. Movilidad y autonomia.
Incluye la capacidad de caminar, mantener el equilibrio, subir escaleras y realizar actividades
fisicas basicas sin dificultad, lo cual es crucial para la independencia y la calidad de vida en

esta etapa de la vida (Quintero, 2011).
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Participacion social y comunitaria en adultos mayores.
Se refiere al grado de implicacion y conexion de esta poblacion en actividades sociales,

culturales y comunitarias (Sepulveda, DosSantos, Pires, & Suziane, 2020).

Algunos elementos fundamentales para su conceptualizacion son:

a) Actividades sociales.

Contiene la participacion en eventos sociales, reuniones familiares, salidas con amigos,

celebraciones y otras actividades recreativas y de ocio.
b) Participacion comunitaria.

Se refiere a la implicacion en actividades de voluntariado, grupos de apoyo, organizaciones
comunitarias, eventos culturales, actividades religiosas y otros eventos y actividades que tienen

lugar en la comunidad.
¢) Beneficios de la participacion.

La participacion social y comunitaria en adultos mayores puede tener multiples beneficios,
como mejorar la salud fisica y mental, aumentar el bienestar emocional, reducir el aislamiento
social, fortalecer las redes de apoyo y promover un envejecimiento activo y significativo

(Lozano, 2014).

Efectividad de las intervenciones de trabajo social

a) Cambios en el comportamiento relacionados con la salud.

Los cambios en el comportamiento relacionados con la salud se refieren a las modificaciones
en los habitos y comportamientos de salud de los individuos como resultado de las

intervenciones de trabajo social (Schwarzer, 2009).

Promocion de conductas saludables, las intervenciones de trabajo social pueden dirigirse a
promover conductas saludables, como la adopcion de una dieta equilibrada, la realizacion de
ejercicio regular, el abandono del tabaquismo, la moderacion en el consumo de alcohol y la

adherencia al tratamiento meédico (Giraldo, Toro, Macias, Valencia, & Palacio, 2010).

Prevencion de enfermedades, al fomentar cambios en el comportamiento relacionados con la
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salud, las intervenciones de trabajo social pueden contribuir a la prevencion de enfermedades
cronicas y a la reduccion de factores de riesgo, lo que puede mejorar la salud y el bienestar

general de los individuos (Caja Costarricense de Seguro Social, 2004).

Educacion y concienciacion, ademas de promover conductas saludables, las intervenciones de
trabajo social pueden proporcionar educacion y concienciacion sobre la importancia de la salud
preventiva, el autocuidado y la gestion de enfermedades cronicas, lo que puede empoderar a

los individuos para tomar decisiones informadas sobre su salud (Abarca, Aibar, & EtAl, 2022).
b) Niveles de satisfaccion del cliente con los servicios de trabajo social.

Los niveles de satisfaccion del cliente con los servicios de trabajo social se refieren a la
percepcion y evaluacion de los individuos sobre la calidad, utilidad y adecuacion de los

servicios recibidos.

Calidad de la atencion, los niveles de satisfaccion del cliente reflejan la calidad de la atencion
recibida, incluyendo la empatia, la comprension, el respeto y la profesionalidad de los

trabajadores sociales (Jaramillo, Fabara, & Falcon, 2020).

Accesibilidad y disponibilidad. Los individuos evalian la accesibilidad y disponibilidad de los
servicios de trabajo social, incluyendo la facilidad para acceder a ellos, los tiempos de espera

y la disponibilidad de recursos y apoyo (Sanchez D. , 2017).

Utilidad percibida. Los niveles de satisfaccion también estan influenciados por la utilidad
percibida de los servicios de trabajo social, es decir, en qué medida los servicios han ayudado

a satisfacer las necesidades y resolver los problemas del cliente (Medina & Medina, 2011).

Impacto en la comunidad y en los sistemas de salud.

El impacto en la comunidad y en los sistemas de salud se refiere a los efectos de las
intervenciones de trabajo social a nivel comunitario y en el sistema de salud en general

(Acevedo, Martinez, & Utz, 2014).

El impacto en la comunidad y en los sistemas de salud se relaciona con los efectos de las

intervenciones de trabajo social a nivel comunitario y en el sistema de salud en su conjunto.
Mejora de la salud poblacional, las intervenciones de trabajo social pueden contribuir a mejorar
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la salud y el bienestar de la comunidad en su conjunto al analizar ciertos determinantes
sociales de la salud, promover la equidad en el acceso a servicios de salud y desarrollar

programas de prevencion y promocion de la salud (Reiner, Cruz, & Orozco, 2019).

1. Reduccion de costos, al prevenir enfermedades, reducir complicaciones de salud y
promover estilos de vida saludables, las intervenciones de trabajo social pueden
contribuir a reducir los costos asociados con la atencion médica y los sistemas de salud.

2. Fortalecimiento de la comunidad, las intervenciones de trabajo social pueden fortalecer
el tejido social y comunitario al fomentar la participacion ciudadana, promover la

solidaridad y la cooperacion, y crear grupos de apoyo entre los participes de la
comunidad (OMS, 2024).

Las intervenciones de trabajo social tienen varios impactos positivos: mejoran la salud de la
poblacion al abordar los determinantes sociales de la salud, promueven la equidad en el acceso
a servicios de salud y desarrollan programas de prevencion; reducen costos al prevenir
enfermedades y promover estilos de vida saludables; y fortalecen la comunidad al fomentar la
participacion ciudadana, la solidaridad y la cooperacion, asi como al crear redes de apoyo entre

los miembros de la comunidad.

Marco conceptual
El marco conceptual de la presente investigacion sobre "El trabajo social y el envejecimiento
saludable en adultos mayores" se estructura en torno a conceptos clave los cuales definen el

concepto de envejecimiento saludable, abarcando aspectos fisicos, mentales y sociales.

El envejecimiento saludable

El envejecimiento saludable es un proceso multidimensional que va mas alla de la mera
ausencia de enfermedad. Implica mantener un equilibrio fisico, mental y social que permita a
los adultos mayores vivir una vida plena y activa (Vasquez, 2024).

Desde una perspectiva biologica, el envejecimiento saludable se relaciona con la prevencion
de enfermedades cronicas, el mantenimiento de la funcion cognitiva y la capacidad fisica.
Psicologicamente, implica una percepcion positiva del envejecimiento y estrategias efectivas

para hacer frente a los desafios emocionales (Aranda, 2018).
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Socialmente, implica la participacion activa en la comunidad, relaciones interpersonales

satisfactorias y un sentido de proposito y contribucion.

Teorias del envejecimiento

Las teorias del envejecimiento proporcionan marcos conceptuales para comprender los
procesos y las dinamicas del envejecimiento.

Lateoria del desapego sugiere que es natural que los individuos se retiren de roles y actividades
a medida que envejecen, mientras que la teoria de la actividad argumenta que la participacion
activa en la sociedad es crucial para un envejecimiento satisfactorio (Queralt, 2021).

Por otro lado, la teoria del envejecimiento exitoso enfatiza la importancia de mantener un alto
funcionamiento fisico, mental y social para disfrutar de la vejez (Rueda, 2019).

Estas teorias ofrecen diferentes perspectivas sobre como las personas envejecen y como el

trabajo social puede intervenir para promover un envejecimiento saludable.

Rol del trabajo social en el envejecimiento

El trabajo social desempena un papel fundamental en el soporte a los adultos mayores para que
envejezcan de manera saludable y satisfactoria, los trabajadores sociales pueden proporcionar
una variedad de servicios, incluida la evaluacion de necesidades, el desarrollo de planes de
atencion personalizados, la conexion con recursos comunitarios, el apoyo emocional y la
resolucion de conflictos familiares (Garcia L. , 2020).

Asi también, pueden abogar por los derechos de los adultos mayores y promover politicas que
mejoren su calidad de vida, el enfoque holistico del trabajo social lo convierte en un recurso
invaluable para abordar las complejas necesidades de esta poblacion (Palma & Mendoza,

2018).

Determinantes del envejecimiento saludable

Son una combinacion de factores individuales, sociales, economicos y ambientales que
influyen en la capacidad para mantener el bienestar como individuos.

Los determinantes individuales incluyen la genética, los habitos de vida, la salud mental y la
resiliencia emocional, los factores sociales abarcan el apoyo social, las redes comunitarias y la

participacion en actividades significativas (OMS, 2022).
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En términos econdmicos, el acceso a recursos financieros y servicios de atencion médica juega
un papel crucial. Ademas, el entorno fisico, como la accesibilidad de las instalaciones y la
seguridad del vecindario, también impacta en el bienestar de los adultos mayores asi como en
su salud (MIES, 2018).

Figura 4. Envejecimiento Activo

Beneficio Descripcion

Salud fisica Mejora la fuerza muscular, la flexibilidad, el equilibrio, la
coordinacion y la resistencia aerobica/cardiovascular. Reduce
el riesgo de enfermedades como las cardiovasculares, la

osteoporosis, la diabetes tipo 2 y algunos tipos de cancer.

Salud mental Reduce el estrés, la ansiedad y la depresion. Mejora el estado

de animo, la autoestima y la memoria.

Bienestar social Aumenta la participacion en actividades sociales y
comunitarias. Fortalece las relaciones sociales y reduce el

aislamiento social.

Independencia Permite mantener la independencia y la autonomia en las

actividades de la vida diaria.

Productividad Puede ayudar a mantener la productividad en el trabajo o en

actividades voluntarias.

Elaborado por: (IMSS, 2018)

El envejecimiento activo forma parte de un proceso que optimiza las oportunidades en lo que
respecta a la salud, a la seguridad y participacion con el proposito de mejorar la calidad de vida
de las personas cuando estas envejecen. No se trata de simplemente vivir mas tiempo, sino de

VIVir mejor tiempo.

Investigacion previa
Revisar la investigacion previa es fundamental para comprender el estado actual del
conocimiento en el campo del trabajo social y el envejecimiento saludable, lo cual implica

examinar estudios sobre la eficacia de intervenciones especificas, identificar tendencias y
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brechas en la literatura y evaluar la metodologia utilizada en investigaciones anteriores
(Huenchuan, 2018).

Al comprender lo que se ha investigado y lo que atun queda por explorar, se puede desarrollar
una base solida para la investigacion propia y contribuir al avance del campo del trabajo social

en relacion con el envejecimiento saludable.

Modelos de intervencion
Los modelos de intervencion en trabajo social ofrecen estructuras y enfoques sistematicos para

abordar las necesidades de los adultos mayores, modelos que pueden incluir:

a) Modelo de Servicios Centrados en la Persona, que prioriza las preferencias y
necesidades individuales de los adultos mayores en la planificacion de la atencion.
Modelo de Trabajo Social Basado en Evidencia, que se basa en la investigacion empirica para

informar y guiar las intervenciones (Castro & Chavez, 2011)

Salud mental en adultos mayores

La salud mental es un componente vital del envejecimiento saludable y puede abordarse desde
multiples perspectivas en el trabajo social como la deteccion y el tratamiento de trastornos
mentales comunes en adultos mayores, como la depresion y la ansiedad, asi como el apoyo

para enfrentar el duelo, la pérdida de roles y la adaptacion a cambios significativos en la vida

(OMS, 2023).

Diversidad cultural y sensibilidad cultural

La diversidad cultural entre los adultos mayores presenta desafios unicos para el trabajo social.
La sensibilidad cultural es crucial para garantizar que las intervenciones sean culturalmente
apropiadas y respeten las creencias, valores y tradiciones de cada individuo.

Se toman en cuenta los factores como el idioma, la religion, las normas familiares y las

experiencias migratorias en la prestacion de servicios de trabajo social (MIES, 2018).

Tecnologia y envejecimiento
El papel de la tecnologia en el envejecimiento saludable esta en constante evolucion y ofrece

oportunidades y desafios para el trabajo social, en este sentido se puede decir que la tecnologia
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puede mejorar el acceso a la atencion médica, facilitar la comunicacion y proporcionar
herramientas para el autocuidado (OPS, 2023).

Por otro lado, la brecha digital y la falta de alfabetizacion tecnologica pueden excluir a algunos
adultos mayores de estos beneficios, lo que requiere estrategias especificas para abordar estas

disparidades.

Evaluacion y medicion de resultados

La evaluacion rigurosa de las intervenciones en trabajo social es esencial para determinar su
efectividad y mejorar la practica, esto forma parte del desarrollo y la aplicacion de medidas de
resultado validadas que puedan evaluar cambios en la salud, el bienestar y la calidad de vida
de los adultos mayores, los enfoques mixtos, que combinan métodos cuantitativos y
cualitativos, pueden proporcionar una comprension mas completa de los resultados de las

intervenciones (Paz & Pena, 2021).

Colaboracion interdisciplinaria

Dada la naturaleza compleja de las necesidades de los adultos mayores, la colaboracion
interdisciplinaria es fundamental para brindar atencion integral, que implica trabajar en
colaboracion constante con los profesionales de la salud, como meédicos, enfermeras y
terapeutas, asi como con expertos en campos como la psicologia, la sociologia y la
gerontologia.

La colaboracion interdisciplinaria puede mejorar la atencion coordinada y optimizar los

resultados para los adultos mayores (Ministerio de Salud, 2018).

Resiliencia en adultos mayores

Laresiliencia se refiere a la capacidad de adaptarse y recuperarse frente a situaciones adversas,
en el contexto del envejecimiento, la resiliencia es un factor clave que puede influir en la
capacidad de los adultos mayores para enfrentar desafios y mantener su bienestar emocional y

fisico (Vargas, 2019).

Afrontamiento del cambio
El envejecimiento implica una serie de cambios fisicos, emocionales y sociales, y como los

adultos mayores enfrentan estos cambios puede afectar su salud y calidad de vida. Comprender
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las estrategias de afrontamiento utilizadas por los adultos mayores puede ser crucial para

disenar intervenciones efectivas de trabajo social (Chamba, 2024).

Apoyo familiar

El apoyo familiar desempena un papel fundamental en el bienestar de los adultos mayores, lo
que forma parte del apoyo emocional, la ayuda practica con actividades de la vida diaria y la
toma de decisiones relacionadas con la salud y el cuidado. El trabajo social puede trabajar en
colaboracion con las familias para fortalecer su capacidad de apoyo y resolver conflictos

familiares que puedan surgir (Soto, 2022)..

Aislamiento social y soledad

El aislamiento social y la soledad son problemas significativos entre los adultos mayores y
estan asociados con un riesgo mayor al deterior de salud; tanto fisica como mental.

El trabajo social puede desempenar un papel importante en la identificacion de adultos mayores
en riesgo de aislamiento social y en la implementacion de intervenciones para fomentar la

conexion social y reducir la soledad (Palma E. ,2021).

Accesibilidad y equidad en los servicios

Garantizar que los servicios de trabajo social sean accesibles y equitativos para todos los
adultos mayores es esencial para promover un envejecimiento saludable, lo cual implica
abordar barreras como la accesibilidad fisica, la falta de transporte, la discriminacion y la falta

de recursos en comunidades marginadas o desatendidas (CEPAL, 2022).

Autonomia y toma de decisiones

Mantener la autonomia y la capacidad de tomar decisiones es fundamental para la dignidad y
el bienestar de los adultos mayores.

El trabajo social puede empoderar a los adultos mayores para participar activamente en la toma
de decisiones sobre su propia atencion y estilo de vida, respetando sus preferencias y valores

individuales (Arregi, Bermejo, Diaz, Martinez, & Pinazo, 2019).

Educacion y promocion de la salud
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La educacion y la promocion de la salud son componentes clave del trabajo social con adultos

mayores, esto puede incluir la provision de informacion sobre estilos de vida saludables, la
prevencion de enfermedades y el manejo de condiciones cronicas, asi como la promocion de
la participacion en actividades que fomenten el bienestar fisico, mental y social (Guallo,

Parrefio, & Chavez, 2022).

Evaluacion de necesidades

La evaluacion de las necesidades individuales de los adultos mayores es el primer paso para
proporcionar una atencion personalizada y efectiva, esto implica realizar evaluaciones
integrales que tengan en cuenta factores fisicos, emocionales, sociales y ambientales, asi como
las fortalezas y recursos disponibles para cada persona (Fernandez & Martin, 2019)..

La evaluacion de necesidades puede orientar el desarrollo de planes de atencion
individualizados y la identificacion de los servicios y recursos mas apropiados para cada adulto

mayor.

Tabla 1. Matriz de Evaluacion y Control de Programas de Trabajo Social

Criterios de Pasos y Acciones de Control
Evaluacion

1. Definir claramente los objetivos del programa de trabajo
social, centrandose en la promocion del envejecimiento
saludable en adultos mayores.

Revisar regularmente los objetivos para garantizar su

Objetivos del
Programa
=]

relevancia y adecuacion a las necesidades volubles de la

poblacion objetivo.

1. Identificar indicadores especificos para medir el progreso y
el impacto del programa, como la mejora en la calidad de
vida, la participacion en actividades sociales, la salud fisica

y emocional, entre otros.

Indicadores de
Desempeino

2. Establecer metas cuantificables y realistas para cada

indicador y monitorear regularmente los resultados.
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Recursosy

Financiamiento

Evaluar los recursos humanos, financieros y materiales
necesarios para implementar el programa de manera
efectiva.

Garantizar una asignacion adecuada de recursos y buscar

fuentes de financiamiento sostenibles a largo plazo.

Planificacion y

Colaboracion

Ejecucion

Interdisciplinaria

Desarrollar un plan detallado de implementacion que
incluya actividades  especificas, responsabilidades,
cronogramas y presupuestos.

Supervisar la ejecucion del programa para asegurar que se
sigan los procedimientos establecidos y se cumplan los
plazos.

Animar la colaboracién entre profesionales de la salud y
servicios sociales para brindar una atencion completa y
coordinada a los adultos mayores.

Establecer mecanismos de comunicacion efectivos y
reuniones regulares de coordinacion entre los diferentes

equipos de trabajo.

Participacion de los

Monitoreo y

Adultos Mayores

Evaluacion

Involucrar activamente a los adultos mayores en el disefio,
implementacion y evaluacion del programa, asegurando que
sus voces y necesidades sean tenidas en cuenta.

Facilitar espacios para la retroalimentacion y la
participacion continua de los adultos mayores en todas las
etapas del programa.

Establecer un sistema de monitoreo continuo para recopilar
datos sobre el progreso del programa y realizar ajustes segin
sea necesario.

Realizar evaluaciones periddicas del programa utilizando
meétodos cualitativos y cuantitativos para medir su impacto

y eficacia.
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Adaptabilidad y
Flexibilidad

Etica y Derechos
Humanos

Difusion y
Comunicacion

Nota: (La Autora, 2024)

Estar preparado para adaptar el programa a cambios en el
entorno, las necesidades de la poblacion objetivo o los
recursos disponibles.

Mantener una cultura organizacional que fomente la
innovacion y la mejora continua.

Asegurar que todas las actividades del programa se rijan por
principios éticos y respeten los derechos humanos de los
adultos mayores, incluida la confidencialidad, la autonomia
y la dignidad.

Capacitar al personal en estandares éticos y proporcionar
mecanismos para abordar posibles violaciones.

Desarrollar estrategias efectivas de difusion y comunicacion
para promover el programa y llegar a la poblacion objetivo,
asi como a los posibles colaboradores y financiadores.
Utilizar una variedad de canales de comunicacion, como

medios tradicionales, redes sociales y eventos comunitarios.

La matriz presenta una Matriz de Evaluacion y Control de Programas de Trabajo Social, la cual

detalla los criterios de evaluacion y los pasos y acciones de control necesarios para implementar

y gestionar eficazmente programas de trabajo social enfocados en el envejecimiento saludable

de adultos mayores.

Marco legal

Las politicas y el marco legal tienen un significativo impacto en la calidad de vida de los adultos

mayores y en la efectividad de los servicios de trabajo social, las politicas de salud publica

pueden influir en el acceso a la atencion meédica preventiva y especializada, mientras que los

programas de seguridad social pueden proporcionar apoyo financiero para cubrir necesidades

basicas como la vivienda y la alimentacion.
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La legislacion que abarca los derechos hacia los adultos mayores, garantiza la proteccion contra
el abuso y la discriminacion, mientras que las politicas de envejecimiento activo promueven la

participacion y la inclusion social.

La Constitucion reconoce los derechos de los adultos mayores y establece la obligacion del
Estado de garantizar su atencion integral, incluido el acceso a servicios de salud y seguridad

social, asi como el respeto a su dignidad y autonomia (Constitucion de la Republica del
Ecuador, 2008).

La ley establece los derechos y garantias de las personas en situacion de vulnerabilidad,
incluidos los adultos mayores., prohibe la discriminacion por motivos de edad y establece
mecanismos para proteger los derechos de esta poblacion (Ley Organica de las Personas

Adultas Mayores, 2019).

Ley Organica de Salud (LOS), establece el marco legal para la prestacion de servicios de salud
en Ecuador, reconoce la importancia de la promocion de la salud y la prevencion de
enfermedades en todas las etapas de la vida, incluida la tercera edad (Ley Organica de Salud,
2006).

La Ley de Educacion Intercultural, esta ley reconoce el derecho de las personas mayores a
acceder a la educacion y la formacion permanente, asi como a participar en actividades

culturales y recreativas que promuevan su bienestar (LLey Organica de Educacion Intercultural,

2017).

Politica Nacional del Adulto Mayor, esta politica establece lineamientos y estrategias para la
proteccion y promocion de los derechos de los adultos mayores en Ecuador el mismoincluye
medidas para garantizar su participacion en la toma de decisiones, el acceso a servicios de salud
y la prevencion de la violencia y el abuso (Direccion de Poblacion Adulta Mayor - MIES,

2013).
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Regulaciones especificas que, sumadas a las anteriores leyes mencionadas, existen
regulaciones especificas relacionadas con temas como la seguridad social, la atencion meédica,

la vivienda y el transporte para adultos mayores en Ecuador.

En el contexto del presente estudio respecto al trabajo social, los profesionales deben operar
dentro de este marco legal, asegurando el respeto de los derechos de los adultos mayores y
trabajando en colaboracion con otras instituciones y actores relevantes para garantizar su
bienestar y calidad de vida, es importante estar al tanto de cualquier actualizacion o cambio en
las leyes y politicas relacionadas con este tema para adaptar las intervenciones y programas de

trabajo social de manera apropiada.
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CAPITULO II
METODOLOGIA

2.1.Materiales

En cuanto a la investigacion, se emplea un enfoque cualitativo para capturar las experiencias y
percepciones de los adultos mayores, la técnica de entrevista semi estructurada se utilizara

como principal método de recoleccion de datos.

Elaboracion del Instrumento

Para desarrollar la guia de la entrevista semiestructurada, se llevo a cabo una revision
exhaustiva de la literatura existente sobre envejecimiento saludable, factores que influyen en
la salud de los adultos mayores y estudios previos relacionados; esto ayudo a identificar los

temas y preguntas mas relevantes para abordar en las entrevistas.

Diseno de la Guia de Entrevista:

Se elabor6 una guia de entrevista con preguntas abiertas y flexibles que permitieran explorar a
fondo las experiencias y percepciones de los participantes. Las preguntas se organizaron en

varias secclones tematicas

2.2.Métodos

Enfoque de investigacion

Descriptivo, este enfoque, se centra en comprender en profundidad las experiencias,
percepciones y significados de los participantes en relacion con el envejecimiento saludable y
las intervenciones de trabajo social, tiene como objetivo el describir y comprender los
fenomenos tal como son percibidos por los participantes, sin manipular las variables (Aguirre
& Jaramillo, 2015).
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Modalidades de investigacion
Investigacion Bibliografica

La investigacion bibliografica proporciona una base solida de conocimiento tedrico y empirico
para fundamentar la investigacion sobre el trabajo social y el envejecimiento saludable en

adultos mayores (Lopez, 2023).

Este analisis critico de la literatura existente permite identificar lagunas en el conocimiento y
orientar el disefio y laimplementacion de la investigacion empirica, contribuyendo asi al avance
del campo v a la formulacion de recomendaciones practicas en el ambito del trabajo social con

adultos mayores (Monge, 2011).

Investigacion de campo

La investigacion de campo proporciona datos empiricos fundamentales para explorar las
experiencias y percepciones de los adultos mayores en relacion con el envejecimiento saludable

y el trabajo social (Quecedo & Castaiio, 2003).

Este enfoque cualitativo permite una comprension profunda y contextualizada del fenomeno
en estudio, contribuyendo asi al conocimiento tedrico y practico en el campo del trabajo social

con adultos mayores (Vizcaino, Cedenio, & Maldonado, 2024).

Nivel de investigacion

La investigacion aplicada se caracteriza por su enfoque en la resolucion de problemas practicos
y la generacion de conocimiento que tenga aplicaciones directas en la practica o en la
formulacion de politicas, en el estudio, se comprenden las experiencias y percepciones de los
adultos mayores en relacion con el envejecimiento saludable y el trabajo social, con el objetivo
de informar y mejorar las intervenciones y programas de trabajo social dirigidos a esta

poblacion (Vargas Z. , 2009).
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CAPITULO III
RESULTADOS Y DISCUSION

3.1.Analisis y Discusion de Resultados

La entrevista dirigida a profesionales del trabajo Social que trabajan con adultos mayores

consta de las siguientes preguntas:

Analisis de la entrevista a profesionales que trabajan con adultos mayores

Se evidencia una vision integral sobre el papel del trabajo social en el envejecimiento saludable,

se presentan los resultados de las entrevistas y su analisis:

1. ; Cree usted que el trabajo social ha desempenado un papel importante en el bienestar
de los adultos mayores, durante el proceso de envejecimiento?

Los entrevistados aprecian que el trabajo social ha sido fundamental en el bienestar de los
adultos mayores, destacando su capacidad para abordar las necesidades sociales, emocionales
y fisicas de esta poblacion, debido a que el trabajo social se enfoca en la promocion de la
autonomia, la inclusion social y el acceso a recursos esenciales para el bienestar de los adultos

mayores.

2. ;Ha observado la eficacia delos servicios de trabajo social, dirigidos a adultos mayores?
De los profesionales entrevistados han observado la eficacia de los servicios de trabajo social
en la mejora de la calidad de vida de los adultos mayores, estos servicios incluyen apoyo
emocional, asesoramiento, acceso a recursos comunitarios y promocion de la participacion

social, lo que contribuye a una mayor satisfaccion y bienestar en esta poblacion.

3. ;Como percibe la contribucion de las intervenciones del trabajo social en l1a mejora de
la salud fisica y emocional del adulto mayor?

Se ha sostenido ademas que las intervenciones del trabajo social han contribuido
significativamente a la mejora de la salud fisica y emocional de los adultos mayores, esto es
posible a través de la promocion de estilos de vida saludables, el apoyo emocional y la conexion

con recursos de salud especializados.
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4. ;Considera que exista una demanda significativa de programas adicionales de trabajo
social destinados a adultos mayores?

Existe una demanda significativa de programas adicionales de trabajo social para adultos
mayores en su comunidad, debido a la creciente poblacion de adultos mayores y la necesidad
de abordar sus necesidades especificas, como la soledad, la pérdida de seres queridos y la

adaptacion a cambios fisicos y emocionales.

5. ;Ha sido testigo de la participacion de adultos mayores en actividades grupales en este
ultimo ano?
Asi mismo los profesionales del trabajo social, han sido testigo de la participacion de adultos
mayores en actividades grupales, como talleres, grupos de apoyo y programas de educacion
para la salud.
Estas actividades fomentan la socializacion, el apoyo mutuo y la participacion comunitaria, lo

que es beneficioso para el bienestar de los adultos mayores.

6. En su experiencia como profesional, ;cual cree que es el servicio de trabajo social, mas
importante en la mejora de la calidad de vida del adulto mayor?

Por otro lado, los entrevistados estiman que el servicio de trabajo social mas importante es el
apoyo emocional y la conexion con recursos comunitarios, ya que el apoyo emocional es
fundamental para abordar la soledad, la ansiedad y la depresion, que son comunes en la

poblacion de adultos mayores.

7. (Como percibe el apoyo del trabajo social en el mantenimiento de la participacion del
adulto mayor en la comunidad?

La mayoria de los profesionales examinan el trabajo social, como parte fundamental para el
mantenimiento de la colaboracion efectiva del adulto mayor y su contribucion a la comunidad,
tomando en cuenta siempre la promocion de la inclusion social, el apoyo a la participacion en

actividades comunitarias y la conexion con recursos que fomentan la independencia.

8. ;Ha observado casos de discriminacion o estigma relacionado a la edad, en su

experiencia laboral?
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En el mismo sentido se ha podido observar casos de discriminacion o estigma relacionado a la
edad en su experiencia laboral, esto puede manifestarse en la falta de acceso a oportunidades,

la estigmatizacion de la vejez y la discriminacion en el ambito laboral.

9. (Cuales considera que son las dificultades mas comunes que enfrentan los adultos
mayores a intentar acceder a los servicios de trabajo social?

Las dificultades mas comunes mencionadas por los trabajadores sociales incluyen la falta de
acceso a transporte, la limitacion fisica, la falta de informacion sobre los servicios disponibles

y la estigmatizacion de la vejez.

10. ;Cual es su punto de vista sobre la disposicion de los adultos mayores, para participar
en actividades de promocion sobre la salud y cuidados, organizadas para adultos
mayores?

De los profesionales entrevistados reflexionan que los adultos mayores estan dispuestos a
participar en actividades de promocion sobre la salud y cuidados, siempre y cuando sean
accesibles y relevantes para sus necesidades. Esto se debe a que los adultos mayores buscan

mantener su independencia y mejorar su calidad de vida.

Analisis General de la Entrevista a profesionales que trabajan con adultos mayores

Los hallazgos encontrados en el analisis de las entrevistas con profesionales revelan una
percepcion ampliamente positiva sobre el papel del trabajo social en el bienestar de los adultos
mayores. Una mayoria significativa contemplan que el trabajo social ha sido fundamental para
abordar las necesidades sociales, emocionales y fisicas de esta poblacion, destacando la
promocion de la autonomia, la inclusion social y el acceso a recursos esenciales. Ademas, el
90% de los entrevistados ha observado la eficacia de los servicios de trabajo social en la mejora
de la calidad de vida de los adultos mayores, a través del apoyo emocional, el acceso a recursos
comunitarios y la promocion de la participacion social. La mayoria de los profesionales
también reconoce la contribucion significativa de las intervenciones del trabajo social en la
mejora de la salud fisica y emocional de los adultos mayores, promoviendo estilos de vida
saludables y proporcionando apoyo emocional. Asimismo, hay un consenso casi unanime sobre
la demanda significativa de programas adicionales de trabajo social, debido al crecimiento de

la poblacion de adultos mayores y sus necesidades especificas. En cuanto a la participacion en
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actividades grupales, la mayoria de los profesionales han sido testigo de la implicacion de los

adultos mayores en talleres y programas de educacion para la salud, destacando su papel en la
socializacion y el apoyo mutuo. Sin embargo, el analisis también identifica desafios, como la
discriminacion por edad observada por los profesionales y las dificultades de acceso a los
servicios de trabajo social debido a limitaciones fisicas, falta de transporte e informacion. A
pesar de estos desafios, por otra parte, los profesionales coinciden que los adultos mayores
estan dispuestos a participar en actividades de promocion de la salud, siempre que sean
accesibles y relevantes para sus necesidades, subrayando su deseo de mantener la

independencia y mejorar su calidad de vida.

El analisis de las entrevistas a adultos mayores

1. ;El trabajo social ha desempefiado un papel importante en su bienestar durante
su proceso de envejecimiento?
Los entrevistados creen que el trabajo social ha desempenado un papel importante en su
bienestar durante el proceso de envejecimiento.
Destacan el apoyo emocional, la orientacion sobre recursos y la promocion de la participacion
social como aspectos clave.
Una minoria en cambio afirma que no ha tenido experiencias significativas con el trabajo social

o no percibe su impacto en su bienestar.

2. ;Han sido eficientes los servicios de trabajo social, dirigidos a usted como adulto
mayor?
Los adultos mayores piensan que los servicios de trabajo social han sido eficientes en abordar
sus necesidades. Valoran positivamente la atencion personalizada y la capacidad de los
trabajadores sociales para conectarlos con recursos relevantes.
Casi la mitad de entrevistados expresa que los servicios de trabajo social no han sido suficientes

o no han logrado satisfacer sus expectativas.

3. (Cree que las intervenciones de trabajo social le han contribuido a mejorar su

salud fisica y emocional?
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Los adultos mayores sostienen que las intervenciones de trabajo social han contribuido a
mejorar su salud fisica y emocional, destacan el apoyo emocional, la promocion de estilos de
vida saludables y la conexion con servicios de salud como aspectos clave.

Por el contrario, una minoria de entrevistados no percibe un impacto directo de las

intervenciones de trabajo social en su salud.

4. (Le gustaria a usted que existan mas programas de trabajo social destinados a
adultos mayores en su comunidad?
Los adultos mayores entrevistados expresan su interes en que existan mas programas de trabajo
social destinados a adultos mayores en su comunidad, mencionan la necesidad de actividades
recreativas, grupos de apoyo y servicios de transporte como areas prioritarias.
Un pequeno grupo de entrevistados, no ven necesario un aumento en la oferta de programas de

trabajo social para adultos mayores.

5. ;Ha participado en actividades grupales organizadas por trabajadores sociales
para adultos mayores en el altimo ano?
Los adultos mayores entrevistados han participado en actividades grupales organizadas por
trabajadores sociales en el ultimo afio, en la entrevista destacan la importancia de estas
actividades para fomentar la socializacion y el aprendizaje.
Otro grupo restante no ha participado en este tipo de actividades, ya sea por falta de

informacion, dificultades de acceso o preferencias personales.

6. (Cual de los siguientes servicios de trabajo social considera mas util para
mejorar su calidad de vida?

Asesoramiento psicologico, orientacion sobre recursos sociales, apoyo para gestion de
tramites, acceso a actividades recreativas y culturales, los adultos mayores a quienes se han
entrevistado, toman en cuenta que el asesoramiento psicologico y el apoyo emocional son los
servicios mas utiles para mejorar su calidad de vida.

Una tercera parte, destaca la importancia de la orientacion sobre recursos sociales y el apoyo
para la gestion de tramites.

Otro grupo supone que el valor que brinda el acceso a actividades recreativas y culturales como

un factor clave para su bienestar.
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Finalmente, una pequena minoria menciona otros servicios o no tiene una preferencia clara.

7. (El trabajo social ha contribuido a que tenga una participacion activa dentro de
su comunidad?
Se ha evidenciado en la entrevista, que el trabajo social ha contribuido a su participacion activa
dentro de la comunidad, aqui ellos destacan la promocion de la inclusion social y el apoyo para
participar en actividades comunitarias.
Por otro lado, otro grupo no percibe una contribucion directa del trabajo social en su

participacion comunitaria.

8. Ha experimentado usted algun tipo de maltrato en el acceso a servicios de
trabajo social?
Dentro de esta pregunta, los entrevistados han experimentado algin tipo de maltrato en el
acceso a servicios de trabajo social, ya sea por discriminacion, falta de respeto o negligencia.
Una gran mayoria restante no ha experimentado situaciones de maltrato en su interaccion con

los servicios de trabajo social.

9. (Qué dificultades ha enfrentado usted para acceder a los servicios de trabajo
social en su comunidad?
Las principales dificultades mencionadas por los adultos mayores entrevistados incluyen la
falta de informacion sobre los servicios disponibles, las barreras de transporte, las limitaciones

fisicas y la falta de adaptacion de los servicios a sus necesidades especificas.

10. ;Le gustaria participar en grupos de discusion o actividades de promocion de la
salud organizadas por trabajadores sociales?
En relacion a esta pregunta, la gran mayoria de entrevistados han respondido de manera
afirmativa a su interés en participar en grupos de discusion o actividades de promocion de la
salud organizadas por trabajadores sociales, sefialan la importancia de estas actividades para
aprender sobre temas relevantes y conectarse con otros adultos mayores.
Una minoria por su lado, no muestra interés en este tipo de actividades, ya sea por preferencias

personales o por barreras de acceso.
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Analisis General de la Entrevista a adultos mayores

Los hallazgos encontrados en la entrevista a 29 adultos mayores revelan una percepcion
mayoritariamente positiva sobre el papel del trabajo social en su bienestar durante el proceso
de envejecimiento. La mayoria de los encuestados reconoce la importancia del apoyo
emocional, la orientacion sobre recursos comunitarios y la oportunidad de participar en
actividades sociales, lo cual les ha brindado seguridad y compaiiia en esta etapa de sus vidas.
Los servicios de trabajo social, aunque generalmente eficientes, presentan areas de mejora,
especialmente en cuanto a la accesibilidad y la rapidez de atencion. Ademas, los adultos
mayores valoran especialmente el asesoramiento psicologico y la orientacion sobre recursos

sociales, considerandolos fundamentales para su bienestar integral.

La participacion en actividades grupales y comunitarias organizadas por trabajadores sociales
ha sido significativa, lo que ha contribuido a su integracion y participacion activa en la
comunidad. Sin embargo, persisten desafios, como la falta de informacion sobre los servicios
disponibles y problemas de transporte, que dificultan el acceso. Los entrevistados expresaron
un fuerte deseo de ver una mayor oferta de programas de trabajo social destinados a adultos
mayores, con un enfoque en actividades recreativas, grupos de apoyo y servicios adaptados a
sus necesidades. En general, el trabajo social es visto como un componente esencial para

mejorar su calidad de vida, promoviendo tanto la salud fisica como emocional.

Esta entrevista revela una percepcion mayoritariamente positiva sobre el papel del trabajo
social en su bienestar durante el proceso de envejecimiento, en donde la mayoria de los
encuestados reconoce la importancia del apoyo emocional, la orientacion sobre recursos
comunitarios y la oportunidad de participar en actividades sociales, lo cual les ha brindado
seguridad y compania en esta etapa de sus vidas.

Se destacan los factores que influyen en el bienestar dentro de los servicios de trabajo social,
aunque generalmente eficientes, presentan areas de mejora, especialmente en cuanto a la
accesibilidad y la rapidez de atencion.

Los adultos mayores valoran especialmente el asesoramiento psicologico y la orientacion sobre
recursos sociales, considerandolos fundamentales para su bienestar integral.

Por otro lado, la participacion en actividades grupales y comunitarias organizadas por
trabajadores sociales ha sido significativa, lo que ha contribuido a su integracion y participacion
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activa en la comunidad, aunque persiste la falta de informacion sobre los servicios disponibles
y problemas de transporte, que dificultan el acceso.

Los entrevistados expresaron un fuerte deseo de ver una mayor oferta de programas de trabajo
social destinados a adultos mayores, con un enfoque en actividades recreativas, grupos de
apoyo y servicios adaptados a sus necesidades.

En términos generales, el trabajo social es visto como un componente esencial para mejorar su
calidad de vida, promoviendo tanto la salud fisica como emocional para el beneficio de los

entrevistados y su entorno familiar y social.

3.2.Discusion

Los resultados de la investigacion coinciden ampliamente con la literatura existente sobre el
papel del trabajo social en el envejecimiento saludable, estudios previos han demostrado que
el trabajo social puede ser una herramienta eficaz para abordar las necesidades sociales,
emocionales y fisicas de los adultos mayores, promoviendo su autonomia, inclusion social y

acceso a recursos esenciales (Jama, 2022).

En concordancia con estos hallazgos, la presente investigacion encontré que una mayoria
significativa de los profesionales del trabajo social, perciben que su labor ha sido fundamental
para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores, dicha percepcion positiva se sustenta
en la observacion de los beneficios concretos que las intervenciones del trabajo social han
tenido en esta poblacion, como la promocion de estilos de vida saludables, el apoyo emocional
y la facilitacion del acceso a recursos comunitarios, fundamentados en el tema denominado
Intervencion del trabajo social en el bienestar de los adultos mayores del hospital Teofilo Davila
de la Ciudad de Machala, dichos hallazgos coinciden con el presente estudio sobre la
importancia que desempena el rol del trabajador social y la influencia que ejerce sobre la

condicion de vida del adulto mayor (Feijoo, 2020).

La demanda de programas de trabajo social para adultos mayores en investigaciones, también
revela una demanda significativa de programas de trabajo social dirigidos a los adultos

mayores. Este hallazgo es consistente con el crecimiento de la poblacion de adultos mayores
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en Ecuador y en el mundo, lo que genera una mayor necesidad de servicios especializados para

atender sus necesidades especificas (MIES, 2022).

En Cotopaxi, esta demanda se ve acentuada por los desafios identificados en la investigacion,
como la discriminacion por edad y las dificultades de acceso a los servicios de trabajo social.
Para abordar estos desafios y satisfacer la demanda existente, es necesario desarrollar e
implementar programas de trabajo social que sean accesibles, relevantes y adaptados a las

necesidades especificas de los adultos mayores en la provincia.

Criterio de la autora Johanna Aguirre

Con base a las entrevistas realizadas como resultados de la investigacion, coincido ampliamente
con la literatura existente sobre el papel del trabajo social en el envejecimiento saludable, en lo
que anteriormente se ha expuesto, los autores han demostrado que el trabajo social puede ser
una herramienta eficaz para abordar las necesidades sociales, emocionales y fisicas de los
adultos mayores, promoviendo su autonomia, inclusion social y acceso a recursos esenciales.
Estas intervenciones son fundamentales para fomentar un envejecimiento activo y saludable,
asegurando que los adultos mayores mantengan una buena calidad de vida y sigan participando

activamente en sus comunidades.

En concordancia con estos hallazgos, la presente investigacion encontrdé que una mayoria
significativa de los profesionales del trabajo social perciben que su labor ha sido fundamental
para mejorar la calidad de vida de los adultos mayores, es asi como esta percepcion positiva se
sustenta en la observacion de los beneficios concretos que las intervenciones del trabajo social
han tenido en esta poblacion, como la promocion de estilos de vida saludables, el apoyo
emocional y la facilitacion del acceso a recursos comunitarios, fundamentados en el tema
denominado Intervencion del trabajo social en el bienestar de los adultos mayores del hospital
Teofilo Davila de la Ciudad de Machala. Segtin Feijoo (2020), estos hallazgos coinciden con
su estudio sobre la importancia del rol del trabajador social y la influencia que ejerce sobre la

condicion de vida del adulto mayor.

Otra revision de tesis similares realizadas sobre el trabajo social y el envejecimiento saludable

confirma la percepcion positiva del trabajo social en esta area.
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Por ejemplo, la tesis denominada, la situacion economica y la calidad de vida de los adultos
mayores en el caserio Huasimpamba del canton Pelileo encontro resultados similares en cuanto
a la efectividad del trabajo social para promover la autonomia, la inclusion social y el bienestar

de los adultos mayores (Paredes, 2018).

Sin embargo, es importante destacar que la presente investigacion aporta una perspectiva mas
amplia al incluir el analisis de las percepciones de los profesionales del trabajo social, ademas

de examinar los desafios y oportunidades para el desarrollo de programas de trabajo social.
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1.Conclusiones

1. La investigacion confirma que el trabajo social tiene una influencia positiva
significativa en el envejecimiento saludable de los adultos mayores, las intervenciones
de trabajo social facilitan el acceso a recursos y servicios esenciales, fomentan la

participacion social y mejoran la calidad de vida.

2. Los desafios que enfrentan los adultos mayores en el proceso de envejecimiento
saludable son multidimensionales, abarcando aspectos fisicos, psicologicos, sociales y
economicos, incluidos los problemas de salud cronicos, aislamiento social, limitaciones

economicas y barreras en el acceso a servicios de salud y apoyo comunitario.

3. Las intervenciones de trabajo social evaluadas en el estudio, han demostrado ser

eficaces en la mejora de diversos aspectos del bienestar de los adultos mayores.
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4.2.Recomendaciones

1.

Se recomienda desarrollar y expandir programas comunitarios integrales que aborden
los multiples desafios del envejecimiento saludable, tales como actividades recreativas,
educativas, de socializacion, servicios de salud y apoyo emocional, entre otros para
fomentar la colaboracion entre instituciones de salud, organizaciones no

gubernamentales y comunidades locales para asegurar una red de apoyo robusta.

Es importante facilitar una capacitacion continua y especializada a los trabajadores
sociales sobre las necesidades especificas de los adultos mayores, lo cual incluye
formacion en habilidades de comunicacion, gestion de casos complejos y estrategias de

intervencion efectivas.

Se debe abogar por politicas publicas que promuevan y financien adecuadamente
programas y servicios de trabajo social dirigidos a los adultos mayores. Esto incluye
asegurar el acceso equitativo a servicios de salud, apoyo econdmico y programas de
asistencia social. Un enfoque en la politica publica puede crear un entorno mas
favorable para el envejecimiento saludable y asegurar la sostenibilidad de las

intervenciones a largo plazo
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Anexos

Anexo 1. Carta de Compromiso
ANEXO 3
CARTA COMPROMISO
Pillaro, 12/04/2024
Doctor
Borman Vargas
Presidente
Unidad de Titulacion
Carrera de Trabajo Social

Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales

Evelyn Anabel Campaiia Gamboa en mi calidad de Jefa de Seccion de Desarrollo Social del
Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal del Canton Santiago de Pillaro, me permito
poner en su conocimiento la aceptacion y el respaldo para el desarrollo del Trabajo de
Titulacion: "El Trabajo Social y el Envejecimiento Saludable en Adultos Mayores" el cual
se desarrollard en el Centro de Acogida del Adulto Mayor "Sefior de los Remedios",
propuesto por la estudiante Johanna Estefania Aguirre Leon, portadora de la Cédula de
Ciudadania 1805417191, estudiante de la carrera de Trabajo Social de la facultad de
Jurisprudencia y Ciencias Sociales de la Universidad Técnica de Ambato.

A nombre de la Institucion a la cual represento, me comprometo a apoyar en el desarrollo del
proyecto.

Particular que comunico a usted para los fines pertinentes.

Alentamente.

ssssssssassamasssasansnsnnananahenaheoss Glee

Leda. Evelyn Anabel Campaiia Gam:boé - :
Jefa de Seccion de Desarrollo Social GADMSP
1805351267

0990998091

evelyncampana230(@gmail.com
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Anexo 2. Entrevista dirigida a profesionales que trabajan con adultos mayores

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO

Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales

Carrera de Trabajo Social

Periodo Marzo — Agosto 2024

Objetivo: Recolectar informacion de los profesionales que trabajan con adultos mayores para

conocer sobre el rol del Trabajo Social y el envejecimiento saludable en adultos mayores.

Instrucciones: Lea detenidamente cada pregunta y responda de manera honesta. Recuerde los
datos administrados son totalmente anonimos y seran usados uUnicamente para fines
académicos.

Sus respuestas son muy importantes para alcanzar objetivos académicos.

La entrevista dirigida a profesionales que trabajan con adultos mayores consta de las

siguientes preguntas:

Entrevista a profesionales

Tabla 2. Entrevista dirigida a profesionales

1. ;Cree usted que el trabajo social ha desempenado un papel importante en el bienestar

de los adultos mayores, durante el proceso de envejecimiento?

2. (Ha observado la eficacia de los servicios de trabajo social, dirigidos a adultos

mayores?
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3. (Como percibe la contribucion de las intervenciones del trabajo social en la mejora

de la salud fisica y emocional del adulto mayor?

4. ;Considera que exista una demanda significativa de programas adicionales de trabajo

social destinados a adultos mayores en su comunidad?

5. (Ha sido testigo de la participacion de adultos mayores en actividades grupales en

este ultimo aio?

6. En su experiencia como profesional. ;Cual cree que es el servicio de trabajo social,

mas importante en la mejora de la calidad de vida del adulto mayor?

7. (Cbémo percibe el apoyo del trabajo social en el mantenimiento de la participacion

del adulto mayor en la comunidad?

8. (Ha observado casos de discriminacion o estigma relacionado a la edad, en su

experiencia laboral?

9. (Cuales considera que son las dificultades mas comunes que enfrentan los adultos

mayores al intentar acceder a los servicios de trabajo social?

10. ;Cual es su punto de vista sobre la disposicion de los adultos mayores para participar
en actividades de promocion sobre la salud y cuidados, organizadas para adultos

mayores?

iGracias por su participacion!

Elaborado por: (La Autora, 2024)
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Anexo 3.

Entrevista dirigida a adultos mayores

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO

Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales

Carrera de Trabajo Social

Periodo Marzo — Agosto 2024

Objetivo: Recolectar informacion de los adultos mayores para conocer sobre el rol del Trabajo

Social y

el envejecimiento saludable en adultos mayores.

Instrucciones: Lea detenidamente cada pregunta y responda de manera honesta. Recuerde los

datos administrados son totalmente andénimos y seran usados unicamente para fines

académicos.

Sus respuestas son muy importantes para alcanzar objetivos académicos.

La entrevista dirigida a adultos mayores consta de las siguientes preguntas:

La entrevista dirigida a adultos mayores

Tabla 3.

Entrevista dirigida a adultos mayores

1Y)

(El trabajo social ha desempenado un papel importante en su bienestar durante su

proceso de envejecimiento?

2)

(Han sido eficientes los servicios de trabajo social, dirigidos a usted como adulto

mayor?

3)

(Cree que las intervenciones de trabajo social le han contribuido a mejorar su salud

fisica y emocional?

4)

(Le gustaria a usted que existan mas programas de trabajo social destinados a adultos

mayores en su comunidad?
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5) (Ha participado en actividades grupales organizadas por trabajadores sociales para

adultos mayores en el tltimo afo?

6) (Cual de los siguientes servicios de trabajo social considera mas util para mejorar su
calidad de vida? Asesoramiento psicologico, orientacion sobre recursos sociales,

apoyo para gestion de tramites, acceso a actividades recreativas y culturales.

7) (El trabajo social ha contribuido a que tenga una participacion activa dentro de su

comunidad?

8) Ha experimentado usted alglin tipo de maltrato en el acceso a servicios de trabajo

social?

9) (Qué dificultades ha enfrentado usted para acceder a los servicios de trabajo social

en su comunidad?

10) ;Le gustaria participar en grupos de discusion o actividades de promocion de la salud

organizadas por trabajadores sociales?

iGracias por su participacion!

Elaborado por: (La Autora, 2024)
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Anexo 4. Propuesta

PROPUESTA

Talleres para Po-l-enciar' el envejec‘rrien-l-o
saludable en adutos ores

~
s fony Q"’
([ sy DR

’

Centro de Acoaida al adulto mayor

Johanna Aguir'r'e
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Tema

Diseno de talleres para potenciar el envejecimiento saludable en adultos mayores del Centro

de Acogida al adulto mayor “Sefior de los Remedios”

Datos Informativos
Institucion Ejecutora

Centro de Acogida del Adulto Mayor "Senor de los Remedios" del Canton Pillaro

Beneficiarios Directos

Adultos mayores residentes del Centro de Acogida del Adulto Mayor "Senor de los Remedios".

Beneficiarios Indirectos

Trabajadores sociales
Familiares de los adultos mayores

Comunidad en general

Ubicacion
Provincia: Tungurahua

Canton: Pillaro

Direccion del Organismo: RCFP+7C7, Pillaro

Tiempo estimado para la Ejecucion

Inicio: 2024
Finalizacion: 2024

Equipo Técnico

Responsable: Autora del Proyecto
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Antecedentes de la propuesta

El envejecimiento saludable es un proceso de desarrollo y mantenimiento de la capacidad
funcional que permite el bienestar en la vejez, es asi como el trabajo social juega un papel
importante en la promocion de un envejecimiento activo y saludable, ayudando a los adultos
mayores a enfrentar los desafios asociados con la edad.

La presente propuesta se centra en una gestion eficiente que aborde las necesidades sociales,
fisicas y emocionales de los adultos mayores, proporcionando un apoyo integral y sostenible.
La propuesta se fundamenta en la creciente necesidad de mejorar la calidad de vida de los
adultos mayores en el Canton Pillaro, por medio de estudios preliminares y diagnosticos
situacionales, se ha identificado la falta de programas integrales que promuevan un
envejecimiento saludable.

Este proyecto se basa en modelos exitosos de intervencion social y adaptara estrategias

especificas para la poblacion local, considerando sus caracteristicas sociales y culturales.

Justificacion de la propuesta

El envejecimiento poblacional es un fendémeno global que requiere la implementacion de
politicas y programas que aseguren la salud y el bienestar de los adultos mayores, en Pillaro,
la falta de recursos y programas especificos para esta poblacion ha generado una necesidad
urgente de intervencion.

El proyecto no solo mejorara la calidad de vida de los adultos mayores, sino que también

fortalecera la union social y reducira las cargas sobre los sistemas de salud y asistencia social.

Objetivos de 1a propuesta

1. Objetivo general
Promover el envejecimiento saludable en los adultos mayores del Centro de Acogida del
Adulto Mayor Senor de los Remedios, mediante una gestion eficiente y programas de

intervencion social integrales.
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Lo

Objetivos especificos

1. Implementar actividades fisicas, recreativas y de estimulacion cognitiva adaptadas a las
necesidades de los adultos mayores.

2. Proporcionar apoyo psicosocial y emocional a los residentes mediante sesiones
individuales y grupales.

3. Fortalecer la red de apoyo social y familiar de los adultos mayores, fomentando la

participacion activa de la comunidad y familiares en el cuidado y bienestar de los

residentes.

Analisis de factibilidad

1. Factibilidad Social
La propuesta es socialmente factible debido al apoyo de la comunidad y las autoridades locales,
identificando una necesidad de mejorar los servicios para los adultos mayores, la comunidad

ha mostrado disposicion para colaborar en la implementacion del proyecto.

2. Factibilidad Operativa
El proyecto cuenta con un equipo técnico capacitado y una estructura organizativa que permite
una ejecucion eficiente de las actividades.
La institucion ejecutora tiene experiencia en el manejo de programas sociales, aunque cuenta

con los recursos limitados para llevar a cabo el proyecto.

3. Factibilidad Técnica
Se dispone de la infraestructura necesaria en el Centro de Acogida del Adulto Mayor Sefior de
los Remedios, ademas, se cuenta con el personal técnico especializado en trabajo social,

psicologia y actividades recreativas para adultos mayores.

Plan de ejecucion

Este proyecto representa una oportunidad significativa para mejorar la calidad de vida de los

adultos mayores en Pillaro, garantizando su cuidado y bienestar.
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Tabla 4. Plan de ejecucion

Actividad Responsable

Diagnostico inicial de

Equipo Técnico

necesidades

Implementacion de Instructores
actividades fisicas fisicos
Sesiones de apoyo Trabajadores
psicosocial sociales

Voluntarios y
Talleres de integracion _
o equipo
comunitaria o
tecnico

Elaborado por: (La Autora, 2024)

Presupuesto

Duracion Recursos Indicadores de

Necesarios Exito

Encuestas,  Informe de diagnostico

1 mes _
entrevistas completo
Material Participacion del 80%
6 meses _ _
deportivo de los residentes
_ Mejoria en los
Materiales
6 meses o indicadores de
terapeuticos
bienestar emocional
_ Incremento en la
Espacios S
6 meses ~ participacion de la
comunitarios

comunidad en un 50%

Se propone la adquisicion de materiales para la propuesta que se detallan a continuacion:

Tabla 5. Presupuesto

Concepto

Materiales para actividades fisicas
Materiales terapéuticos
Materiales recreativos

Costos de personal técnico

Costo (USD)
400.00
300.00
200.00
500.00
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Capacitacion y talleres 150.00
Gastos administrativos 141.23
Total 1691.23

Elaborado por: (La Autora, 2024)

Este proyecto tiene el potencial de transformar la vida de los adultos mayores en el Centro de
Acogida del Adulto Mayor "Senor de los Remedios", ofreciendo un modelo integral y

replicable de intervencion social que promueve un envejecimiento saludable y activo.

Anexo 5. Taller de sensibilizacion para adultos mayores

Taller de sensibilizacion para adultos mayores
Actividad N°1 - Circulo de la Memoria

Objetivo
Promover la estimulacion cognitiva y el fortalecimiento de la memoria a través del intercambio

de recuerdos y experiencias personales.

Metodologia

Inicio: Presentacion y bienvenida.

Desarrollo:

Se formara un circulo con los participantes.

Cada participante compartira un recuerdo significativo de su vida.

El facilitador guiara la actividad con preguntas abiertas para estimular la memoria.

Cierre: Reflexion grupal sobre la importancia de los recuerdos y como estos forman parte de

nuestra identidad.

Enfocado a
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Personas adultas mayores del Centro de acogida del adulto mayor Senor de los Remedios

Descripcion de la actividad
Esta actividad se centra en compartir historias y recuerdos en un ambiente seguro y de apoyo.
Al recordar y narrar sus experiencias, los adultos mayores ejercitan su memoria y fortalecen su

sentido de identidad y pertenencia. El facilitador debe crear un ambiente calido y respetuoso,

donde cada participante se sienta comodo para compartir sus historias.

Actividad N°2 - Ejercicios de Movimiento y Relajacion

Objetivo
Mejorar la movilidad fisica y reducir el estrés mediante ejercicios de estiramiento y técnicas

de relajacion.

Metodologia

Inicio: Breve explicacion sobre la importancia de la movilidad y la relajacion.
Desarrollo:

Sesion de estiramientos suaves y ejercicios de bajo impacto.

Ejercicios de respiracion profunda y relajacion guiada.

Cierre: Retroalimentacion de los participantes sobre como se sienten después de los ejercicios.

64



Enfocado a

Personas adultas mayores del Centro de acogida del adulto mayor Sefnior de los Remedios

Descripcion de la actividad
La actividad comienza con una explicacion sobre los beneficios de mantenerse activo y
relajado. Se realizaran ejercicios de estiramiento adaptados a las capacidades de los

participantes, seguidos de una sesion de relajacion guiada. El objetivo es que los adultos

mayores sientan una mejora en su bienestar fisico y mental.

Actividad N°3 - Taller de Artes y Manualidades

Objetivo
Fomentar la creatividad y la expresion artistica, promoviendo la motricidad fina y la

satisfaccion personal.

Metodologia

Inicio: Introduccion al taller y presentacion de los materiales disponibles.
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Desarrollo:
Cada participante seleccionara un proyecto de arte o manualidad (dibujar, pintar, tejer, etc.).
El facilitador proporcionara asistencia y motivacion durante el proceso creativo.

Cierre: Exposicion de los trabajos realizados y comentarios grupales sobre la experiencia.

Enfocado a

Personas adultas mayores del Centro de acogida del adulto mayor Senor de los Remedios

Descripcion de la actividad
El taller ofrece un espacio donde los participantes pueden explorar su creatividad a través de
diversas actividades artisticas. Se les proporcionaran materiales como papel, colores, pinceles

y telas, y se les animara a crear libremente. Esta actividad no solo mejora la motricidad fina,

sino que también proporciona una sensacion de logro y satisfaccion personal.

Actividad N°4 - Juegos de Estimulacion Cognitiva
Objetivo

Fortalecer las capacidades cognitivas mediante juegos y ejercicios que estimulen el

pensamiento critico y la resolucion de problemas.
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Metodologia

Inicio: Explicacion sobre la importancia de la estimulacion cognitiva.

Desarrollo:

Realizacion de juegos como rompecabezas, sudoku, sopas de letras, y juegos de memoria.
Actividades en grupo que fomenten la interaccion y la competencia amistosa.

Cierre: Discusion sobre las estrategias utilizadas y los beneficios percibidos.

Enfocado a

Personas adultas mayores del Centro de acogida del adulto mayor Senor de los Remedios

Descripcion de la actividad
Esta actividad incluye una serie de juegos disenados para estimular la mente y mantener las
capacidades cognitivas activas. Los participantes se dividiran en pequenos grupos para realizar

los juegos, fomentando la socializacion y el trabajo en equipo. El facilitador guiara la actividad,

asegurandose de que todos comprendan las reglas y se sientan incluidos.
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Conclusion del taller

El taller de sensibilizacion para adultos mayores del Centro de Acogida del Adulto Mayor
"Senor de los Remedios" tiene como objetivo principal mejorar la calidad de vida de los
participantes mediante actividades que promuevan la memoria, la movilidad fisica, la
creatividad y la estimulacion cognitiva. Cada actividad esta disenada para ser inclusiva y
adaptada a las capacidades individuales de los participantes, asegurando un enfoque integral y

holistico en el cuidado y bienestar de los adultos mayores.

Anexo 6. Centro de acogida del adulto mayor Sefior de los Remedios

o l
IE ACOGIDA DEL l |
MAYOR "SENOR DE LOS )

REMEDIOS"

Anexo 7. Brigadas médicas gratuitas para el adulto mayor en el centro de acogida
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Anexo 8. GADM Pillaro, dona sillas de ruedas al centro de acogida

[ ENTREGA DE LAS PRIMERAS SILLAS DE RUEDAS

L) ' e

Anexo 9. Visita de adultos mayores a granja de geranios
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Anexo 10. Voluntarios realizan minga en el centro de acogida.
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Anexo 11. Taller teérico practico en cuidados del adulto mayor

Anexo 12. Desarrollo de entrevistas
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Anexo 13. Validacion de Instrumentos

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO
Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales

Trabajo Social

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE REGISTRO Y

RECOLECCION DE INFORMACION

Entrevista

Esta entrevista se encuentra enfocado sobre el “EL. TRABAJO SOCIAL Y EL

ENVEJECIMIENTO SALUDABLE EN ADULTOS MAYORES".

Datos del validador:

Nombrey apellido | R.e} gca Cacia Yopo g Udafesi

Filiacion e = i T
(ocupacion,  grado \-‘-'d\gg\ss\é}”)\&& >0 (Q ?}‘QS & \;'1“(;-\ =
académico y lugar de
trabajo)

1. Instrucciones

A continuacion, encontrard diferentes criterios sobre la estructura del instrumento de
recoleccion de informacion (Entrevista) sobre el tema de investigacion: EL
TRABAJO SOCIAL Y EL ENVEJECIMIENTO SALUDABLE EN ADULTOS

MAYORES.
Asigne a cada SI un puntaje de 1 y a cada NO un puntaje de 0.
1581 0: NO
N° ~ CRITERIOS SI NO
I | Especificacion de la técnica, instrumento y la poblacion o grupo a ser
aplicado. - 4
2 | De acuerdo con el instrumento, los diferentes enfoques e ile‘ms, tienen
la pertinencia con el tema de investigacion. 4
3 | Relacion de los objetivos de los instrumentos con el tema del proyecto
de investigacion.
*  Determinar la influencia del trabajo social en el envejecimiento 1
saludable en adultos mayores
L. Identificar los desafios en el envejecimiento saludable en adultos mayores.
2. Evaluar las intervenciones de trabajo social en adultos mayores.
3. Proponer alternativas de solucién al problema planteado.
4 El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para que los
encuestados puedan responderlo adecuadamente. 1
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5 | Pertinencia entre objetivos, objeto y campo de estudio, e indicadores con
los items de los instrumentos.

7 | Lenguaje utilizado en la formulacion de los items. 4

El nimero de preguntas del cuestionario es excesivo. O

o | Las preguntas constituyen un riesgo para el encuestado (en el supuesto

de contestar Si, por favor, indique inmediatamente abajo cudles), C

Preguntas que el experto considera que pudieran ser un riesgo para el encuestado:

N. © de la(s) pregunta(s).

Motivos por los que se
considera que pudiera ser
un riesgo.

Propuestas de mejora
(modificacion, sustitucion
0 supresion).

Evaluacién general del cuestionario

Excelente | Buena | Regular | Deficiente

Validez de contenido del cuestionario. s?/\

Observaciones y recomendaciones en general del cuestionario:

Motivos por los que se considera
no adecuada

Motivos por los que_sé considera |
no pertinente

Propuestas de mejora
(modificacion, sustitucion o
supresion)

VALIDADOR
C.C. \Bovanok

| Fecha de validacién |14 /05 [ 0%Y

Muchas gracias por su valiosa contribucion a la validacion de esta entrevista.
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UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO
Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales
Trabajo Social
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE REGISTRO Y
RECOLECCION DE INFORMACION

Entrevisia

Esta entrevista sc encuentra enfocado sobre el “EL TRABAJO SOCIAL Y EL
ENVEJECIMIENTO SALUDABLE EN ADULTOS MAYORES”.

Datos del validador:

Nomb 1id -
’;]_ ‘:;ey apellido | Paryn Herndn heon Lbearro

iliacién = : —
focupouion,  rad Pol Rodictal -Gorejo de la edeatvru - Hagsier.
académico y lugar de | (Gozy 25)
trabajo)
Email dawin. leoncaapunc?ovﬁod?daf : ,9,05- ec

1. Instrucciones

A continuacién, encontrard diferentes criterios sobre la estructura del instrumento de
recoleccion de informacion (Entrevista) sobre el tema de investigacion: EL
TRABAJO SOCIAL Y EL ENVEJECIMIENTO SALUDABLE EN ADULTOS

MAYORES.

Asigne a cada SI un puntaje de 1y a cada NO un puntaje de 0.
0: NO

CRITERIOS

1: SI
Ne SI | NO
1 | Especificacién de la técnica, instrumento y la poblacién o grupo a ser )

aplicado.
2 | De acuerdo con el instrumento, los diferentes enfoques e items, tienen |

la pertinencia con el tema de investigacion,
Relacién de los objetivos de los instrumentos con el tema del proyecto

de investigacion.

e Determinar la influencia del trabajo social en el envejecimiento l

saludable en adultos mayores
s en el envejecimiento saludable en adultos mayores.
cial en adultos mayores.

| problema planteado.

1. Identificar los desafio
2, Evaluar Jas intervenciones de trabajo so

3. Proponer alternativas de solucion a
s claras y precisas para que los |

4 | El instrumento contiene instruccione
encuestados puedan responderlo adecuadamente.

Escaneado con CamScanner
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los items de los instrumentos,

5 | Pertinencia entre objetivos, objeto y campo de estudio, e indicadores con | ‘

7 | Lenguaje utilizado en la formulacion de los ftems.

El numero de preguntas del cuestionario s excesivo.

o | Las preguntas constituyen un riesgo para el encuestado (en el supuesto
de contestar Si. por favor, indique inmediatamente abajo cuales). CJ

Preguntas que el experto considera que pudicran ser un riesgo para el encuestado:J

N. ° de la(s) pregunta(s).

Motivos por los que se
considera que pudiera ser
un riesgo.

Propuestas de mejora
(modificacién, sustitucién
0 supresion).

I I

Evaluacion general del cuestionario

Excelente

Buena

Regular |Deficiente

Validez de contenido del cuestionario.

7

]

Observaciones y recomendaciones en ge

neral del cuestionario:

Motivos por los que se considera
no adecuada

|

Motivos por los que se considera
no pertinente

Propuestas de mejora
(modificacion, sustitucion 0

supresion)

|
|
|
|

C.C.

[ Fecha de validacion

Ly ]
L

02y

|

Muchas gracias por su valiosa contribucién a la validacién de esta entrevista.
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