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Resumen

El presente estudio tenia como finalidad dar a conocer la tematica, “el proyecto de vida
en la vejez: la influencia de los factores psicosociales y familiares en su construccion y
realizacion” dicho estudio se realizé en el periodo comprendido en el segundo semestre
del ano 2024. Uno de los principales propodsitos fue conocer la influencia que tiene la
familia y la sociedad en la construccién de los proyectos de vida en los adultos mayores
y cuales son los obstaculos a los cuales se enfrentan. Dicho estudio tiene un enfoque
filosofico cualitativo. En esta investigacion se logré obtener informacién a través de la
aplicacion de cuestionario en linea el cual estuvo compuesto por 19 preguntas las cuales
se aplicaron a 70 personas de 16 a 55 afios de una manera aleatoria, en la ciudad de
Esteli, también se llevé a cabo una entrevista la cual se aplico a 6 adultos mayores de
las edades de 60 a 75 afos que habitan en el distrito tres de dicha ciudad, las cuales

expresaron de manera precisa su opinion en cuanto a la tematica abordada.

Palabras claves: Proyectos de vida, adultos mayores, vejez, sociedad, familia



Abstract

The purpose of this study was to explore the topic "The Life Plan in Old Age: The Influence
of Psychosocial and Family Factors on Its Construction and Realization." This study was
conducted during the second half of 2024. One of the main objectives was to understand
the influence of family and society on the construction of life plans in older adults and the
obstacles they face. This study has a qualitative philosophical approach. This research
obtained information through the application of an online questionnaire consisting of 19
questions, randomly assigned to 70 people aged 16 to 55 in the city of Esteli. An interview
was also conducted with six older adults aged 60 to 75 living in District Three of the city.

They provided detailed opinions on the topic addressed.

Keywords: Life projects, older adults, old age, society, family



indice de Contenido

L INEFOAUCCION ... 1
[ ANTECEABNTIES. ...t 3
[ll.Planteamiento del problema............ooouiiiiiiii 8
3.1.Caracterizacion general del problema ... 11
3.2.Preguntas de inVestigaciOn..............uiiiiiiiiiiiii e 12
IV.JUSHIfICACION ... e e e e 13
V.Objetivos de 1a iNVeStigacioN .............cooii i 15
5.1.0bjetivo general ... 15
5.2.0bjetivos €SPECITICOS ....ovvuriiiiii i 15
VI.Fundamentacion tEOFICA.............ovuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeee e 16
6.1.1.Envejecimiento aCtiVO ..........ccooviiiiiiiiiiiiiiiii 20
6.1.2.Teorias del ciclo de vida hUmano ..............coovviiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee 22
6.1.3.Desafios asociados @ 1@ VEJEZ.........cccooiveiiiiiiiiiie e 24
6.2.Estereotipos y creencias sobre [a VEJezZ ..........ccooviiiiiiiiiiiiiii 26
6.2.1.Percepciones sociales sobre 1a vejez ... 28
6.2.2.Estereotipos de g€Nero Y Clase ........cooooiiiiiii i 29
6.2.3.Roles sociales de 10s adultos Mayores ............cccevevviiiiiieiiiiie e, 29
6.3.Proyectos de vida en 1a VEJEZ...........cooovviiiiiiiiiiiii 30
6.3.1.Concepto de proyecto de Vida..........ccooiviiiiiiiiiii i 30
6.4.Factores protectores y de rieSgo €n 12 VEJEZ ..........ooooiiiiiiiiiiiiiiiiiiieee e 32
6.4.1.Bienestar social y psicosocial en 1a VeJez ............cccovvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee 32
6.4.2.Factores Prote@CtOreS .......ccooiiiiiiiiiii e e 33
6.4.3.FacCtOres de MBSO ....uiiiiiiiiiiiiiii et eeaee 33

6.5.Intervenciones desde el Trabajo Social...........cccccccviiiiiiiii 34



6.5.1.Trabajo Social con adultos MAYOrES ............ceiiiieeiiiiiiiiiie e 35

6.5.2.Estrategias pSICOSOCIAIES .........ooiviiiiiiiiiiii e 35
6.5.3.Politicas publicas y modelos de atencion...............ooovvviiiiiiiiiiiiiiici e, 36
VIl.Matriz de categorias y subcategorias ..........ccooeviiiiiiiiiiiiii 42
A4 11 W IET=To Tol 4 g 11 (o6 (o] (oo | ol o RN PP PP PPPPPPPPPPP 44
8.1.Enfoque filosdfico de la investigacion ................eeiiiiiiiiiii e 44
8.2.Métodos y técnicas para la recoleccion y analisis de datos...........ccccccvvvvvvviennnenn. 47
8.3.Etapas de 1a investigacion ...........ccccciiiiiii 48
IX.Analis y discusion de 10S resultados ...........ooviiiiiiiiiiiiiiii e 50
9.2.Estereotipos y creencias hacia los adultos mayores ..........ccccccccvvvviiviiiiiiiiiinenennn. 52

9.3.Factores protectores y de riesgo en el bienestar social de los adultos mayores .. 55

9.4 Estrategias psicosociales y calidad de vida del adulto mayor..............cc..cceeeeeee. 60
D 7] o T [T ] 1] o 1= PP PP PP PPN 64
DI CCTeTo] a1 o F= o To] o L= T PP 67
DL IR =11 o] T Te | = = PP PPPPPP 68

D LI AN g (=) o 1P 75



indice de Tabla

Tabla 1 Aportes de la teoria del bienestar a la comprension de la vejez............. 17
Tabla 2 Constructos cognoscitivos sobre la vejez. ...........cccovvvviiiciiiiiccieeeeiiin, 18
Tabla 3 Matriz de Categorias y Subcategorias. .........cccceeevvvviiiiiiiiie e, 42
Tabla 4 Sistemas de categorias para el analisis y discusion de resultados. ....... 50
Tabla 5 Sintesis del analisis-Factores protectores. ..........cccccvviiiiiiiieciiiiinnn. 56
Tabla 6 Sintesis del analisis-Factores de riesgo. .......ccoeeevvviviiiiiiiieeceeeee, 58

indice de Figura

Figura 1 Determinantes del envejecimiento activo segun la Organizacién Mundial

E 12 SAIUA. ... 20
Figura 2 Participantes en el eStudio. ...............uuviiiiiiiiiiiiiiiiiiiis 51
Figura 3 El proyecto de vida, Su CONCEPCION.........uuvuuriiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee 54

Figura 4 Realizacidn de entrevista. ..o, 75
Figura 5 Realizacidn de entrevista. ... 75
Figura 6 Realizacion de entrevista. ... 76
Figura 7 Realizacion de entrevista. ...............uuvuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiie 76

Figura 8 Realizacion de entrevista. ...............uueviiiiiiiiiiiiiiiiiiii 77



Introduccion

El proyecto de vida en la vejez constituye una dimension
esencial para comprender como las personas mayores planifican y
estructuran su futuro, considerando sus valores, metas vy
expectativas. En este contexto, los factores psicosociales y familiares
desempefian un papel fundamental, influyendo directamente en la
construccion y realizacion de dichos proyectos, lo que impacta en el
bienestar, la autonomia y el sentido de propdsito de los adultos
mayores. Este estudio, enfocado en la poblacion de Esteli durante el
afo 2024, tiene como objetivo analizar cémo las dinamicas
familiares, las redes de apoyo, las condiciones emocionales y otros
aspectos psicosociales moldean las aspiraciones y decisiones de las

personas en esta etapa crucial de la vida.

La vejez, etapa caracterizada por multiples transformaciones
fisicas, emocionales y sociales, plantea desafios como los cambios
en los roles sociales, la jubilacion y, en algunos casos, el
enfrentamiento a enfermedades o pérdidas. Sin embargo, también
ofrece una oportunidad unica para plantearse nuevos objetivos
personales. En este contexto, el entorno familiar se erige como un
pilar esencial, proporcionando soporte emocional que facilita el

disefo y la realizacion de un proyecto de vida enriquecedor.

El presente trabajo investigativo aborda la tematica del
proyecto de vida en la vejez, centrandose en la influencia de los
factores psicosociales y familiares en su construccién y realizacion.
El objetivo principal es valorar dichos factores y su impacto en la vida

de los adultos mayores.



Se plantearon los objetivos de esta investigacion en torno al
proyecto de vida en la vejez, partiendo de la problematica expuesta.
Para abordar dichos objetivos, se utilizaron instrumentos dirigidos a

personas mayores y poblacién de la ciudad de Esteli.

El fundamento cientifico del estudio se centra en diversos
aspectos relacionados con el envejecimiento, la familia, las
emociones, el cual esta organizado de manera integral para ofrecer
una vision completa sobre la construccidn del proyecto de vida en
esta etapa de la vida la presente investigacion esta compuesta por la
siguiente estructura ) Introduccién; Il) Antecedentes; Ill)
Planteamiento del problema; IV) Justificacion; V) Objetivos de
investigacion; VI) Fundamentacion tedrica; VII) Matriz de
categorizacion; VIl Disefio metodoldgico 1X) Discusion y analisis de
resultados; X) Conclusion; XI) Recomendaciones y XIlI) Anexos por lo

cual esta conformada por 11 acapites.

De manera especifica, se pretende: identificar los estereotipos
y creencias que afectan este proceso; conocer los factores
protectores y de riesgo que influyen en el bienestar social durante la
vejez; y proponer estrategias psicosociales que fortalezcan la calidad

de vida de este grupo poblacional.

Para llevar a cabo este estudio, se emplearon técnicas como
cuestionarios en linea y entrevistas, las cuales resultaron cruciales
para la recolecciéon de informacion. A lo largo de esta investigacion,
se analizara como los factores psicosociales y familiares pueden
influir positiva o negativamente en la construccién y realizacion del
proyecto de vida en la vejez, reconociendo la importancia de un

enfoque integral que promueva un envejecimiento activo y pleno.



Antecedentes

En la construccion del acapite de antecedentes se realizé una
revision de diferentes fuentes de informacidon especificamente de
investigaciones académicas y articulos cientificos relacionados al

tema destacandose paises de América Latina.

Por su parte, Villanueva et al (2021) realizaron investigaciéon
con una metodologia cualitativa con perspectiva humanista
existencial tuvo como propdsito analizar el proyecto de vida de seis
personas adultas mayores de 60 afios. la técnica empleada para la
recoleccion de datos fue una entrevista semiestructurada en los
hallazgos se obtuvo la siguiente informacion las personas
entrevistadas mencionaron que no tenian ninguna expectativa

referente a la vejez.

Igualmente existe una percepcion estereotipada sobre la vejez
relacionada con creencias sobre la incapacidad de crear proyectos
en esta etapa de la vida; se alude a la incertidumbre de si se podran
cumplir los objetivos planteados, sin embargo, el proyecto de vida
cobra sentido ante esta incertidumbre la cual permite trazar las rutas
para lograr lo que quiere hacer y ser, de este modo no es un
impedimento ni un argumento suficiente para depositar la direccion
de la vida en agentes externos, puesto que establecer un proyecto
de vida implica la reflexién constante de la posicion que se ocupa

ante la realidad.

Por otro lado, Lépez et al (2021) desarrollaron investigacion la
cual se ejecutd con el propdsito de determinar el impacto social del
programa del adulto mayor dirigido por proyeccién social unan- leén
en la calidad de vida de sus participantes. La metodologia utilizada
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segun el enfoque de la investigacion es cuantitativa con un alcance
descriptivo y corte transversal, los datos se obtuvieron a través de 20
encuestas aplicadas a los adultos mayores, se realizaron de igual

manera 2 encuestas a trabajadores de proyeccion social.

Dentro de los resultados obtenidos se reflejan los cambios
positivos que el programa ha producido en los adultos mayores,
existiendo un impacto social en la calidad de vida de los adultos

mayores ya que se evidenciaron cambios en la salud mental y fisica.

Ademas, la tematica de la calidad de vida de los adultos
mayores es un tema de gran relevancia para distintas disciplinas,
incluidas entre ellas trabajo social, esto porque hace un gran hincapié
en el reconocimiento de que los adultos mayores son personas con

el mismo valor que el resto de la sociedad.

Por consiguiente, Gonzalez et al (2023) llevaron a cabo
investigacion sobre la proyeccion futura de la personalidad y su
contribucion al desarrollo personal ya que son componentes
esenciales dentro de la educacion, especialmente para los
jévenes y adultos emergentes se utilizd un enfoque de metodologia
mixto, con el disefio fenomenoldgico como nucleo de la estrategia de
investigacion. Se observaron limitaciones notables en la preparacion
del profesorado para apoyar la proyeccion individual y social de los
estudiantes, asi como en el uso de estrategias integrales para
abordar la planificaciéon de proyectos de vida.

El estudio realizado permiti6 explorar las vivencias,
experiencias, trayectorias y expectativas sobre la proyeccion

individual y social, utilizando el proyecto de vida como categoria



orientadora. De igual manera, se estudiaron las vivencias,
experiencias, trayectorias profesionales y desempefios de los
profesores, como base para la orientacion de proyeccion individual y

social de los estudiantes.

También, Rojas (2020)argumenta que el proyecto de
desarrollo local, se dio a partir de la observacion directa de la
problematica que presentan los adultos mayores de Santa Cruz,
donde se puede identificar problemas como presencia de
enfermedades cronicas, familias con desconocimiento en el cuidado
del adulto mayor, conllevando a tener serios problemas como
ausencia de estilos de vida saludables, aumento de enfermedades y

sedentarismo incluso viven en abandono.

El presente proyecto tiene como objetivo contribuir al
mejoramiento de la salud de los adultos mayores del distrito de Santa
Cruz, por ello se desarrollaran talleres educativos en estilos de vida
saludable, talleres demostrativos de alimentacion, por otro lado,
talleres a la familia acerca del cuidado del envejecimiento saludable,
terapia familiar en las familias de los adultos mayores, ademas
talleres recreativos. Al final del proyecto se habra desarrollado
conocimientos en la familia sobre los cuidados en el envejecimiento

saludable y activo.

Investigacion realizada por Ordoéfez y Ruiz (2014)sobre el
impacto psicosocial de la tercera edad en los/las adultos/as mayores,
se centra en encontrar problematicas irregulares en cuanto al

rechazo y exclusion familiar, institucional y/o social.



De los adultos mayores de la ciudad de Esteli, aplicando guias
de entrevistas, relatos de vida, observacién de los/las participantes
claves (adultos/as mayores), asi como entrevistas a expertas. Entre
los principales resultados del impacto psicosocial surgen
percepciones negativas en la tercera edad, debido a la inactividad a
partir de los estereotipos y prejuicios sociales a los que se enfrentan
los/las adultos/as mayores por considerarseles inhabilitados,

dependientes y poco productivos.

Por otra parte Zamora (2005) en su investigacion tenia como
objetivo demostrar la necesidad e importancia de la presencia de
proyectos de vida en el adulto mayor se utilizé un instrumento de
medicion, consistente en un cuestionario de 94 preguntas las
personas que participaron en el estudio fueron 235 personas
mayores de 50 afios y miembros de distintas instituciones pero con
un predominio de la clase socioecondmica baja, con un promedio de
edad para los hombres de 63.7 afios y para las mujeres 69.4 afios,
mas de la mitad de ellos con baja o nula escolaridad, sin ingresos
econdmicos, sin jubilacion ni pension en los resultados se obtuvo que
una gran parte de los sujetos de estudio carecia de un proyecto de

vida aduciendo motivos de edad, enfermedad o situacién econdémica.

De igual manera, Moreno Castillo et al. (2009) en su
investigacion tenian como propdsito conocer la funcionalidad de los
adultos mayores con cada escala de medicion relacionada con
actividades de la vida diaria y relacionarlas con la calidad de vida.
Realizaron estudio descriptivo con muestreo probabilistico de 225
adultos mayores se aplicaron cuestionarios de funcionalidad para
identificar actividades basicas de la vida diaria, actividades
instrumentales, equilibrio y marcha en cuanto a actividades basicas,

27.1% de los pacientes tuvieron incapacidad leve y 1.3% invalidez;



para actividades instrumentales, 16% mostraron dependencia y
15.6% deterioro funcional, y para equilibrio y marcha, 34.7% tuvieron

riesgo leve de caida y 16%, riesgo alto.

En este estudio, para las tres escalas de funcionalidad, uno de
cada tres pacientes tuvo algun grado de disfuncion, similar a lo
reportado por otros autores. Se identificaron factores propios que
sugieren: a menor funcionalidad, mayor deterioro en la calidad de

vida.



Planteamiento del problema

Un proyecto de vida es un plan personal disefiado a mediano
o largo plazo con el objetivo de alcanzar metas concretas, basandose
en valores, gustos y habilidades individuales. Por lo general, su
creacion se fomenta durante la adolescencia o al alcanzar cierta
madurez, particularmente después de los 20 afos, cuando las
personas logran mayor claridad sobre sus intereses, motivaciones y
desafios. Este enfoque ayuda a estructurar una vision clara de los

objetivos personales y las estrategias para lograrlos.

Segun Jiménez (2008) existe un error comun en la percepcion
de la vejez como una etapa de inevitable declive generalizado. Este
prejuicio limita la capacidad de las personas mayores para visualizar
y desarrollar un proyecto de vida significativo. Culturalmente, la
sociedad suele asociar a la vejez con la improductividad, la
dependencia y una pérdida de valor social, econdmico y cultural
(Miralles, 2011) estas ideas han contribuido a la exclusion de los
adultos mayores de diversos espacios familiares, comunitarios y

sociales, privandolos de oportunidades de participacion y desarrollo.

En muchos contextos, la vejez se interpreta como una carga
social vinculada al retiro laboral, la dependencia econdémica y la
ruptura de vinculos sociales. Desde un enfoque sociolégico, el
envejecimiento poblacional suele analizarse desde una perspectiva
alarmista, enfocada en los costos que representa para la salud

publica, la prevision social y el mercado laboral (Miralles, 2011).



Sin embargo, esta vision reduccionista ignora el potencial de
las personas mayores para contribuir activamente a la sociedad. En
contraposicion, las comunidades indigenas han valorado
histéricamente a los adultos mayores como fuentes de sabiduria y
respeto, una perspectiva que deberia recuperarse para desafiar las

practicas actuales que marginan a este grupo.

En América Latina, la influencia de modelos importados de
paises del norte ha contribuido a que los adultos mayores sean
confinados a centros de resguardo, donde a menudo son
condenados al consumo exagerado de medicamentos y a la pérdida
de sus roles tradicionales en la familia y la comunidad. Esto contrasta
con la vision integradora que reconoce a las personas mayores como

agentes activos de cambio y desarrollo.

Asimismo, es fundamental que los adultos mayores cuenten
con un proyecto de vida que refleje sus expectativas, retos y suenos.
Esto les permite mantener un sentido de propdsito y contribuye
significativamente a su bienestar emocional, social y fisico. Segun
Loredo-Figueroa y otros (2016) la funcionalidad del adulto mayor,
definida como la capacidad para realizar actividades de la vida diaria
de manera independiente, es un indicador clave de calidad de vida y
autonomia. Visualizar metas y trabajar para alcanzarlas fortalece la
autoestima y combate los estereotipos negativos asociados al

envejecimiento.



Dimensionar el proyecto de vida en la vejez es una cuestion
de derechos humanos. Ademas, les brinda oportunidades para
aprender, retomar intereses pasados y participar activamente en sus
comunidades (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2024 ).

Desde la perspectiva del Trabajo Social, el envejecimiento
debe abordarse con un enfoque integral que promueva la inclusion,
funcionalidad y participacion de las personas mayores. Esto puede
implicar:

Fomentar proyectos de vida personalizados; disefiados en funcion de

las habilidades, intereses y necesidades individuales.

Promover la autonomia y la funcionalidad; evaluando capacidades y
creando entornos que faciliten el acceso a servicios y recursos.
Combatir estereotipos y discriminacion; sensibilizando a la sociedad

sobre el valor de las personas mayores como agentes activos.

Fortalecer el tejido social; generando espacios de interaccion y
participacion comunitaria que incluyan a los adultos mayores como

protagonistas.

El envejecimiento no debe entenderse como una etapa de
declive, sino como una oportunidad para redescubrir, aprender y
contribuir. Reconocer el valor de las personas mayores desde una
perspectiva integradora y productiva es crucial para construir una

sociedad mas equitativa e inclusiva.

Como afirman Rodriguez y otros (2015) el envejecimiento es
un triunfo de la vida, reflejo de mejores condiciones de existencia. Sin
embargo, también representa un desafio para sectores como la

seguridad social, los servicios y la produccion.
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Es imperativo desarrollar estrategias que promuevan un
envejecimiento activo y saludable, reconociendo y valorando las

contribuciones de los adultos mayores en todas las esferas sociales.

En este sentido, en un contexto donde el envejecimiento es
percibido como una carga, resulta esencial replantear las narrativas
sociales para destacar el potencial transformador de las personas
mayores. A través de proyectos de vida, estrategias inclusivas y un
enfoque basado en el respeto y la dignidad, se puede asegurar que
los adultos mayores sean valorados como miembros activos de la
sociedad, enriqueciendo su entorno con sus experiencias y

conocimientos.

3.1. Caracterizacion general del problema

El problema general relacionado el proyecto de vida en la vejez radica
en la falta de planificacion, apoyo social y oportunidades que
permitan a las personas mayores mantener un sentido de propdsito

y bienestar en esta etapa de la vida.

A menudo, la sociedad tiende a asociar la vejez con el retiro y la
inactividad, lo que puede generar aislamiento, pérdida de autoestima
y limitaciones en el desarrollo personal. Ademas, factores como la
desigualdad econdmica, la falta de acceso a recursos adecuados y
el escaso reconocimiento de las capacidades y experiencias de los
adultos mayores dificultan su participacion activa en la construccion
de proyectos significativos que integren sus intereses, valores y
metas personales. Por lo tanto, abordar este problema requiere
promover politicas, redes de apoyo y enfoques educativos que
fomenten el empoderamiento, la autonomia y el bienestar integral en

la vejez.
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Formulacion del problema

El proyecto de vida, como un proceso dinamico de definicion de

metas, valores y aspiraciones que orientan las acciones y decisiones

de las personas, cobra particular relevancia en la etapa de la vejez.

Esta fase de la vida estd marcada por cambios significativos, como

el retiro laboral, el deterioro de la salud, la pérdida de seres queridos

y la redefinicion de roles sociales y familiares.

3.2. Preguntas de investigacion

Pregunta general

¢, Como influyen los factores psicosociales y familiares
en la construccion y realizacion del proyecto de vida en
la vejez, y qué impacto tienen en el bienestary la calidad

de vida de los adultos mayores?

Preguntas especificas

¢ De qué manera los factores psicosociales y familiares
influyen en la construccion del proyecto de vida en la
vejez?

¢ Qué relacion existe entre el apoyo familiar y la
realizacion del proyecto de vida en los adultos
mayores?

¢ Como se puede contribuir desde el Trabajo Social

para mejorar las condiciones de vida del adulto mayor?
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IV.

Justificacion

La presente investigacion se centra en analizar los factores
psicosociales y familiares que influyen en la realizacién de proyectos
de vida en la vejez. Este enfoque resulta fundamental para desafiar
los estereotipos sociales que perciben a las personas mayores como
no productivas o incapaces de asumir nuevos roles, una vision que

contribuye a la exclusion y discriminacion de este grupo etario.

En este sentido, es importante destacar la relevancia de este
estudio que radica en la vulnerabilidad que enfrentan los adultos
mayores, quienes, al ser excluidos de diversos ambitos sociales, ven
limitadas sus oportunidades de disefiar y perseguir metas que

otorguen sentido y propdsito a esta etapa de sus vidas.

Desde el ambito del Trabajo Social, el tema cobra especial
importancia al ofrecer herramientas que promuevan la inclusion, la
autonomia y el bienestar integral de los adultos mayores. Esta
perspectiva proactiva no solo busca comprender las condiciones y
estilos de vida que les permiten establecer nuevos proyectos, sino
también generar estrategias que impulsen su participacion proactiva

en la sociedad.

En este contexto, se plantea la necesidad de un enfoque que
fomente una sociedad mas empatica y equitativa, reconociendo y
valorando las capacidades de las personas mayores para integrar
nuevos objetivos y actividades significativas, especialmente después

del fin de la vida laboral.
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En este contexto, desde una vision de derechos humanos, el
trabajo social desempefa un rol crucial en la generacion de politicas
y programas que promuevan la integracion social de los adultos
mayores. A través de un enfoque interdisciplinario, esta disciplina
puede facilitar la construccion de proyectos de vida que refuercen su
autonomia, combatan los estigmas asociados a la vejez y fortalezcan
su participacion en redes familiares y comunitarias. La promocion de
estas iniciativas es esencial para garantizar que las personas
mayores sean reconocidas como agentes activos de desarrollo,

capaces de contribuir significativamente a sus comunidades.

Por lo tanto, este estudio no solo busca analizar los factores
psicosociales y familiares que condicionan los proyectos de vida en
la vejez, sino también proponer estrategias que impulsen su
desarrollo desde una perspectiva de trabajo social. Esto incluye el
disefio de intervenciones que integren a las personas mayores en
procesos participativos, reconozcan sus aportes a la sociedad y
promuevan un envejecimiento activo y saludable. La investigacion
contribuira a mejorar la calidad de vida de este grupo, permitiéndoles
construir una etapa plena y significativa, mientras se fortalecen los

lazos sociales y familiares.

En conclusion, abordar el proyecto de vida en la vejez desde
una visién proactiva que integre los factores psicosociales, familiares
y sociales es clave para transformar las narrativas en torno al
envejecimiento. Este enfoque permitira fomentar una sociedad mas
inclusiva y respetuosa, en la que los adultos mayores sean valorados
por su experiencia, conocimiento y capacidad de seguir

contribuyendo al bienestar colectivo.
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Objetivos de la investigaciéon

5.1. Objetivo general
Valorar los factores psicosociales que influyen en el proyecto de vida

de los adultos mayores en la ciudad de Esteli en el Il semestre 2024.

5.2. Objetivos especificos

Identificar estereotipos y creencias que tiene la sociedad sobre la

vejez.

Conocer los factores protectores y de riesgos que influyen en el

bienestar social durante la vejez.

Proponer estrategias psicosociales para el fortalecimiento de la

calidad de vida del adulto mayor.
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VL.

Fundamentacion teodrica

En el siguiente acapite se presenta informacion pertinente con
la finalidad de facilitar la comprension del lector. Se abordan
conceptos y contenidos relacionados con el tema de investigacion,
tales como la definicion de vejez, el envejecimiento activo, los
proyectos de vida, los factores psicosociales, los factores protectores
y los factores de riesgo, asi como las intervenciones desde el trabajo

social respecto a los adultos mayores y sus proyectos de vida.

De esta manera, las categorias y subcategorias definidas en
este estudio son las que orientan la estructura del contenido,
asegurando un analisis integral y organizado del tema, que permita

conectar los conceptos tedricos con los objetivos del estudio.

6.1. Conceptualizacion de la vejez

La Teoria del Bienestar Subjetivo de Diener (1984) aporta un
marco conceptual esencial para comprender como los adultos

mayores perciben y evaluan su calidad de vida en la vejez.

Esta teoria destaca la importancia de factores internos, como
la autoestima y el control personal, y factores externos, como las
relaciones sociales y el entorno, en la construccién del bienestar
subjetivo. A continuacién, se presenta la Tabla 1 donde se organizan
los conceptos clave de esta teoria, incluyendo sus componentes
principales, su interpretacion de la vejez y las implicaciones practicas

para promover el bienestar en esta etapa de la vida.
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Tabla 1 Aportes de la teoria del bienestar a la comprension de la vejez.

Teoria Aspecto Central Detalles Clave
Teoria del Define la vejez como una etapa influida El bienestar subjetivo depende de
Bienestar por la percepcién subjetiva de la factores internos como la autoestima 'y
Subjetivo calidad de vida. el control personal, y externos como las

relaciones y recursos.

Elementos del

Bienestar
Subjetivo

Incluye satisfaccion con la vida, afecto
positivo y afecto negativo como
componentes principales.

La satisfaccion con la vida es una
evaluacion cognitiva; los afectos
positivo y negativo reflejan emociones
predominantes.

La Vejez segun

La vejez no es exclusivamente de
pérdidas, sino que puede ser una etapa

El bienestar subjetivo en la vejez esta
vinculado al significado de actividades y

Diener . . T

de bienestar moderado por factores relaciones positivas.

internos y externos.
Aplicacién Promueve actividades significativas, Disefiar entornos y politicas que
Practica redes de apoyo y politicas publicas prioricen la satisfaccion emocional y las

para mejorar el bienestar emocional y
social.

necesidades sociales de los adultos
mayores.

Fuente: Tomada de (Diener, 1984)

La vejez ha sido objeto de analisis desde multiples

perspectivas tedricas que han enriquecido la comprensién de esta
etapa vital. Diversos teodricos clasicos y contemporaneos han
aportado constructos cognoscitivos que permiten abordar la vejez

desde enfoques bioldgicos, psicolégicos, sociales y culturales.

Estas teorias no solo profundizan en la experiencia individual
del envejecimiento, sino que también abordan los roles sociales, la
identidad, las emociones y la interaccion con el entorno. En conjunto,
estas perspectivas ofrecen una vision integral del envejecimiento,
destacando tanto sus desafios como sus oportunidades para la
realizacion personal y la participacion en la sociedad. Posteriormente

se retoman a 10 tedricos claves.
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Tabla 2 Constructos cognoscitivos sobre la vejez.

Teérico

Contribuciéon/Enfoque

Palabras claves

Referencia

1- Peter Laslett

Introduce los conceptos de
"tercera edad" y "cuarta edad"
para describir etapas de la
vejez.

Tercera edad
Cuarta edad
Oportunidades
Fragilidad
Dependencia

(Laslett, 1991)

2- Simone de

Analiza filoséficamente la
exclusion social y cultural de

Exclusion social
Normas culturales

(Beauvoir, 1970)

Beauvoir las personas mayores
P y ) Utopia de la vejez
Inutilidad percibida
Discriminacion
3- Laura Propone que las personas Selectividad (Carstensen, 2016)
mayores priorizan relaciones i i
Carstensen _ Y_ : .p _ socioemocional
significativas debido a la Relaciones

percepcion de tiempo limitado.

significativas
Tiempo limitado
Afecto positivo
Priorizacién

4- John Rowe &

Desarrollan el modelo de
envejecimiento exitoso

Envejecimiento
exitoso

(Rowe & Kahn, 1987)

Robert Kahn o
basado en salud, funcion Participacion activa
cognitiva y participacion. Salud
Funcién cognitiva
Integracién
5- Paul Baltes Introduce la teoria de Optimizacién (Baltes, 1990)
optimizacién selectiva con selectiva
compensacion para explicar Compensacion
cémo los adultos mayores ] .
gestionan las pérdidas y Ajustes adaptativos
ganancias. Recursos limitados
Desarrollo vital
6- Nancy Destaca la importancia de la  Envejecimiento (Morrow Howell, 2014)

Morrow-Howell

actividad productiva y el
trabajo voluntario en la vejez.

productivo
Trabajo voluntario

Actividad significativa

Contribucién social

Participacion
intergeneracional
7- Arlie Analiza el papel de las Emociones (Long H, 1975)
Hochschild emociones en el Normas sociales
Expresion emocional
Teorico Contribucién/Enfoque Palabras claves Referencia
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envejecimiento y coémo las Critica del
normas sociales las moldean. disengagement

(retirada)
Conexion afectiva

8- Robert Desarrolla la teoria de la Continuidad (Atchley, 1989)

Atchley .,
preservacion de patrones y Identidad persistente
roles a lo largo de la vida. .
Adaptacion gradual
Estabilidad
9- Leonard Propone una base biolégica Deterioro celular (Hayflick, 1965)
Hayflick para el en\{eje0|m|ento basada [ imite
en el deterioro celular. Envejecimiento
bioldgico
Regeneracion
Restriccion celular
10- Charles Introduce la teoria del espejo  Espejo social (Horton Cooley, 1922)
Cooley social, explicando cémq las Interacciones
personas mayores perciben sociales
su identidad en funcién de las .
) : . Identidad
interacciones sociales )
Percepcion externa
Autoimagen

Por otro lado, en el contexto actual estudiosos del tema
influenciados por los tedricos contemporaneos plantean propuesta

sobre esta etapa.

De acuerdo con, Lépez (2021) la vejez es un término que hace
referencia a las ultimas décadas de la vida, en la que la persona se
aproxima a la edad maxima que un ser humano puede vivir. En esta
etapa del ciclo vital, se presenta un declive de todas aquellas
estructuras que se habian desarrollado en las etapas anteriores, con
lo que se dan cambios a nivel fisico, cognitivo, emocional y social.
Una persona se convierte en persona o adulto mayores segun la
opinién social, y segun la cultura donde se desenvuelve la persona

anciana.
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Por otro lado, Céspedes y Laguado (2023)plantean que el
concepto de vejez con influencia de las cultura y contextos, tiene
multiples connotaciones; sin embargo, acorde con la revision de
estudios y las caracteristicas definidas, se conforma por cuatro
dimensiones, psicolégica como la percepcion formada sobre los
adultos mayores, la bioldgica, proceso inherente o natural del ser
humano, cronoldgica, tiempo en afios vividos y social, cuyo factor

principal es el reflejo de la participacion en la sociedad.

6.1.1.Envejecimiento activo

En relacién con ello, Regato (2020) retoma y reconstruye el
aporte de la OMS de 2005, cuando esta introdujo el paradigma del
“envejecimiento activo” con el objetivo de promover un movimiento
de participacién ciudadana liderado por las personas mayores,
quienes se consolidan como generadoras de bienestar. En este
sentido, se busco trascender las barreras tradicionales asociadas al
envejecimiento activo para desarrollar un concepto mas amplio de
ciudadania, a continuacion, se presenta la Figura 1 para la

comprensién de este paradigma.

Figura 1 Determinantes del envejecimiento activo segun la Organizacion Mundial de la Salud.

GENERO

Salud y servicios
sociales

Determinantes Determinantes
economicos del comportamiento

ENVEJECIMIENTO
ACTIVO

Determinantes Determinantes
sociales personales

Ambiente fisico

CULTURA

Fuente: Tomado de (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2002)
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En esta figura, se plantean los sistemas sanitarios desde una
vision y una perspectiva del ciclo vital completo y se orienta a la
promocién de la salud, la prevencion de las enfermedades y el
acceso equitativo tanto a una atencion primaria como a una

asistencia de larga duracion de calidad.

En este sentido, Havighurst (2016) citado por Petretto et al,
plantea que el envejecimiento activo puede ser interpretado como
una adhesidon continua a las actividades y a las actitudes de las
personas de mediana edad, como alternativa a la sustitucion de los
roles que se han perdido debido a la edad, con el fin de mantener un
sentido positivo de uno mismo. Para tener en cuenta las diferencias
individuales, el autor habla del sentimiento interno de felicidad y de la

satisfaccion vital presente y pasada.

De igual manera, este autor Havighurst reflexioné sobre el
envejecimiento exitoso mas como un marco tedrico que como una
experiencia evaluable a través de estudios empiricos. No obstante,
indica que se debe tener precaucion a la hora de considerar el
envejecimiento con éxito, y recuerda que ninguna parte de la
sociedad logra la satisfaccion sin un costo para otros segmentos de

la sociedad. (pag. 2).
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Por otro lado, el envejecimiento activo esta relacionado con
tener un buen apoyo afectivo y una percepcion de bienestar. Ademas,
supone contar con una buena salud y autonomia personal, por lo que
es muy importante que se tenga un buen control y seguimiento
meédico. Igualmente, disponer de una seguridad econdmica permite
continuar con actividades de ocio y promover los encuentros con las
amistades y familiares y esto ultimo, se relaciona con mantener una
actitud prosocial en la que se incluye realizar acciones de

voluntariado (Martin y otros, 2021).

Definitivamente, por todo lo planteado se puede afirmar que el
envejecimiento activo engloba un sinnumero de aspectos sociales
necesarios para para lograr la calidad de vida deseada por las

personas en estas etapas.

6.1.2.Teorias del ciclo de vida humano

Asi como Freud et al. (2024)en su investigacion exponen algunas
teorias sobre el ciclo de vida humano las cuales se presentan a

continuacion.

Teoria Psicosocial: La etapa de ‘integridad del yo vs.
desesperacion” se centra en la revision de la vida y la aceptacion del
curso tomado, un aspecto clave para los proyectos de vida en la

vejez.

Teoria del Desarrollo del Ciclo Vital de Baltes: Resalta la
optimizacién selectiva con compensacion, util para entender como

los adultos mayores ajustan sus metas y proyectos.
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Teoria de la Actividad: Plantea que el bienestar en la vejez se
asocia con la continuidad de actividades significativas, lo que puede

incluir proyectos de vida.

Teoria de la Disengagement: Aunque criticada, plantea como el
retiro de roles sociales puede afectar la construccion de nuevos

proyectos de vida.

Teoria de la Continuidad: Explica como las experiencias pasadas

influyen en la continuidad o cambio de los proyectos de vida.

Teorias de la identidad y los roles sociales

Teoria de los roles sociales: Analiza la transformacién y

redefinicidon de roles en la vejez y su impacto en la identidad personal.

Teoria de la construccion social del envejecimiento: Permite
examinar cdmo las normas sociales y culturales influyen en los

estereotipos sobre la vejez.

Teorias relacionadas con proyectos de vida

Teoria del Sentido de Vida (Frankl): Ayuda a explorar como los

adultos mayores encuentran propésito y significado en esta etapa.

Psicologia Positiva (Seligman): Aborda como los aspectos como la
esperanza y la resiliencia favorecen la construccién de proyectos de

vida positivos.
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Enfoques de bienestar y calidad de vida

Modelo Bio-Psicosocial: Integra los factores biologicos,

psicoldgicos y sociales para analizar el bienestar en la vejez.

Teoria del Bienestar Subjetivo: Explora como los adultos mayores
evaluan su calidad de vida y satisfaccion en funcién de sus logros y

expectativas.

Modelos de Intervencién desde el Trabajo Social

Enfoque de Derechos Humanos y Empoderamiento: Centrado en

la autonomia y el derecho a una vida digna.

Modelos de Envejecimiento Activo: Destacan la participacion

social y las oportunidades para mantener un rol activo en la sociedad.

6.1.3.Desafios asociados a la vejez

En primer lugar, Lépez (2019)plantea que a lo largo de la vida
ganamos Yy perdemos. En general, cuando somos jovenes ganamos
mas (trabajo mejor remunerado, educacién, habilidades y destrezas,
la familia y las responsabilidades crecen; crecen las capacidades
fisicas y mentales, crece el patrimonio personal, las amistades y
muchas otras cosas) y cuando nos hacemos mayores perdemos mas
de lo que ganamos (muerte de amigos y familiares, pérdida de
empleo y salud, capacidad para movilizarse y declive de algunas

funciones cognitivas).
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Las pérdidas se relacionan con la vejez y el envejecimiento. A
medida que envejecemos, vamos experimentando cambios fisicos,
cognitivos, sociales y financieros, debido que en ocasiones las

enfermedades deterioran el estado general, fisico y mental.

Por su parte, Cahuasa (2024) afirma que la vejez es una etapa
natural de la vida caracterizada por una amalgama de pérdidas y
algunas ganancias eventuales, es un territorio donde convergen
desafios fisicos, psicologicos y sociales que a menudo pasan
desapercibidos en la sociedad. En un contexto donde la velocidad, el
movimiento y el poder adquisitivo son valores predominantes, la
lentitud, la mesura y las limitaciones fisicas y cognitivas asociadas
con la vejez parecen estar en desacuerdo con la dinamica de la vida

moderna.

Cuando se piensa en “sociedad de envejecimiento”, la frase
se asocia generalmente a los adultos mayores, sin poder extrapolar
el concepto a toda una serie de cambios que advendran en torno a
lo societario y a la forma en como se iran perfilando los vinculos, la
familia, lo urbano, los procesos de trabajo, entre otros muchos
procesos, a corto y mediano plazo. Para seguir complicando esta
situacion, se sigue ubicando a los adultos mayores en lugares

estereotipados de decrepitud y vulnerabilidad.

Las nuevas generaciones de adultos mayores pueden ser
efectivamente ubicadas como parte de un movimiento de cambio que
reivindica derechos de ciudadania y exige a la red politica y cultural
y mas estructuralmente, al imaginario social, que revise

profundamente la imagen que se mantiene sobre ellos (Klein, 2024).
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6.2. Estereotipos y creencias sobre la vejez

En cuanto a los estereotipos hacia la vejez, Sequeira y Silva
(2016)manifiesta que son culturales y estan profundamente
arraigados en la sociedad, diversos estudios concluyen que la
percepcion social sobre las personas mayores esta marcada por
imagenes preconcebidas. Por un lado, el estigma social y la
representacion del adulto mayor como una persona obsoleta y pasiva
los han llevado, en muchos casos, al retraimiento social, al
aislamiento y, finalmente, a ser relegados a los espacios restringidos

de la vida doméstica.

De igual forma, se visualiza un proceso paradgjico: mientras
la calidad de vida y la cantidad de afios posteriores a la jubilacion
aumentan significativamente, los estereotipos negativos persisten,
confinando las oportunidades de participacion de los adultos mayores
en la sociedad. Todo este contraste disefa la necesidad de
reconfigurar las percepciones sociales y promover una visibn mas

inclusiva y respetuosa de esta etapa de la vida.

En este sentido, Rodriguez (2023)expone algunos de los mitos
referentes a la vejez que son asumidos en las relaciones y son
manifestados a los grupos en estas edades:

Mito 1: Los adultos mayores piensan de manera anticuada. La
realidad indica que una determinada forma de pensar no tiene que
ver necesariamente con una etapa especifica de la vida.

Mito 2: La jubilacion es sindonimo de vejez. Pensionarse, por el
contrario, significa el fin de la etapa laboral pero no de la
productividad de una persona. Los adultos mayores jubilados pueden

realizar numerosos y valiosos aportes.
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Mito 3: Los adultos mayores se vuelven como nifios. Con una buena
red de apoyo cualquier persona puede potenciar su capacidad
incluso cuando ha perdido autonomia por enfermedad. No se puede
ni debe infantilizar a un adulto mayor.

Mito 4: Ser adulto mayor es sinonimo de enfermedad. Falso. Si una
persona fomenta un estilo de vida saludable, puede garantizar una
vejez con salud e independencia.

Mito 5: El adulto mayor pierde su capacidad de aprendizaje. La
capacidad de aprender no tiene limite de edad. La educacion
continua es un factor protector para cualquier persona.

Mito 6: La vejez es sindbnimo de demencia. Aunque la edad es un

factor de riesgo de estos trastornos neurocognitivos, no es el unico.

La separacion de contextos laborales y sociales puede
impactar profundamente en el sentido de identidad de los mayores,
llevandolos a experimentar sentimientos de exclusion y pérdida de
pertenencia en roles tradicionales dentro de la familia y la sociedad
en general. La pérdida de seres queridos también es una realidad

dificil de afrontar en esta etapa de la vida.

La exclusion social de las personas mayores se manifiesta de
diversas formas. Desde no ser tomados en cuenta en decisiones
familiares hasta la pérdida de beneficios econdmicos y la falta de
oportunidades de interaccion social estimulante, los adultos mayores
a menudo se encuentran marginados de actividades y espacios que
antes disfrutaban (Cahuasa, 2024).
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6.2.1.Percepciones sociales sobre la vejez

En este contexto, Ramos Esquivel et al (2013)argumenta que
las representaciones sociales facilitan la comprensién que los adultos
mayores le atribuyen significado y valor a la vejez, basandose en sus
experiencias y pertenencia a grupos sociales. Estas percepciones
son clave para entender su rol en la sociedad, asi como la forma en

que se concibe y organiza la vejez como etapa vital.

Es por esto, que también hablamos de maltratos, abusos,
discriminacion y descuidos, todas son problematicas que apuntan al
desconocimiento social de lo que pasa con la edad como poblacién
y como individuos, de lo que significa e implica llegar a ser viejo, de
lo que sociedad y Estado deben hacer para que todas las

poblaciones vivan en sus nuevas condiciones demograficas.

Lo que socialmente se piensa y percibe respecto de la vejez,
el proceso de envejecimiento y las personas mayores también se va
plasmando en las decisiones publicas, los programas, las politicas y
las estrategias de accidén para apoyar a esta poblacion, es decir, los
contenidos, enfoques y alcances de dichas planeaciones son
definidos por el papel social que se le da a esta etapa de la vida y a
quienes la viven. Por ello, cuestionar las representaciones y
percepciones sociales del envejecimiento y la vejez cobra un sentido

social muy importante (Gutiérrez P. , 2019).
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6.2.2.Estereotipos de género y clase

A lo largo de la historia la edad tuvo diversos niveles de
influencia en la definicién de los roles y actitudes esperables a nivel

social e individual.

Segun Yépez (2019) desde la perspectiva del anciano basicamente
se les orilla hacia la dependencia igual que en los infantes, mas no
es una caracteristica propia de su edad. Esta discriminacion que en
ocasiones se podria considerar positiva no incluye al nucleo familiar
si no a la sociedad en general pues son pocos los espacios donde

pueden ejercer sus actividades con independencia.

Los adultos medios piensan que llegar a la vejez es sinbnimo
de abandonar actividades y preferencias que nos acompanaron en la
juventud; en los adolescentes la idea predominante es que depende
de cada persona y de qué actividad, es mas bien para ellos una
opcion individual, mientras que las personas mayores de 65 afos
piensan que no se pierde el interés si no la habilidad de ejecutar
acciones ya sea por el propio envejecimiento o por los factores

sociales como la viudez, discapacidad, pobreza o falta de recursos.

6.2.3.Roles sociales de los adultos mayores

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud citada por Pifia et
al. (2022) el envejecimiento es un proceso multidimensional y su
significado es influido por determinantes ligados al contexto
sociocultural, histérico, econémico y politico, siendo los roles sociales
de las personas mayores asociados a vivencias de discriminacion en

las que no se valora su aporte a la sociedad.
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A su vez, la calidad de vida se define como “la percepcion que
un individuo tiene de su lugar en la existencia, en el contexto de la
cultura y en el sistema de valores en que vive y en relacidén con sus

objetivos, expectativas, normas e inquietudes.

De igual forma, Lobo (2022)plantea que los adultos mayores
participan en programas donde las relaciones intergeneracionales,
son fuente de transmisidén de valores -culturales, tradiciones,
principios éticos y morales que, toda sociedad necesita consolidar
para evitar los conflictos. Es asi como muchos adultos mayores
aportan a la identidad social, familiar, generando beneficios para la
sociedad en su conjunto y reemplazando en muchos casos,
carencias y fallas propias de una sociedad que privilegia valores

erraticos e improductivos en lo que respecta a la condicion humana.

6.3. Proyectos de vida en la vejez

6.3.1.Concepto de proyecto de vida

Un proyecto de vida es un plan para tu futuro. Es la manera en
que vas a lograr tus metas y objetivos. Tener un proyecto de vida te
ayudara a tomar las mejores decisiones para tu futuro. Te dara
direccion y proposito. Asimismo, puede incluir cosas como la carrera
que quieres estudiar, el lugar en el que quieres vivir, las relaciones
que quieres tener, etc. No hay ninguna regla fija sobre lo que debes
incluir en tu proyecto de vida. Lo importante es que sea algo que te
motive y te inspire. Algo que te haga sentir vivo y lleno de propdsito
(2023).
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Martinez y Salgado (2019)afirman que en ocasiones se tiende
a considerar que el proyecto de vida es algo solo para los mas
jévenes, para quienes tienen una larga vida por delante. Llegamos a
creer que las personas mayores, sobre todo cuando tienen una edad
avanzada y presentan necesidad de cuidados, ya han agotado su
proyecto de vida y que ya no tiene mucho sentido plantearse metas
de desarrollo personal. La expresion de “Total ya...para qué...” se
escucha tanto en las propias personas mayores como en familias y

profesionales.

6.3.2. Factores psicosociales

La vejez con frecuencia conlleva otros cambios psicosociales
importantes: la modificacién de roles y posiciones sociales, la pérdida
de relaciones estrechas, la practica y el uso de nuevas tecnologias y
una manera diferente de realizar las tareas que puede compensar la
pérdida de algunas habilidades. Para comprender este proceso
existen aspectos psicologicos que analizar a nivel del adulto mayor
(ISED, 2023)

Es importante conocer los cambios psicosociales en la vejez y
diferenciar aquellos que son causados por una patologia. Asimismo,
es importante identificar y atender estos ultimos para que la calidad
de vida de la persona mayor y su familia no se vea afectada. Para
lograrlo, habra que considerar factores que procuren el cuidado
integral de las personas mayores: revision médica, programacion de
consultas, Alimentacion balanceada, ejercicio fisico supervisado y
poner en practica la socializacion intergeneracional, evitando asi el

aislamiento y la soledad (2019).
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Siendo la salud y la enfermedad factores presentes en la
tercera edad, Maldonado citado por Gutiérrez (2022) afirma que la
vejez sin duda requiere de excelentes profesionales clinicos en salud,
de un manejo ejemplar de la enfermedad, aquella de la cual no nos
debemos apartar, que no se debe desconocer y que requiere
determinarse, porque la enfermedad se determina, la salud es
indeterminada, se trata de un concepto que empieza mucho antes de
cada quien, atraviesa a cada cual, pero desborda a cada uno y
termina en algun punto mucho después de cada persona, nos

atraviesa.

6.4. Factores protectores y de riesgo en la vejez

6.4.1. Bienestar social y psicosocial en la vejez

Es posible que las personas mayores, lejos de sentirse poco
utiles en la sociedad, consigan envejecer de un modo que les
beneficie y que el envejecimiento no impliquen sufrimiento. Los
mayores deben tomar conciencia de sus derechos y deberes, deben
poder decidir como quieren vivir y asi conseguir una vida digna, de
calidad y satisfactoria (Vive Libre, 2020)

En definitiva, el envejecimiento es un proceso dinamico normal
de la vida humana que desborda el campo de lo bioldgico, lo
psicologico, lo sociocultural y econdmico. Aspectos, estos, que deben
ser considerados en interrelacion y evolucion permanente. Este
fendbmeno ha de anclarse en la realidad individual de cada persona,
considerando la mella ideoldgica adquirida, donde las reacciones
emocionales ante la propia vejez estan determinadas por las
circunstancias personales del momento, por la biografia y la
personalidad previa (ISED, 2023).
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6.4.2. Factores protectores

Los modelos de envejecimiento deben contemplar el
acompanamiento a las personas para que puedan vivir todas las
etapas de la vejez con sentido y significado, permitiendo que cada
uno pueda escoger coOmo quiere vivir, qué quiere hacer en esta vida

y hasta dénde quiere llegar (Fundacién Pascual Maragall, 2022).

Los factores psiquicos protectores inciden en la posibilidad de
arribar a un envejecimiento normal o bien patolégico y permiten
indagar qué mecanismos se ponen en juego en cada sujeto,
detectando los puntos de riego para poder poner en practica
estrategias preventivas en forma selectiva. Ademas, la relacion con
las creencias en estereotipos negativos hacia la vejez permitira
entender como se construyen las diversas alternativas de transitar la
vejez, camino en el cual algunos lo hacen en forma normal y otros de

manera patoldgica (Xifra, 2023).

6.4.3. Factores de riesgo

Fernandez y Molina (2021) afirman que el “viejismo” es uno de
los tipos de maltrato mas habituales a nivel mundial, consiste en la
discriminacion basada en la edad y puede operar de manera
inconsciente, sin intencidon de danar o discriminar. En nuestra
sociedad, esta naturalizada la idea de que la vejez tiene que ser
disimulada o retrasada mediante todo proceso fisico posible v,
justamente por eso, el viejismo puede actuar sin ser advertido. Esta
“discriminacion sutil” manifiesta que el estatus social de la persona
mayor esta en claras condiciones de inferioridad. Asimismo, también

se puede identificar otros tipos de maltrato como el fisico, psiquico,
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economico, moral que vulneran el derecho humano y la libertad

individual de las personas mayores.

Asimismo, Ugarte y Torres (2019) plantean que con la llegada
de la vejez los adultos mayores deben acoplarse al cambio del rol
laboral con la llegada de la jubilacion y muchas veces cargada de
pérdidas econdmicas. También se da el cambio de roles dentro de la
familia, esto quiere decir que de padre y cabeza de familia pasa a ser
el papel de abuelo y con esto una menor participacion autbnoma en
la dinamica familiar. Ahora bien, dentro de las pérdidas que acarrea
este ciclo de la vida estan incluso los duelos frecuentes por amigos,
seres queridos y en ocasiones el tener que sobrellevar la viudez y la

soledad.

6.5. Intervenciones desde el Trabajo Social

Pensar en un Trabajo Social implica animarse a las preguntas
incbmodas y a las busquedas profundas; no para encontrar una
verdad unica, dicotdmica y permanente sino pluriversos que permitan
el didlogo de saberes, amplien la visidn y de esta manera avanzar
hacia sociedades mas justas e inclusivas. Entendemos que forma
parte de la intervencién del Trabajo Social tanto el trabajo sobre los
prejuicios viejitas a nivel social, como el colocar temas gerontoldgicos
en la agenda publica. Ambas cuestiones aportan a disputar sentidos
acerca de lo que debe ser resuelto en el ambito publico, en tanto

modo colectivo de producir bienestar (Sala, 2021).
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6.5.1.Trabajo Social con adultos mayores

El trabajo social en la tercera edad es una disciplina
fundamental para mejorar la calidad de vida de las personas
mayores. A través de diferentes programas y servicios, los
profesionales de este campo buscan fomentar la inclusion, el
bienestar emocional, el acceso a derechos y la participacion de los

adultos mayores en la sociedad (Canon, 2024)

Asimismo, Garcia (2020) afirma que el profesional del Trabajo
Social sera una figura fundamental para incentivar a la persona
mayor participar en diversas actividades que tengan lugar en su
entorno social, asi como para animarlos a formar parte de grupos
tales como terapias que puedan aportarles cualquier tipo de beneficio
psiquico, emocional y/o fisico. Como también, se encargan de
potenciar la mejora de los recursos comunitarios para la prevencion
de problemas de caracter social, asi como para su efectiva

resolucion.

6.5.2. Estrategias psicosociales

Hay que pensar en la vejez no solo como una época de
fragilidad y dependencia, sino como un momento propicio para el
crecimiento y el desarrollo personal en el que se puede aportar al
bien comun. Es clave comprender que un envejecimiento activo
implica algo mas que tener a las personas mayores ocupadas o
entretenidas. Las actividades tienen que partir de una motivacion
personal intrinseca y han de tener sentido y significado para quien
las realiza. Los paradigmas del envejecimiento deben focalizarse en

el “ser”, no solo en el “hacer” (Fundacion Pascual Maragall, 2022).
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Cuadros (2022) concluye en su estudio, que el adulto mayor,
al estar expuesto a pérdidas afectivas, a la presencia de
enfermedades cronicas, al deterioro fisico, la pérdida de roles
sociales y situaciones de duelo, necesita una atencion con un
enfoque integral a través de un trabajo interdisciplinario en el que
esté inmersa la atencion de la salud mental considerada una
asignatura pendiente en los servicios de atencidn primaria, lo que
permitira identificar los factores biopsicosociales que lo afectan y asi

determinar las medidas preventivas e inclusivas necesarias.

6.5.3. Politicas publicas y modelos de atencién

Con respecto a las politicas publicas de pais en temas de
proteccion a los adultos mayores. Manes et al. (2022) argumenta que
existe un contexto de trasformaciones y mejora continua de la calidad
de vida de los adultos mayores, a nivel de programas sociales y
actividades directas con grupos poblacionales desde el contexto
publico y privado.

En este sentido, en Nicaragua, la proteccion y los derechos de
las personas adultas mayores estan respaldados por diversas leyes
y programas gubernamentales. A continuacion, se destacan las

principales normativas vigentes hasta 2024

Ley No. 720, Ley del Adulto Mayor (2010); esta ley establece el
marco juridico e institucional para la proteccion y garantia de los
derechos de las personas adultas mayores en Nicaragua. Sus
objetivos incluyen:

Garantizar igualdad de oportunidades y calidad de vida para los

adultos mayores.
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Promover medidas de prevencion y proteccion por parte del Estado,

el sector privado y la sociedad.

Crear el Consejo Nacional del Adulto Mayor (CONAM) y su
Secretaria Ejecutiva, adscrita al Ministerio de la Familia,
Adolescencia y Nifiez.

Establecer el Fondo Nacional del Adulto Mayor para financiar
programas Yy proyectos especificos en beneficio de este grupo
poblacional.

El texto completo de la ley esta disponible en el sitio oficial de la

(Asamblea Nacional,

2010) de Nicaragua.

Los principios de dicha ley son los siguientes:

Igualdad: Es el derecho que establece la Constitucién Politica de la
Republica de Nicaragua para la proteccion del Adulto Mayor sin
discriminacion, por parte del Estado, del Sector Privado y de la
Sociedad.

Accesibilidad: Es el derecho que tiene el Adulto Mayor al acceso a
la informacién sistematica de parte de los organismos e instituciones
del Estado, asi como el goce de todos los beneficios econdémicos,
sociales y culturales que se les otorga de conformidad con el
ordenamiento juridico vigente.

Equidad: Es el derecho a un trato justo en plenitud y en las
condiciones necesarias para el bienestar del Adulto Mayor sin
distincién de sexo, situacién econdmica, raza, credo o cualquier otra
circunstancia.

Autonomia: Son las acciones que promueva el Adulto Mayor en su
beneficio, orientadas a fortalecer su autosuficiencia, su capacidad de

decision, su desarrollo integral, la oportunidad de un trabajo
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remunerado, acceso a la educacion, capacitacion, recreacion,
derecho a vivir en un entorno seguro y adaptable a sus necesidades
y residir en su propio domicilio.

Autorrealizacion: Derecho del Adulto Mayor de aprovechar las
oportunidades para desarrollar plenamente su potencial a travées del
acceso a los recursos economicos, educativos, culturales,
espirituales y recreativos de la sociedad.

Solidaridad: Es la colaboracion entre las personas de todas las
edades, Organismos e Instituciones del Estado, el Sector Privado y
la Sociedad, en beneficio del Adulto Mayor. Dignidad: Derecho del
Adulto Mayor a vivir con decoro y seguridad, libre de explotacion,
maltrato fisico, psicolégico o cualquier otra accion que atente contra
su persona o bienes. Integridad: Derecho a que se respete su estado
fisico, psiquico, moral y a no ser sometidos a tratos crueles,
inhumanos o degradantes.

Participacion: Es el derecho del Adulto Mayor a participar de manera
activa y protagonica en la sociedad, en todos los érdenes de la vida

publica y privada que sean de su interés.

Reglamento de la Ley del Adulto Mayor (2010): detalla la

aplicacion de la Ley No. 720, especificando:

Las funciones y atribuciones del CONAM.

Los procedimientos para la atencion integral de las personas adultas

mayores.

Las responsabilidades de las instituciones publicas y privadas en la
implementacion de programas y servicios destinados a este sector.
El reglamento completo puede consultarse en la legislacion de la
(Asamblea Nacional, 2010)

Cddigo de Familia (2014): dedica su Libro V a los derechos de las

personas adultas mayores, estableciendo:
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Medidas de proteccion y asistencia.

Obligaciones de la familia y del Estado en la atencion y cuidado de

los adultos mayores.

Procedimientos legales para garantizar el bienestar de este grupo.

Programas y Politicas Publicas: El Gobierno de Nicaragua ha
implementado programas como el Programa Educativo, Laboral, de
Salud y Cultural del Adulto Mayor (PELSCAM), a través del INSS

(Instituto Nicaraguense de Seguridad Social, este programa busca:

Brindar alternativas para una mejor adaptacion a las condiciones de

vida tras la jubilacion.

Fomentar la integracion activa de los adultos mayores en actividades

educativas, laborales, de salud y culturales.

Estas normativas y programas reflejan el compromiso de
Nicaragua con la proteccion y el bienestar de las personas adultas
mayores, promoviendo su participacion y garantizando sus derechos
en la sociedad. Asimismo, esta ley establece los derechos, beneficios
y deberes del adulto mayor, algunos de los cuales son: Recibir un
trato justo, humano, respetuoso y digno por parte del Estado, el
Sector privado y la Sociedad, respetando su integridad fisica,

psiquica y moral.
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Estar plenamente informado de todos los servicios que puede
recibir el Adulto Mayor de parte de las instituciones del Estado o de
las Empresas Privadas, de conformidad con el articulo 27 de la Ley

No. 621, "Ley de Acceso a la Informacion Publica".

Participar en actividades comunitarias y productivas del pais

de acuerdo con su condicion de Adulto Mayor.

A tomar decisiones y aceptar o negar voluntariamente cualquier
circunstancia que le favorezca o le perjudique.

Por otro lado, también se establecen los deberes del estado
referente a los derechos del adulto mayor, tales como:

= Promover y fomentar en los servidores publicos la cultura de
atencion preferencial al Adulto Mayor.

» Implementar servicios en gerontologia y geriatria en las
unidades de salud publica contando con personal
especializado para garantizar una atencion de calidad al
Adulto Mayor.

» Garantizar programas que estimulen el desarrollo de las
potencialidades y capacidades intelectuales, fisicas,

culturales, deportivas y recreativas del Adulto Mayor.

Por otro lado, el Instituto Nicaragiiense de Seguridad Social
(2015)mediante la Ley Organica de la seguridad social de Nicaragua,
Decreto No 974/ 03-1982, establece en su articulo 52: “El INSS
desarrollara programas para brindar a los pensionados por vejez una
alternativa para una mejor adaptacion a las condiciones de vida que
se les crea a raiz de los problemas derivados de su edad y del paso

a la inactividad a una integracion activa”.
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En respuesta a esta realidad y de acuerdo con las Politicas de
prioridad social del Gobierno de Reconciliacién y Unidad Nacional, el
Instituto Nicaraguense de Seguridad Social conscientes de la
situacion ha establecido una estrategia de atencion al Adulto
Mayor con la implantacién del Programa educativo, Laboral, de Salud
y Cultural del Adulto Mayor (PELSCAM), que se operativiza a través

de las Delegaciones del INSS a nivel nacional.
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VIl. Matriz de categorias y subcategorias

Tabla 3 Matriz de Categorias y Subcategorias.

Objetivos Categoria Definicion de la subcategorias Técnicade Informantes Instrumento Componentes /items del
especificos categoria recoleccion instrumento
de datos
Identificar Estereotipos y Estos estereotipos estan Creencias Encuestas Poblacion en Encuesta Edad:
estereotipos y creencias. arraigados en la sociedad y Estereotipos de Entrevista general Entrevista Género:
creencias que tiene se ven influidos por diversas  género. Nivel educativo actual.
la sociedad sobre la variables sociodemogréficas  Estereotipos de ¢ Vives con algun adulto mayor?
vejez. como la edad, el sexo, o el clase social. ¢, Qué entiendes por "proyecto de
grado de contacto con estas  Roles familiares vida" en la etapa de la vejez?
personas entre otros Roles sociales en ¢Crees que los adultos mayores
la comunidad. tienen proyectos de vida?
Roles basados en ¢, Qué factores crees que podrian
la edad. limitar o facilitar que los adultos

mayores alcancen sus proyectos de

Conocer los Factores situacion de Factores Encuestas Poblacién en  Encuestas vida?
factores protectoresy  vulnerabilidad, maltrato sociales Entrevista general Entrevistas ¢Sientes que en la sociedad actual
. . o RV valoran | r Vi

protectores y de de riesgo. de tipo fisico, psicolégico, Factores se valoran los proyectos de vida de
. . . . los adultos mayores?
riesgos que Bienestar emocional, entre otros, ambientales o )
) ) . ¢Qué tan involucrado te sientes en
influyen en el social durante Apoyo familiar )

la vida y los proyectos de los
bienestar social la vejez Factores adultos mayores en tu familia o
durante la vejez. psicosociales comunidad?

Calidad del ¢Has tenido la oportunidad de
entorno conversar con algun adulto mayor
sobre sus planes o proyectos de
- - - s vida?
Proponer Estrategias Las estrategias Comunidad Encuestas Poblacion en  Encuestas
. . . . . . . ¢ Crees que los jovenes pueden

estrategias psicosociales  psicosociales son Entrevista general Entrevistas

aprender algo de los proyectos de

sicosociales para Calidad de métodos disefiados para  Grupos de .

P P P P vida de los adultos mayores? ¢En tu
fortalecer la vida del adulto  abordar y mejorar el apoyo opinion, ¢qué papel pueden jugar

mayor. los jévenes en apoyar o acompanar




calidad de vida

del adulto mayo

bienestar emocional y
social de ciertos grupos

a los adultos mayores en el
cumplimiento de sus proyectos de
vida? ¢ Coémo te imaginas tus
propios proyectos de vida cuando
llegues a la etapa de adulto mayor?
¢ Qué tipo de apoyo te gustaria
recibir cuando seas un adulto mayor
para cumplir tus propios proyectos
de vida? ¢Qué crees que la
sociedad podria hacer para mejorar
las oportunidades de los adultos
mayores para realizar sus proyectos
de vida?




VIIl.

Diseio metodolégico

En este acapite se definieron los métodos que se utilizaron para la
recoleccion y analisis de datos sobre lo que la poblacidn conoce acerca de los

proyectos de vida de los adultos mayores.

En este sentido, se plantearon las especificaciones metodoldgicas del tipo
de investigacion y estudio, asi como el universo, poblacion y muestra de la que
se obtuvieron los datos, mediante los instrumentos de recoleccién de

informacion.

8.1. Enfoque filoséfico de la investigacion

El enfoque utilizado en esta investigacion es cualitativo trata de identificar
la naturaleza profunda de las realidades, su estructura dinamica, aquella que da
razon plena de su comportamiento y manifestaciones. De aqui, que lo cualitativo
(que es el todo integrado) no se opone a lo cuantitativo (que es so6lo un aspecto),

sino que lo implica e integra, especialmente donde sea importante (2006).

Tipo de investigaciéon

La investigacion es descriptiva, ya que se describen los conocimientos y la
opinidon que la poblacién tiene acerca de los proyectos de vida de los adultos
mayores. El objetivo de la investigacidn descriptiva consiste en llegar a conocer
las situaciones, costumbres y actitudes predominante, a través de la descripcion
exacta de las actividades, objetos, procesos y personas. Su meta no se limita a
la recoleccion de datos, sino a la prediccion e identificacion de las relaciones que

existen entre dos o0 mas variables (Deobold B. & Meyer, 2006).
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Area de estudio

El estudio se enmarca en el area de conocimiento de Ciencias Sociales y
Humanisticas. Forma parte de la Linea de Investigacion 5: Salud, de la UNAN-
Managua, especificamente en la sublinea SAL-1: Salud del individuo en las
etapas de la vida, y dentro de esta, en la sublinea SAL-1.3: Salud del adulto
mayor (60 afios y mas), lo cual se detalla a continuacion (UNAN-MANAGUA,
2021).

« SAL-1: salud del individuo en las etapas de la vida; esta linea
incluye el estudio del proceso de salud y su desequilibrio desde el
momento de la gestacion hasta la muerte, considerando la atencién
integral brindada por el personal de salud en los diferentes niveles de
atencion segun los protocolos, mediante la realizacion de la anamnesis,
examen fisico, diagndstico de laboratorio, exdamenes complementarios y
especializados, prescripcion farmacoldgica y no farmacoldgica, el cuidado
emocional, espiritual, la rehabilitacion, el cuidado pre y posquirurgicos.
Todo esto con el proposito de generar evidencias del seguimiento o
abordaje del individuo en la esfera biopsicosocial e incidir en la calidad de

atencion y estado de salud del individuo, familia y comunidad

SAL-1.3: Salud del adulto mayor (60 afnos y mas); incluye el estudio del
envejecimiento saludable (aspectos fisico, emocional y social de los
adultos mayores), la prevencion, atencion y manejo de las enfermedades

y discapacidades.

De acuerdo con la Clasificaciéon Internacional Normalizada de la
Educacion (CINE13), el estudio se encuentra dentro de la clasificatoria de los
Campos de Educacion y Capacitacion CINE: Campo amplio 09: Salud y
Bienestar; especificamente en el Campo especifico 092: Bienestar, y en el
Campo detallado 0923: Trabajo social y orientacion. Esta clasificacion se
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fundamenta en el enfoque del estudio, centrado en los factores psicosociales y
familiares que inciden en la construccion del proyecto de vida en personas
adultas mayores, desde una perspectiva de acompafnamiento y fortalecimiento
del bienestar integral. Bajo estos criterios, la investigacion se orienta hacia la
formacion y el analisis aplicado en el campo del Trabajo Social (Instituto de

Estadistica de la UNESCO,
2014).

Area geografica

Esteli, esta ubicado en el norte de Nicaragua, es una ciudad vibrante y
llena de vida, su clima fresco la distingue del resto del pais. Es un importante
centro econdmico y cultural, famoso por su industria tabacalera de renombre
internacional, donde se producen algunos de los mejores puros del mundo. Esteli
también destaca por su espiritu artistico, con murales coloridos que adornan sus
calles y reflejan la rica historia y las luchas de su pueblo. Su cercania a reservas
naturales y paisajes impresionantes, como el Cafion de Somoto, convierten en
un destino ideal para amantes de la naturaleza y el ecoturismo.

Poblaciéon

La poblacion requerida para la investigacion estuvo compuesta por 76
personas de las cuales 70 realizaron encuestas en linea con el apoyo de Google
formulario comprendiendo las edades de 16 a 55 afos las cuales fueron
escogidas aleatoriamente a conveniencia y seis entrevistas aplicadas a adultos
mayores con un rango de edad de
59 a 75 anos siendo estos habitantes del distrito numero 3 de la ciudad de Esteli.

Muestra

El muestreo utilizado para la presente investigacion es por conveniencia
ya que se seleccion6 a 70 personas de manera aleatoria y 6 participantes adultos
mayores los cuales habitan en el distrito #3 de la ciudad de Esteli predominando

el sexo femenino.

46



8.2. Métodos y técnicas para la recoleccién y analisis de datos

Se realizé la investigacion utilizando dos técnicas de recoleccién de datos,
facilitando la obtencion de la informacion significativa y sustancial con los

participantes del proceso.

- La encuesta

La logica de la encuesta (sea cualitativa o estadistica) como un disefio de
investigacion se aplica a todo analisis de la diversidad o de la distribucion en
cualquier coleccion de unidades; no obstante, en la practica de la investigacion
social, la etiqueta ‘encuesta’ generalmente solo designa la aplicacion de
cuestionarios o la realizacion de entrevistas a muestras de una poblacion (Jansen
, 2013).

La encuesta realizada estuvo compuesta por 19 las cuales tienen como propdsito
conocer la influencia que tiene la familia y la sociedad en la calidad de vida del
adulto mayor.

Para obtener la informacién se realiz6 la encuesta en linea utilizando la
herramienta de Google Formulario con el enlace:
https://forms.gle/NNL8nbJiVnVzoCa57

- La entrevista

Estuvo estructurada por 16 preguntas las cuales tenian como objetivo conocer la
opinion de los adultos mayores, sus mayores logros en la vida también se les

pregunto si en la actualidad contaban con un proyecto de vida.
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8.3. Etapas de la investigacion

Para realizar esta investigacion con eficacia se realizaron deferentes

etapas que detallan el proceso que se sigui6 para la construccion de la tesis.

Planificacion o preparatoria

Se realizé un analisis del tema a investigar analizando donde y con quién
se realizaria el estudio investigando la importancia que tendria el estudio para
los adultos mayores, a su vez fue necesario recurrir a fuentes de informacién
tales como documentos digitales, revistas cientificas, tesis con el fin de consultar

y recopilar informacion referente al tema de investigacion.

Construccion de instrumentos

Se disefaron los instrumentos pertinentes para la recopilacion de la
informacion como lo son una entrevista semiestructurada y una encuesta en
linea. La entrevista se dirigié a 6 adultos mayores, ya que es donde podemos
encontrar la informacion mas objetiva, clara y precisa sobre el tema en cuestion.
La encuesta en linea estuvo dirigida a recopilar la informacién pertinente sobre

las opiniones que tiene la poblacidén sobre los proyectos de vida.
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Etapa de ejecucién o trabajo de campo

En esta fase se aplicaron encuestas en linea a la poblacion en general de
Esteli, se dio a conocer la tematica central de la investigacién, lo cual provocé
interés en algunos pobladores, a su vez, se realizé observacion no participante
en la que se prestd atencion a detalles importantes al momento de aplicar la

encuesta.

Informe final o fase informativa

La ultima etapa de este trabajo es la informativa, para esto se preparé y
presentd un documento escrito con cada hallazgo recabado con las técnicas de

recoleccion de datos.
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IX. Analisis y discusion de los resultados

Luego de haber aplicado el instrumento de recoleccion de datos para esta
investigacion, que incluyd la realizacidon de entrevistas a 6 adultos mayores y una
encuesta dirigida a 70 personas representativas de la poblacién de estudio, se
procede a realizar el analisis correspondiente, estructurado a partir de los
objetivos planteados. Este analisis se fundamenta en un sistema de categorias y
subcategorias disefiado para explorar las principales dimensiones del proyecto
de vida en la vejez, asi como la influencia de los factores psicosociales y

familiares en su construccion y realizacion.

La informacion que se presenta a continuacioén integra los datos obtenidos
de las entrevistas y encuestas, organizados bajo este sistema de categorias y
subcategorias. Su propodsito es identificar, conocer y analizar las percepciones
de la poblacién sobre los proyectos de vida en la vejez, con énfasis en cémo los
factores emocionales, sociales y familiares contribuyen a facilitar o limitar la
planificacion y cumplimiento de metas en esta etapa de la vida. En la Tabla 4 se
detallan las categorias y subcategorias que orientan el analisis y discusién de

resultados.

Tabla 4 Sistemas de categorias para el andlisis y discusion de resultados.

Categoria Subcategorias

Objetivo 1 Estereotipos y creencias. Creencias
Estereotipos de género
Estereotipos de clase social
Roles familiares
Roles sociales en la comunidad
Roles basados en la edad.

Objetivo 2 Factores protectores y de riesgo Factores sociales
Factores ambientales
Apoyo familiar
Factores psicosociales
Calidad del entorno

Bienestar social durante la vejez

Objetivo 3 Estrategias psicosociales Calidad de vida del adulto
Comunidad mayor.
Grupos de apoyo
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9.1. Caracterizacién general de los participantes

En el estudio participaron dos grupos directos. El primero incluyé a 6
adultos mayores, de los cuales 2 eran hombres y 4 mujeres, con edades
comprendidas entre los 60 y 75 afos. Este grupo fue entrevistado para recoger
sus experiencias y perspectivas especificas. Y el segundo grupo estuvo
conformado por 70 personas que respondieron un cuestionario semiestructurado
en linea, con edades entre 16 y 55 afos. Dentro de este grupo, la distribucién
por rango de edad mostré que la mayoria de los participantes se encontraban
entre los 26 y 35 afos (25 personas), seguidos por el grupo de 36 a 45 afos (18
personas), el de 16 a 25 afos (15 personas) y, finalmente, el de 46 a 55 afios (12

personas).

Figura 2 Participantes en el estudio.

6 (4 mujeres y 2 hombres)

ENTREVISTAS

[ )
[ O
020
Grupo 1

Grupo 2

En términos de género, los participantes del cuestionario semiestructurado
estuvieron predominantemente representados por mujeres, con un total de 55, lo
que equivale al 79% de la muestra. Por su parte, los hombres constituyeron el
21% (15 personas). Esta notable mayoria femenina sugiere que las experiencias
y opiniones de las mujeres tendran un peso significativo en los resultados del

estudio.
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Respecto al nivel educativo, el 78.6% de los encuestados (55 personas)
eran estudiantes universitarios, mientras que el 7.1% (5 personas) se encontraba
cursando la secundaria. El 14.3% restante (10 personas) pertenecia a un grupo
clasificado como "Otro nivel educativo", que podria incluir a personas en
educacion técnica, posgrados, educacion no formal o aquellas que no estan
estudiando en la actualidad. La representacion mayoritaria de estudiantes
universitarios subraya el enfoque en personas en niveles avanzados de
formacion académica, aunque también se incluye una menor proporcion de

participantes en otros niveles educativos.

En resumen, la caracterizacién de los participantes destaca una mayor
representacion de mujeres y estudiantes universitarios, asi como un predominio
de personas jovenes en el rango de 26 a 35 anos. Estos elementos seran clave

para interpretar y analizar los resultados obtenidos en el estudio.

9.2. Estereotipos y creencias hacia los adultos mayores

El analisis de las entrevistas y el cuestionario refleja como los estereotipos
y las creencias hacia los adultos mayores estan profundamente arraigados en las
dindmicas sociales y culturales. Entre los estereotipos mas frecuentes
sobresalen calificativos despectivos como "viejos" o "locos", que refuerzan
percepciones negativas sobre la edad y la experiencia. Estas etiquetas perpetuan
una discriminacion que, aunque no siempre afecta directamente la autoestima de
los adultos mayores, contribuye a un entorno menos inclusivo y respetuoso hacia
esta poblacion. Las respuestas de los entrevistados revelan que estas creencias
son manifestaciones de un lenguaje que trivializa las contribuciones y el valor de
las personas mayores, limitando su participacién en la sociedad y promoviendo

un trato excluyente.
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Como lo plantea Rodriguez (2024) en su estudio vemos la dualidad entre
juventud y vejez como dos cosas completamente opuestas, donde la juventud se
relaciona con los conceptos “buenos” (como vitalidad, belleza, felicidad...) y la
vejez con los “malos” (como cansancio, decrepitud, tristeza...). Estos
estereotipos creados acerca del envejecimiento resultan una vision exagerada
de unas pocas caracteristicas, y en su mayoria son inventados y tienen poca o
nula base real. Aun asi, los asumimos como ciertos ya que vemos algunas de
esas conductas negativas como una confirmacion de la realidad, mientras que
ignoramos las caracteristicas positivas. El problema de estos estereotipos es que
estan tan integrados en nuestra mentalidad que no ayudan a que se produzca un

cambio de conducta.

Por otro lado, las respuestas del cuestionario muestran una vision mas
positiva y matizada respecto a los proyectos de vida de los adultos mayores, lo
que sugiere una tension entre los estereotipos negativos y las percepciones
contemporaneas sobre el envejecimiento activo. Un 72.9% de los encuestados
considera que los adultos mayores si tienen proyectos de vida, lo que evidencia
una aceptacion de su capacidad para establecer metas y realizar acciones

significativas.

Sin embargo, un 17.1% indicé no estar seguro, y un 10% respondi6
negativamente, reflejando la persistencia de creencias limitantes que cuestionan
la posibilidad de los adultos mayores para planificar su futuro de manera
proactiva. Estos datos refuerzan la idea de que, aunque existen avances en la
percepcion de la vejez, aun persisten prejuicios que condicionan el rol de los
adultos mayores en la sociedad. En la siguiente Figura se muestran estos datos:
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Figura 3 El proyecto de vida, su concepcion.
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Proyecto
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Desde las entrevistas, se observa que muchos adultos mayores logran
desafiar estos estereotipos mediante el fortalecimiento de sus relaciones
familiares y la satisfaccion personal de ver a sus hijos construir sus propias
familias. Este logro recurrente no solo es una fuente de orgullo, sino que también
constituye una respuesta directa contra los prejuicios que asocian la vejez con la
inactividad o la dependencia. Las experiencias positivas compartidas en familia
y las vivencias significativas con seres queridos son una evidencia clara de como
los adultos mayores pueden construir una narrativa que desafia los estigmas y

resalta el valor de sus aportes emocionales y sociales.

En conjunto, la triangulacion entre las respuestas del cuestionario y las
entrevistas resalta la coexistencia de dos tendencias: por un lado, estereotipos
negativos que limitan la percepcion social hacia los adultos mayores, y por otro,
creencias positivas que reconocen sus capacidades y aportes. Este contraste
subraya la importancia de seguir promoviendo una sociedad que valore la
experiencia, desafie los estigmas y fomente un envejecimiento activo y
respetuoso, reconociendo a los adultos mayores como agentes activos y

significativos dentro de su entorno.
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9.3. Factores protectores y de riesgo en el bienestar social de los adultos
mayores

Factores protectores

Uno de los principales factores protectores identificados es el entorno
familiar y las relaciones positivas, destacadas tanto en las respuestas al
cuestionario como en las entrevistas. Los adultos mayores resaltaron la
importancia de contar con el apoyo emocional, moral y practico de la familia, lo

cual contribuye significativamente a su bienestar social y emocional.

De igual manera Chavarro et al. (2017) en su investigacion plantean que
los factores protectores permiten que las personas mayores puedan seguir
viviendo solas. Entre los factores protectores mas relevantes se mencionan ser
funcionales, mantener relaciones sociales activas y algunas condiciones
socioculturales tales como la espiritualidad y religiosidad, el género y la

resiliencia.

Por ejemplo, los entrevistados enfatizaron cémo la estabilidad y el
respaldo de sus familias fomentaron su motivacion y confianza, aspectos
esenciales para superar desafios y alcanzar sus metas. La interaccion frecuente
con seres queridos y la participacion en actividades significativas, como compartir
tiempo con la familia y las practicas religiosas, refuerzan un sentido de
pertenencia y satisfaccion personal, fortaleciendo la resiliencia frente a

adversidades.

Por otro lado, el enfoque en proyectos de vida activos también emerge
como un factor protector. Un 61.4% de los encuestados considera que los adultos
mayores pueden combinar proyectos de vida con el disfrute de la jubilacion,

reflejando una percepcion positiva y equilibrada sobre esta etapa de vida.
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Este enfoque en mantener metas claras y actividades significativas

permite a los adultos mayores vivir con proposito, lo cual es esencial para su

bienestar integral. Ademas, el 74.3% de los participantes del cuestionario indicé

haber conversado con un adulto mayor sobre sus planes o proyectos de vida, lo

que evidencia un nivel significativo de interés y apoyo social, aunque aun queda

espacio para fortalecer estas interacciones. Posteriormente se muestra en la

Tabla 5 un listado de los factores protectores identificados:

Tabla 5 Sintesis del analisis-Factores protectores.

Entorno familiar y relaciones
positivas

Apoyo emocional, moral y practico

de la familia.

Estabilidad y respaldo familiar que

fomentan motivacion y confianza.

Interaccion frecuente con seres

queridos.

Participacion en actividades
significativas, como compartir en
familia y practicas religiosas.

Enfoque en proyectos de vida
activos

Capacidad de combinar proyectos
de vida con el disfrute de la
jubilacion (61.4% de los

encuestados).

Mantenimiento de metas claras y
actividades significativas para vivir

con proposito.

Conversaciones sobre planes o
proyectos de vida, mostrando

interés y apoyo social (74.3% de los

encuestados).

Resiliencia frente a adversidades

Sentido de pertenencia y
satisfaccion personal que refuerzan
la capacidad para enfrentar

desafios.
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Factores de riesgo

Entre los principales factores de riesgo se destacan las limitaciones en la
salud y los recursos econdmicos, identificados como obstaculos predominantes
por los encuestados. El 45.7% senal6é problemas de salud como la principal
barrera para alcanzar los proyectos de vida, lo que resalta la necesidad urgente
de acceso a servicios médicos adecuados y estrategias de prevencion. Ademas,
el 21.4% menciond las limitaciones financieras como un desafio clave, reflejando
como las dificultades econdmicas restringen las posibilidades de desarrollo

personal y social en la vejez.

Para los adultos mayores, la conexion social es particularmente
importante para atenuar los factores de riesgo como el aislamiento social y la
soledad. En esta etapa de la vida, las actividades sociales fructiferas pueden
mejorar considerablemente la salud mental positiva, la satisfaccion con la vida y

la calidad de vida; también pueden reducir los sintomas depresivos.

El aislamiento social y la soledad, que aquejan a cerca de una cuarta parte
de las personas mayores, son factores de riesgo clave para padecer afecciones
de salud mental en etapas posteriores de la vida. También lo es el maltrato a las
personas de edad, que incluye cualquier tipo de abuso fisico, verbal, psicoldgico,
sexual o econdmico, asi como el abandono. Uno de cada seis adultos mayores
sufre malos tratos, a menudo por sus propios cuidadores. El maltrato de los
adultos mayores tiene graves consecuencias y puede conducir a la depresion y
la ansiedad (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2024 ).
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Otro factor de riesgo significativo es la percepcion de un apoyo limitado.

El 40% de los encuestados indico que los adultos mayores solo reciben apoyo "a

veces", y otro 40% sefal6 que ocurre "rara vez".

Esto sugiere una falta de constancia en las redes de apoyo, lo cual puede

agravar sentimientos de soledad y vulnerabilidad. Ademas, el 44.3% de los

encuestados expresé una vision neutral respecto al valor que la sociedad otorga

a los proyectos de vida de los adultos mayores, mientras que un 15.7% se mostré

en desacuerdo con esta idea, evidenciando una percepcion de desinterés o falta

de reconocimiento hacia esta poblacion. A continuacion, en la Tabla 6, se

presenta el consolidado de los factores de riesgo de los adultos mayores para la

definicion del proyecto de vida.

Tabla 6 Sintesis del andlisis-Factores de riesgo.

Problemas de salud

Limitaciones
financieras

Aislamiento social:

Identificados como la principal barrera para alcanzar los proyectos de vida (45.7%).

Necesidad de acceso a servicios médicos adecuados y estrategias de prevencion.

Restricciones econémicas que dificultan el desarrollo personal y social (21.4%).

Falta de constancia en las redes de apoyo:

Falta de valoracion
social:

Falta de
reconocimiento:

40% de los encuestados indico que el apoyo ocurre "a veces".
40% senal6 que sucede "rara vez".

Sentimientos de soledad y vulnerabilidad asociados.

Vision neutral o negativa sobre el valor que la sociedad otorga a los proyectos de vida
de los adultos mayores:
44.3% con percepcion neutral.

15.7% en desacuerdo con que los proyectos de vida sean valorados.

Percepcion de desinterés hacia las necesidades y aspiraciones de los adultos mayores.

58



Bienestar social

El analisis evidencia que el bienestar social de los adultos mayores
depende de una combinacion de factores protectores, como el apoyo familiar y
comunitario, y de riesgos, como las limitaciones econdmicas y la salud. Las
entrevistas reforzaron la importancia de cultivar relaciones positivas y un entorno
familiar estable, que ofrecen un marco de seguridad y motivacion para los adultos
mayores. Ademas, subrayaron la necesidad de mantener una vision positiva y
resiliente, donde las experiencias acumuladas sirvan como fuente de aprendizaje

y proyeccion hacia nuevas metas.

No obstante, los estereotipos y prejuicios sociales hacia los adultos
mayores, como calificarlos de "viejos" o "locos", constituyen un riesgo adicional
que afecta su integracion social y reconocimiento. Aunque algunos adultos
mayores logran superar estas percepciones negativas a través de sus logros
personales y familiares, estos estigmas perpetuan una visidon despectiva que

limita el respeto y la valoracion plena de su experiencia y contribuciones.

Todo esto determina que, para promover el bienestar social de los adultos
mayores, es crucial fortalecer los factores protectores, como el apoyo familiar y
las oportunidades comunitarias, y abordar los riesgos relacionados con la salud,
las finanzas y el aislamiento social. También es fundamental desafiar los
estereotipos y promover una cultura inclusiva que valore a los adultos mayores
como agentes activos en la sociedad. Esto requerira esfuerzos integrales desde
las familias, comunidades y politicas publicas, orientados a garantizar una vejez

digna, activa y plena.
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9.4. Estrategias psicosociales y calidad de vida del adulto

mayor

El analisis de las respuestas obtenidas en las entrevistas y el cuestionario
refleja la importancia de estrategias psicosociales para mejorar la calidad de vida

de los adultos mayores, desde un enfoque de derechos.

A continuacion, se describen los hallazgos clave relacionados con los
factores protectores, las necesidades identificadas y las recomendaciones para

optimizar su bienestar integral.

Estrategias psicosociales

Las estrategias psicosociales son esenciales para mejorar la calidad de
vida de los adultos mayores, ya que fortalecen su bienestar emocional, social y
personal. Estas incluyen fomentar la interaccidén entre generaciones, crear redes
de apoyo familiares y comunitarias, y promover actividades significativas que les
permitan mantenerse activos y realizados. Con estas acciones, se busca no solo
atender sus necesidades, sino también valorarlos e integrarlos plenamente en la

sociedad; posteriormente en la Figura 1 se detallan las estrategias.

Fomento de la interaccidon intergeneracional, de acuerdo con los
resultados, el 100% de los encuestados considera que los jovenes pueden
aprender algo de los proyectos de vida de los adultos mayores. Este consenso
subraya la importancia de promover espacios de didlogo y transmision de
conocimientos entre generaciones. Ademas, se destaca el papel de los jovenes
en brindar apoyo emocional, motivacional y fisico, asi como en facilitar el acceso
a tecnologias y promover emprendimientos a través de redes sociales. Estas
acciones no solo fortalecen la relacién entre generaciones, sino que también
mejoran la calidad de vida de los adultos mayores al hacerlos sentir valorados y

acompanados.
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La intergeneracionalidad es crucial para el desarrollo social y econémico
de una sociedad. Permite que el conocimiento, las tradiciones y las experiencias
se transmitan de una generacidén a otra, promoviendo el aprendizaje mutuo.
Ademas, en un contexto de envejecimiento poblacional en muchas partes del
mundo, fomentar relaciones intergeneracionales saludables es esencial para

crear sociedades inclusivas y sostenibles.

Beneficios de la Intergeneracionalidad

Fomento del aprendizaje mutuo: (CENIE, 2023) en su investigacion fomento las
relaciones intergeneracionales promoviendo el intercambio de conocimientos y
habilidades. Los jovenes pueden aprender de la experiencia y la sabiduria de las
generaciones mayores, mientras que los adultos mayores pueden mantenerse
actualizados con las nuevas tecnologias y tendencias a través de los mas
joévenes.

Reduccion del Aislamiento Social: La interaccién entre generaciones puede
ayudar a reducir el aislamiento social de los mayores, un problema significativo
que afecta a la salud mental y fisica. Del mismo modo, puede ofrecer a los
jévenes modelos a seguir y una red de apoyo emocional y social.

Promocién de la Solidaridad Social: La convivencia y el entendimiento
intergeneracional pueden disminuir los estereotipos y prejuicios entre diferentes

grupos de edad, promoviendo una sociedad mas inclusiva y cohesiva.

Creacion de redes de apoyo emocional y social, en este caso los
adultos mayores destacan el papel fundamental de la familia y las relaciones
humanas positivas en el logro de sus metas. La compafnia, la motivacion y el
respaldo emocional fueron mencionados como necesidades prioritarias,
sugiriendo que las redes de apoyo familiares y comunitarias son esenciales para
fomentar la confianza y la resiliencia. Las entrevistas refuerzan esta idea,
sefialando como un entorno familiar estable puede inspirar crecimiento personal

y superar desafios.
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Promocioén de actividades significativas, en este caso las respuestas
al cuestionario y las entrevistas resaltaron el interés de los adultos mayores por
mantenerse activos mediante emprendimientos, actividades recreativas,
aprendizaje continuo y participacion en actividades sociales. Estos proyectos no
solo permiten su realizacion personal, sino que también generan un impacto
positivo en su entorno. La inclusion de actividades que integren el bienestar
emocional, fisico y social es clave para una vida plena.

Factores determinantes de la calidad de vida

Salud fisica y emocional; el deseo de gozar de buena salud fue
recurrentemente mencionado como una prioridad. Los encuestados también
enfatizaron la necesidad de acceso a servicios médicos y programas de salud
preventiva. Las entrevistas destacan como el cuidado de la salud es percibido
como una base esencial para mantener proyectos activos y alcanzar una calidad

de vida optima.

Estabilidad econémica; la independencia financiera es otro aspecto clave para
los adultos mayores. Muchos sefalaron la importancia de contar con apoyo
econdmico, ya sea a través de ingresos propios, programas sociales o ayuda
familiar. Las entrevistas refuerzan esta idea, mostrando que el emprendimiento
es visto como una estrategia para mantener la independencia econdémica y

contribuir al bienestar familiar.

Respeto y reconocimiento social; los adultos mayores expresaron el anhelo
de ser valorados y respetados por su experiencia y sabiduria acumulada. Sin
embargo, un 44.3% de los encuestados manifestd una percepcion neutral sobre
el reconocimiento que la sociedad otorga a sus proyectos de vida, lo que
evidencia la necesidad de generar un cambio cultural que fomente una mayor

apreciacion de su rol en la comunidad.
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Recomendaciones para optimizar la calidad de vida

Desarrollo de programas intergeneracionales: Establecer espacios donde
jovenes y adultos mayores puedan colaborar y aprender mutuamente. Esto
incluye actividades como talleres, asesorias, y proyectos comunitarios que
fortalezcan los vinculos y promuevan el aprendizaje bidireccional.

Fortalecimiento de redes familiares y comunitarias: Crear iniciativas para
capacitar a las familias sobre el apoyo integral a los adultos mayores, incluyendo
aspectos emocionales, econdmicos y sociales. También se recomienda promover
la creacion de redes de apoyo comunitarias que combinen asesoria profesional

y actividades recreativas.

Empoderamiento a través de actividades productivas: Fomentar el
emprendimiento y la capacitacion de adultos mayores en actividades que les
permitan desarrollar habilidades nuevas y mantener una vida activa. Proveer
apoyo técnico y financiero para proyectos que integren su experiencia y

conocimientos.

Campainas para combatir estigmas sociales: Implementar campanas de
sensibilizacién que valoren el papel de los adultos mayores en la sociedad y
promuevan su integracion activa. Esto incluye visibilizar sus logros vy
contribuciones, ademas de abordar los estereotipos que los califican como

"inutiles" o "dependientes".

Este andlisis destaca que las estrategias psicosociales deben centrarse en
fortalecer las redes de apoyo, fomentar la interaccion intergeneracional y
garantizar oportunidades de desarrollo personal y social para los adultos
mayores. Estas acciones, combinadas con el acceso a servicios de salud y
estabilidad econdmica, pueden transformar su calidad de vida, promoviendo una

vejez activa, digna y con propdsito.
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X. Conclusiones

En la presente investigacion se revela que la edad no es un limitante para
cumplir las metas de los adultos mayores ya que son seres admirables que han
aportado mucho a la sociedad y han otorgado conocimiento a las nuevas
generaciones y que los factores Psicosociales y familiares desempefan un papel
fundamental en la construccion y realizacion de los proyectos de vida de los

adultos mayores.

La vejez a menudo esta rodeada de estereotipos y creencias que pueden
ser perjudiciales y limitantes. Entré los mas comunes se encuentran la idea de
que las personas mayores son incapaces de aprender cosas nuevas, que son
fragiles o que viven en una constante pérdida de habilidades fisicas y mentales.
También se perpetua la creencia de que todas las personas mayores son
solitarias, dependientes y que su vida social es limitada. Existe también un
estereotipo de que los ancianos son anticuados y no comprenden las nuevas
tecnologias o tendencias culturales, cuando en realidad muchos se adaptan y

contribuyen activamente a la sociedad.

Estos estereotipos pueden llevar a la discriminacion por edad y a una
marginalizacién de las personas mayores, lo que afecta su autoestima y calidad
de vida. En conclusion, es esencial desafiar y cambiar estas creencias erroneas
sobre la vejez, promoviendo una vision mas positiva y realista que reconozca la

diversidad y el valor de los individuos mayores en nuestra sociedad.
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El bienestar social en la vejez esta determinado por una compleja
interaccién de factores protectores y de riesgo. Los factores protectores incluyen
el apoyo social, que se manifiesta en relaciones familiares, amistades y
participacion en comunidades, lo cual contribuye a la salud emocional y la
sensacion de pertenencia. La salud fisica y mental, junto con la estabilidad
economica, son igualmente cruciales, ya que permiten un acceso adecuado a
servicios de salud y a actividades recreativas. Ademas, la educacion y la continua
estimulacion cognitiva fomentan la adaptacion a cambios y la autoconfianza. En
contraste, los factores de riesgo como el aislamiento social, la soledad, la
pobreza y problemas de salud pueden obstaculizar el bienestar, generando un

impacto negativo en la calidad de vida.

Para fortalecer la calidad de vida del adulto mayor, es crucial implementar
estrategias psicosociales que integren aspectos emocionales, sociales y de
salud. Se pueden establecer grupos de apoyo y redes comunitarias que faciliten
la socializacion y el intercambio intergeneracional, promoviendo asi un sentido

de pertenencia y reduciendo la soledad.

Implementar talleres de habilidades y educacion continua permite a los
adultos mayores mantenerse activos cognitivamente y desarrollar nuevas

destrezas, ademas de fomentar la autoconfianza y la autoestima.

Es importante ofrecer programas de actividad fisica adaptada, que no solo
mejoran la salud fisica, sino que también generen oportunidades para socializar
y disfrutar de actividades en grupo. La creacion de espacios culturales y
recreativos, como clases de arte, musica o danza, ofrecera formas de

autoexpresion y disfrute personal, favoreciendo asi el bienestar emocional.
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Por otra parte, se debe garantizar el acceso a servicios de atencion
psicoldgica y emocional, proporcionando herramientas para manejar el estrés, la
ansiedad y posibles problemas de salud mental. Fomentar oportunidades de
voluntariado contribuira a que los adultos mayores se sientan utiles y valorados,
reforzando su rol en la comunidad ya que al implementar estrategias
psicosociales que promuevan la conexion social, el aprendizaje continuo, la
actividad fisica y el apoyo emocional, se lograra mejorar significativamente la

calidad de vida del adulto mayor, ayudandolo a envejecer con dignidad.
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XI.

Recomendaciones

Conforme a los resultados obtenidos en este proceso de investigacion

realizamos las siguientes recomendaciones.

Para lideres de barrios

Es fundamental promover capacitaciones sobre el manejo de estrés y
ansiedad dirigidas a adultos mayores. Los jefes de barrio deben coordinar talleres
adaptados y hacer un esfuerzo por fomentar la conexion social. Ademas, es
importante involucrar a familiares y cuidadores, y evaluar continuamente el
impacto de estas capacitaciones. La creacion de un ambiente accesible y el
fomento de habitos saludables son claves para mejorar el bienestar mental de
los adultos mayores en la comunidad.

Para el Ministerio de Salud (MINSA)

Crear redes de apoyo psicosocial para adultos mayores en colaboracion
con el MINSA es esencial para mejorar su bienestar emocional y calidad de vida.
A través de la creacion de alianzas, desarrollo de programas especificos y
capacitacién de personal, se puede brindar un apoyo integral y accesible que
favorezca la salud mental de esta poblacién vulnerable.

Ministerio de la familia (MIFAN)

Se recomienda fomentar la importancia de planificar un proyecto de vida
en adultos mayores mediante charlas educacionales en colaboraciéon con el
Ministerio de la Familia (MIFAM), disenando talleres que aborden el
establecimiento de objetivos personales y la autoeficacia. Estas sesiones deben
incluir actividades practicas que permitan a los participantes reflexionar sobre sus
capacidades y aspiraciones, asi como compartir historias de éxito que inspiren a
los adultos mayores a visualizar y concretar sus propios proyectos de vida,
promoviendo asi su bienestar emocional y una mayor participacion en la

sociedad.
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Xlll. Anexos

Figura 4 Realizacion de entrevista.

Figura 5 Realizacion de entrevista.
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Figura 6 Realizacion de entrevista.

Figura 7 Realizacion de entrevista.
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Figura 8 Realizacion de entrevista.
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Estructura cuestionario en linea

Tema: Adultos mayores y sus proyectos de vida.
Objetivo: conocer la perspectiva que tienen los adultos mayores sobre

sus proyectos de vida.
Aplicado por: Liliana Aguilera Castillo
Dina Vannessa Garcia Narvaez

Eneyda Teresa Mairena Gonzalez

. Edad: Género:

. Nivel educativo actual:

. ¢ Vives con algun adulto mayor?

. ¢ Qué entiendes por "proyecto de vida" en la etapa de la vejez?

. ¢Crees que los adultos mayores tienen proyectos de vida?

. Entu opinidén, ¢ cuales podrian ser los principales proyectos de vida de un adulto
mayor?

. ¢, Cbomo crees que los proyectos de vida de un adulto mayor son diferentes a los
proyectos de vida de una persona joven?

. ¢ Consideras que los adultos mayores deberian tener nuevos proyectos de vida
o solo enfocarse en disfrutar la etapa de la jubilacion?

. ¢Crees que los adultos mayores en tu familia o comunidad tienen suficiente

apoyo para cumplir sus proyectos de vida?
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10.;Qué factores crees que podrian limitar o facilitar que los adultos mayores
alcancen sus proyectos de vida?

11. ;Sientes que en la sociedad actual se valoran los proyectos de vida de los adultos
mayores?

12. ;Qué tan involucrado te sientes en la vida y los proyectos de los adultos mayores
en tu familia o comunidad?

13.¢Has tenido la oportunidad de conversar con algun adulto mayor sobre sus
planes o proyectos de vida?

14.;Crees que los jovenes pueden aprender algo de los proyectos de vida de los
adultos mayores?

15.En tu opinion, ¢ qué papel pueden jugar los jovenes en apoyar o acompanar a los
adultos mayores en el cumplimiento de sus proyectos de vida?

16.;,Cdmo te imaginas tus propios proyectos de vida cuando llegues a la etapa de
adulto mayor?

17. ¢ Qué tipo de apoyo te gustaria recibir cuando seas un adulto mayor para cumplir
tus propios proyectos de vida?

18.;Qué crees que la sociedad podria hacer para mejorar las oportunidades de los

adultos mayores para realizar sus proyectos de vida?
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