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RESUMEN

El objetivo de esta investigacion es “Analizar el PELSCAM del INSS para mejorar
la calidad de vida del grupo educativo”, por consiguiente, se debe conocer como
los adultos mayores se involucran en las actividades que realiza el programa, para
determinar si ayuda a mejorar la calidad de vida de cada persona que forma parte

del grupo.

Esta investigacion se desarrolldé bajo el paradigma interpretativo, con un enfoque
cualitativo con elementos cuantitativos, para el mismo se aplicé guias de
entrevistas, y guias de observacion a los participantes (adultos/as mayores), asi
como entrevistas al coordinador del PELSCAM y a la docente de los adultos

mayores del grupo educativo.

Dentro de los principales hallazgos se encuentran el componente educativo,
laboral, salud y recreativo cultural, teniendo como principales conclusiones que en
el Componente educativo hay mucha participacion y tienen muchos deseos de
aprender, el laboral fortalece las habilidades en cursos de manualidades, cursos
de cocina y reposteria, el componente salud promueve charlas de conocimientos
basicos sobre el auto cuido y en el recreativo cultural se promueven viajes a

lugares turisticos.

Esta investigacion aportard al Instituto Nicaraglense de Seguro Social que
desarrolla programas como el PELSCAM el cual contribuye notablemente al
desarrollo humano, garantizando beneficios para mejorar la calidad de vida de

los/las adultos/as mayores que son parte de este programa.

Palabras claves: Programa Educativo Laboral de Salud y Recreativo-Cultural,
Adulto Mayor, INSS.
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1.1. INTRODUCCION

Como estudiante de la carrera de Trabajo Social, cuento con un amplio campo de
accion entre el cual esta el abordar un tema relacionado con las personas adultas
mayores, ya que es importante tener conocimientos amplios sobre sus vivencias,
experiencias y percepciones que presentan segun el medio en el que se

desarrollan.

El Instituto Nicaragiiense de Seguro Social tuvo la iniciativa de crear el programa
educativo laboral de salud y recreativo cultural del adulto mayor con el propésito
de brindar un espacio de participacion para las personas de la tercera edad que
estan jubiladas tras el paso de la inactividad a una integracion activa en la
sociedad, puesto que en la actualidad estamos olvidando el papel fundamental
que juega el adulto mayor como transmisores de afecto y sabiduria.

El objetivo se centra en analizar el Programa Educativo, Laboral de Salud,
Recreativo y Cultural del adulto mayor (PELSCAM), en la calidad de vida del
grupo Educativo. Por tanto, considero que es importante realizar este analisis, el
cual nos permitira reflexionar como la aplicacion del programa, esta incidiendo en

la calidad de vida del adulto mayor.

En este documento se describe cada uno de los aspectos importantes que se
realizaron en esta investigacion por consiguiente, este estudio tendra relevancia
en la medida que tenga la aplicabilidad requerida en la recopilacion de la
informacion obtenida por los adultos mayores del grupo educativo en el proceso
de andlisis de los mismos, considero que el programa educativo, laboral de
salud, recreativo y cultural PELSCAM incide en la calidad de vida del adulto mayor
y que este analisis nos llevara a determinar las conclusiones y recomendaciones

para mejorar en su aplicacion.



1.2. PROBLEMA

En nuestra sociedad muchos adultos mayores deben aferrarse a un estilo de vida
de las cuatro paredes, viviendo resignados concibiéndose, a si mismo como un

ser que no tiene esperanza, ni la necesidad de proyectar su vida a futuro.

Muchas veces la persona Adulta mayor se margina hacia lo negativo, no se
atreven a continuar con la vida social y cultural que han tenido, recordando el

pasado con nostalgia y tristeza.

1. El psiquiatra Humberto Lopez, presidente de Fundacion Nicaragliense de la
Tercera Edad (FUNITE), considera que existen pocos espacios asignados
para la recreacion de las personas adultas mayores Se necesita mayor
inversion para este grupo de la sociedad, pero también mas participacion

de la empresa privada.

El experto en seguridad social Manuel Israel Ruiz, piensa que el sector turismo del
pais se queda atras al no propiciar paquetes turisticos para los de la tercera edad,
ademas considera que se deberian crear planes especiales para incentivar a este
sector de la poblacion, pero no solo en el turismo, cree que también las librerias,
los teatros, restaurantes deberian tener descuentos especiales para este sector de

la poblacion.

El INSS, hace algunos intentos para que el adulto mayor pueda integrarse a tener
una vida activa con espacios de participacion, creando estrategias como el
Programa Educativo, Laboral, Salud y Cultural del Adulto Mayor, conocido como

PELSCAM que impulsa actividades en los diferentes ambitos.
Ante lo expuesto surge la siguiente interrogante.

¢De qué manera el programa educativo laboral de salud y recreativo cultural del
adulto mayor del INSS mejora la calidad de vida del grupo educativo del
PELSCAM?



1.3. JUSTIFICACION

Se estudia el Mejoramiento de la calidad de vida, a través del programa educativo,
laboral de salud, recreativo-cultural del adulto mayor del INSS Matagalpa, ya que
como estudiante de la carrera de Trabajo Social, debo tener conocimientos
basicos sobre los problemas que enfrenta el adulto mayor en la sociedad, pues
considero que este es un problema de todos, por tanto me involucra porque soy
parte de la misma sociedad, los adultos mayores no viven el pleno goce de los
derechos porgue se violentan y no se toman en cuenta las necesidades del adulto
mayor, excluyéndoles y destruyendo el vinculo e integralidad dentro de la familia y
sociedad, esta investigacion me permitird conocer y reflexionar sobre lo que esta
viviendo el adulto mayor y de qué manera el PELSCAM se orienta a mejorar la

calidad de vida del grupo educativo.

Es importante realizar este andlisis para promover la concienciacién y
sensibilizacion a los estudiantes, familias, organismos institucionales y poblacién
en general sobre la dltima etapa de la vida, asimismo sera un aporte directo como
base en la atencidén correcta a las personas de la tercera edad; ya que la calidad
de vida de una gran mayoria de personas mayores de 60 afios se ven afectada
por los estereotipos y prejuicios sociales que propician el desinterés, el olvido, la
marginacion, la indiferencia y la exclusion, sobretodo el maltrato a seres humanos

gue piensan, suefian, desean, anhelan y pueden lograr sus metas.

Cabe mencionar que no se han realizado investigaciones que aborden este
programa en relacion a su aplicabilidad y mejora en la calidad de vida del adulto
mayor del grupo educativo en el INSS, Matagalpa, por lo tanto, es desconocida
por su poblacion y por ende, sus municipios, significa entonces que al realizar esta
investigacion se promovera la participacion y divulgacion del PELSCAM, para una

mayor cobertura en funcién a los adultos mayores.

Esta investigacion servira como herramienta practica a profesionales a
Trabajadores Sociales, al igual sera de gran utilidad para los estudiantes que

desean indagar respecto al tema del Adulto mayor y del programa PELSCAM.



1.4. OBJETIVOS:

1.4.1.0Dbjetivo General.

Analizar el programa educativo laboral de salud y recreativo cultural del adulto
mayor del INSS, para el mejoramiento de la calidad de vida del grupo educativo
del PELSCAM en el municipio de Matagalpa, durante el | semestre del afio 2017.

1.4.2.0bjetivo Especificos.
* Describir los componentes que promueve el PELSCAM en el INSS

Matagalpa.

» Detallar los beneficios y percepciones que tienen los adultos mayores del
grupo educativo del PELSCAM.

» Describir las principales caracteristicas de las/ los adultos mayores del
grupo educativo del PELSCAM.

* Determinar como el PELSCAM se orienta a mejorar la calidad de vida del

grupo educativo del INSS.
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2.1. MARCO REFERENCIAL.

Este Marco referencial describe los aspectos tedricos que fundamentan el trabajo
de investigacion, tomando en cuenta las categorias, dimensiones y aportes

tedricos.

2.1.1. CARACTERISTICAS DE LA SITUACION.

El adulto Mayor tiene acceso a una pension por vejez al cumplir los 60 afios para
ambos sexos, quienes ademas deben contar con un minimo de 750 semanas
cotizadas, la jubilacion tiene dos consecuencias negativas por un lado los bajos
montos de las jubilaciones que empobrecen a los adultos mayores los que dificulta
satisfacer las necesidades, por otro quedan en una situacién de riesgo de
exclusién social, en la medida en que dejan de hacer actividades valoradas “por la

sociedad.

Ante esto el Instituto Nicaragiiense de Seguro Social (INSS) Matagalpa, recibe el
nombre de “delegacion Carlos Fonseca Amador y Promueve programas para que
el adulto mayor pueda tener espacios de participacion social en los ambitos
educativos, laboral, salud y recreativo-cultural al igual hay programas para que el
adulto mayor reciba consultas especializadas como el programa oncolégico entre

otros.

Entre las actividades que se realizan en la delegacion Carlos Fonseca Amador

estan las siguientes:

e Brindar charlas de auto cuido, salud en la vejez y prevencion de

enfermedades.



e Jornadas de vacunacion contra algunas enfermedades que afectan
la salud del Adulto Mayor.
e Ferias para promocionar productos elaborados por madres de

héroes y méartires, pensionados por vejez.

Asi también el INSS brinda ayudas complementarias a los derecho-habientes. Ya
sean protesis, sillas de ruedas, pampers, y medicamentos que el seguro no cubre,

ANTECEDENTES

En relacion a los antecedentes se realizaron consultas sobre los estudios que se
han realizado y que estén relacionados sobre la temética en estudio, por tanto, se

describe a continuacion.

A) Nivel Internacional.
Prisciliano cordero del castillo realiz6 un estudio sobre la Situacion social
de las personas mayores en Espafia en el afio 2007 con el objetivo de
analizar los parametros demogréaficos de los adultos mayores de 65 afios.
Con este se conocio la situacion econdmica de los ancianos comenzando
por los datos demogréficos se analizé el nivel de ingresos, el trabajo y la
calidad de su vivienda, luego se ven las relaciones familiares y personales y
el grado de satisfaccion conseguido en su convivencia, se analizaron
también los valores politicos y sociales que comparten y las creencias
religiosas.se llegd a la conclusién de que el nUmero de personas mayores
seguira creciendo en Espafia hasta los afios 2050 pudiendo alcanzar al 31-
32 % de la poblacién total. la esperanza de vida va a seguir aumentando,
aunque a un ritmo mas lento que en las décadas pasadas después de
jubilados los espafioles van a tener una media de 15 a 20 afios de vida por
vivir. la situacion economica actual de las personas adultas mayores es
notablemente inferior a la media de la poblacion total. La mayoria de los

mayores viven en casa propia con sus conyugues hijos y familiares. Los



principales valores de los mayores son: la salud, la familia, el bienestar

econdmico, los amigos, la religion y la politica.

B) Nivel Latinoamericano.

En el aflo 2007, Todd Jewell, Maximino Rossi y Triunfo Patricia, realizaron un
estudio sobre el estado de salud del adulto mayor en América Latina. Se contd con
la participacion de 5 paises: Argentina, Brasil, Chile, México y Uruguay, el objetivo
era analizar el estado de salud de las personas mayores de 60 afios. Teniendo la
participacion de 5 paises, investigando los efectos de variables socioeconémicos
sobre el estado de salud auto reportado, indicando que el estado de salud esta
relacionado positivamente con una buena nutricion y nivel de educacién a un estilo
de vida antiguo, se demostré que el nivel socio econdmico en las etapas de la vida
influyen en el estado de salud lo cual implica importantes politicas de salud
publica.

C) Nivel Centroamericano.

Sharmila Gomez Solis publico un Articulo el 5 de octubre del afio 2015 titulado La
Caja Costarricense Seguro Social pide respeto y dignificacién hacia los adultos
mayores, en la cual comparte que con una serie de actividades recreativas,
culturales, deportivas y hasta agricola, la caja costarricense de seguro social
(CCSS), pretende sensibilizar a los visitantes de las oficinas centrales, familiares,
cuidadores de adultos mayores y poblacion en materia de derechos como es la ley
integral de la persona adulta mayor y la politica nacional de envejecimiento y
vejez, entre otros documentos normativos. Ademas, se brinda consejos para
mejorar el trato hacia esta poblacién y una serie de recomendaciones para que
este grupo de poblacion cuente con un estilo de vida saludable. Segun explico la
Dra. Vilma Garcia Camacho, coordinadora de la CCSS, el objetivo es mostrar la
vivencia del envejecimiento activo, saludable y productivo de las personas adultas
mayores, mediante la exposicion de artesanias y manualidades confeccionadas

por personas adultas mayores en sus comunidades, asi como demostraciones



artisticas con el apoyo de funcionarios institucionales y de organizaciones

comunales destacadas en distintas regiones del pais.

D) Nivel Nacional

También en el afio 2012, Sandino Adelmo en Nicaragua efectu6 un estudio sobre
el adulto mayor, describe un poco la situacién a la que se enfrenta el adulto mayor
en Nicaragua, en su publicacion asegura que Nicaragua sigue siendo el pais mas
pobre de América Latina con una tasa de pobreza estimada de 45.5% de la
poblacién y donde la exclusion y la desigualdad atacan por igual a todos los
segmentos de la edad una de ellos fue el grupo social de A.M , donde un 75%
esta fuera del sistema de seguridad social dejando en la indefensién a miles de
ancianos que no gozan de una pension de vejez y de una serie de beneficios

sociales como servicios de salud especializados.

Igualmente, en el afio 2016 Estrada Norwin, presenté un articulo realizado en
Managua Nicaragua este lleva por titulo: Un empleo para el adulto mayor, declaré
gue no se dispone de informacion suficiente para realizar un estimulado de los
beneficios que conllevaria las disposiciones de crear empleos para los adultos
mayores, pero seria muy significativo por cuanto mejoraria el nivel de vida de las

familias y la salud mental del adulto mayor.

Otra de las investigaciones fue la realizada por los bachilleres: Ordofiez Lineke y
Ruiz Arlen Marina en la facultad multidisciplinaria FAREM - Esteli en el afio (2015)
trata sobre El Impacto social de la tercera edad en los y las adultos mayores de la
ciudad de Esteli, con el objetivo de valorar el impacto psicosocial de la tercera
edad de los adultos mayores, teniendo como resultado: los adultos mayores
consideran esta etapa con un proceso negativo por los estereotipos que se atafien
a la tercera edad visualizandolos incapaces, dependientes e inhabilitados para
valerse por si mismo, socialmente para la mayoria de estos lo mas importante es

tener un sentido de dignidad y valor como personas Uutiles y capaces de



desenvolverse en espacio que se adapta a algunas de sus practicas y a la etapa
de vivencia. El adulto mayor nicaragiiense varia en algunos casos al perder su

posicion y derechos humanos tanto del grupo familiar como social.

Asi mismo se realiz6 un estudio en la FAREM-Esteli por las estudiantes Jarquin
Mendoza Ana sabina e irias Ramirez Maria Haydee, abordando el tema de los
efectos psicosociales de la exclusion social de los/las adultas mayores atendidos
en el club Santa Lucia Esteli, diciembre 2015. El objetivo de esta investigacion fue
valorar los efectos psicosociales de la exclusion familiar en los adultos mayores
autovalentes que se atienden en el club Santa Lucia. El efecto psicosocial es
valorado a través de las diferentes caracteristicas y entorno de las/os adultos
mayores quienes las ubican en distintos niveles segun el contexto y desarrollo
social en el que habitan. Los adultos/os mayores sienten afectado su sistema de
vida, cuando sus hijos y familiares més cercanos notan sus dificultades de salud o
su vejez. En cuanto a duelos y pérdidas se centran en las perdidas respecto a la
exclusion con sus seres queridos y perdidas de espacios personales y habituales y

a la vida que llevaban antes a la exclusion.
E) Nivel Local.

Finalmente presentamos que en el afio 2016 en la Facultad Regional
Multidisciplinaria UNAN FAREM - Matagalpa se realiz6 el primer estudio del
Programa Educativo Laboral de Salud y Recreativo Cultural (PELSCAM) en el cual
aborda el tema de: Atencién Social a los Derechohabientes del INSS Matagalpa.
Elaborado por Matute Tinoco, Karina, con el objetivo de reconstruir y validar la
atencién que deben tener los derechohabientes por parte de los trabajadores del
INSS. Y ver la promocion que tiene este programa y los espacios que promueve
en la recreacién y diversos ambientes del adulto mayor. Teniendo como resultado
que los trabajadores del INSS estan capacitados para brindar una buena atencion
a los derecho-habientes, los usuarios estan conformes con el trato que les brindan
los trabajadores del INSS ya que aseguran que se les atiende con calidad y

calidez.



2.2. El Programa educativo, laboral, de salud y recreativo-cultural
del adulto Mayor. (PELSCAM).

La ley organica de la seguridad social de Nicaragua, decreto N° 974/ 03-1982 Arto.
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”.

En respuesta a esta realidad y de acuerdo a las politicas de prioridad social del
Gobierno de Reconciliacion y Unidad Nacional, el Instituto Nicaragiiense de
Seguridad Social, conociendo la situacion ha establecido una estrategia de
atencién al adulto mayor con la implementacion del Programa educativo, laboral,
de salud y cultura del Adulto Mayor (PELSCAM) que operativiza a través de las
delegaciones del INSS a nivel nacional.

INSS (2007), define que es una “Es una aplicacién practica de las nuevas politicas
del gobierno a través del INSS, dirigidas a la atencion y beneficio de las personas

adultas mayores.”

Ademas, explica que el objetivo de esta es mejorar la calidad de vida del adulto
mayor promoviendo espacios de participacion social de las personas adultas

mayores mediante actividades educativas, laborales, de salud y culturales.
¢ Quiénes pueden ser parte del PELSCAM?

Los adultos mayores pensionados por vejez, Madres de Héroes y Matrtires,
pueden ser parte del PELSCAM.
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2.2.1.Componentes que promueve el PELSCAM.

COMPONENTE: Es todo aquello que forma parte de la composicion de un todo.
Se trata de elementos que, a través de algun tipo de asociacion o contigiidad, dan

lugar a un conjunto uniforme.

INSS (2007), Plantea que el PELSCAM cuenta con cuatro componentes los cuales
estan diseflados para ser una alternativa con el fin de lograr una mejor adaptacion
a las condiciones de vida que se le crea a raiz de los problemas derivados a su

edad y del paso a la inactividad a una integracién activa.

2.2.1.1. Componente educativo:
INSS (2007), Promueve la formacién educativa potenciando una cultura de

envejecimiento digno, activo, saludables y exitoso. Actividades, alfabetizacion
capacitaciéon, computacién, bisuteria, belleza, arreglos florales, cocina,

preparacion de electrodomésticos; entre otros”

Muchos de los adultos mayores estan aprendiendo a leer y escribir, estos reciben
clase en las instalaciones del INSS, donde hay espacio y las comodidades para
que ellos puedan estar (silla, mesa). Se les imparten cursos de cocina en
coordinacion con INTAE. Se les brindan charlas de diversas tematicas: violencia y
sus tipos. El PELSCAM cuenta con una guia gerontoldgica con temas dirigidos a

los adultos mayores como:
* Autoestima
* Auto cuido
* Nutricién

* La familia
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2.2.1.2. Componente laboral:

INSS (2007) “Estimula las capacidades y habilidades de los adultos mayores para
el fortalecimiento de su autoestima y la mejoria de sus ingresos econémicos como
actividades de expo venta en ferias, con articulos elaborados por las personas
adultas mayores del PELSCAM.”

La falta de un roll o de tareas especificadas culturalmente conlleva la dificultad de
no saber en qué concentrar los esfuerzos y en que volcarse de modo de actualizar

las propias potencialidades.

Por medio del coordinador del PELSCAM en alianza con INTAE, los adultos

mayores elaboran encurtidos y chileros, bisuteria e incursionan en la panaderia.

Realizan ferias para exponer lo que ellos han realizado y elaborado, y asi poder
ofertar sus productos y obtener dinero extra Estas actividades estan contribuyendo
a la insercion social y econdmica de los adultos mayores para mejor su calidad de

vida.

2.2.1.3. Componente salud:

INSS (2007). “Sefiala que mejora la calidad de vida de las personas adultas
mayores, con la promocion de la salud para mantener la capacidad funcional y
evitar complicaciones derivadas de las enfermedades. Ademés, charlas de
autoestima, grupos de relajacion, aerébicos, grupos de crecimiento personal y

espiritual, manejo de enfermedades crénicas, masajes’.

Se incluye la promocion de la salud de los adultos mayores a través de charlas
para que ellos conozcan acerca de las enfermedades que ponen en riesgo su
salud, de igual manera se dirigen a los municipios del departamento, para que

conozcan, el como enfrentar las enfermedades que se puedan presentar.

Se les brinda ayuda complementaria como sillas de rueda, bastones y protesis
auditivas en coordinacion con el MINSA. También se realizan jornadas de
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vacunacion, ademas son beneficiadas con una atencion odontoldgica donde se
habilitd una clinica con dos unidades, segun el Dr. Morales, este explica que la
asistencia dental, es fundamental en esta etapa.

Se imparten talleres para la prevencion de céancer de préstata por medio de
enfermeras comunitarias. En los municipios del departamento de Matagalpa se
convocan a los adultos mayores para que formen parte de los talleres sobre la

prevencion de enfermedades.

2.2.1.4. Componente recreativo cultural:

INSS (2007), “Fortalece la realizacion de actividades recreativas y culturales con
las personas adultas mayores, brindandoles la oportunidad de transmitir a las
nuevas generaciones las tradiciones y el conocimiento que poseen para fortalecer

nuestra identidad, entre otros”

Este componente brinda la oportunidad de que los adultos mayores puedan gozar
de los derechos restituidos por el gobierno, participando en eventos sociales y
culturales donde pueden recrearse al igual que conocer diversos lugares de
nuestro pais como Le6n, Managua, Masaya donde se visitan centros turisticos con
el objetivo de promover el arte emblematica del aporte de nuestros adultos

mayores del programa PELSCAM.

2.3. Adulto mayor.

Rice (1997) Se ha definido a la persona Adulta Mayor como aquella persona arriba

de los 60-65 afos.

Navas (2008) Se considera adulto mayor a todo hombre y mujer nicaragiiense

nacional o nacionalizado mayor de sesenta afos de edad.

La adultez inicia a los 60 afios y es a esta edad cuando se enfrentan a los

problemas derivados de su edad y comienza a vivir cambios significativos como la

13



jubilacion, el desempleo, la viudez entre otros, de igual forma estan mas

propensos a sufrir enfermedades.

2.3.1. Etapas del Adulto mayor.

Cross (2005) describe que la vejez es un periodo importante de derecho propio, Si
consideramos que comienza a principios de los 60, para algunos puede durar

incluso 40 afnos.

Un adulto mayor a alcanzado ciertos rasgos que se adquieren desde un punto de
vista bioldgico (cambios orden natural), social (relaciones interpersonales) y

psicoldgico (experiencias y circunstancias enfrentadas durante su vida) “.

Asi mismo Havighurst (1972) citado por Craig, G.J. & Wolfolk, A. E (1988)

Describe que un Anciano joven: 60 a 69 afios de edad sefiala una importante
transicion. “En sus 60 la mayoria de los adultos ha de adaptarse a una nueva
estructura de funciones para manejar las pérdidas y ganancias de las décadas”
Anciano de mediana edad: 70 a 79, ocurre una transformacion mas grande que en

las décadas anteriores.

En este decenio, muchos sufren pérdidas y enfermedades; ademas, van muriendo
los amigos y familiares. Junto con su mundo social que se contrae, deben
enfrentarse a una participacidon mas reducida en las organizaciones formales. Los
septuagenarios suele exhibir desasosiego e irritabilidad. El anciano de 80 a 89
aunque a esta edad es por supuesto unas de las marcas de la transicion del

anciano joven al viejo, no es la Unica.

La vejez a los ochenta ha sido ha sido descrita de manera conmovedora como “el
proceso gradual que comienza el mismo dia que uno empieza a vivir en sus
propios recuerdos” Casi todos los octogenarios experimentan crecientes
dificultades para adaptarse e interactuar en su entorno. Muchos necesitan un
medio actualizado y libre de estorbos que le brinde tanto privacidad como

estimulos. Requieren ayuda para mantener los contactos sociales y culturales.
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Finalmente, expresa que un anciano muy viejo: “90 a 99, hay menos datos acerca
de los nonagenarios que de los adultos a sus sesenta y ochenta afios. Es dificil

recopilar informacion sistematica de la salud de estos”.

Por tanto, consideramos que los autores antes presentados definen de forma

especifica las etapas de la vejez, separandolas de diez afios cada etapa.

2.3.2.Aspectos fisicos del adulto mayor.

Jofre (2002) describe algunas caracteristicas o aspectos fisicos del adulto mayor

como:

* El cuerpo tiende a hacerse presente de manera persistente y a veces

constantes a través de distintas dolencias, limitaciones y enfermedades.

+ La fuerza, la elasticidad y la resistencia fisica disminuyen progresivamente,
lo que se evidencia cuando se requiere hacer uso de un esfuerzo fisico

mayor de lo habitual.

* A veces se presenta patologias que dan origen a dolores crénicos que no
solo afectan la capacidad fisica, sino también deterioran el estado de

animico.

+ La piel se vuelve mas flacida y arrugada, las proporciones del cuerpo

cambian.

* La musculatura tiende a estropearse y son evidentes los depdsitos de

grasa en determinadas zonas del cuerpo dificiles de disimular.

» Pérdida del cabello, la flacidez de los tejidos, el abdomen abultado o la falta

de piezas dentales.

Si el adulto mayor no se ha adaptado a los cambios fisicos, fundamentando su
autoestima en otras caracteristicas positivas de su persona, el envejecimiento
fisico hace que se sientan menos atractivo para su pareja, y, por lo tanto, mas

inseguro en el aspecto afectivo y sexual. Es frecuente que entre adultos
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mayores le da la paradoja de confesar que no les importa el aspecto fisico de
Su pareja y, sin embargo, angustiarse excesivamente por el propio. Los adultos
mayores pueden verse inferidos por temores e inseguridad provocados por la
pérdida de cabello, la flacidez de los tejidos, el abdomen abultado o la falta de

piezas dentales.

2.3.3. Caracteristicas del envejecimiento.

Jofré (2002) establece algunas caracteristicas del envejecimiento como:

- Universal: propio de todos los seres vivos. Excesiones células cancerosas que
conserva la capacidad de dividirse, células germinales y algunos protozoos,

algunas algas unicelulares y bacterias.
- Continuo: Desde que comienza no se detiene hasta la muerte.
- Irreversible: No puede detenerse no revertirse.

- Heterogéneo e individual: Ha medida que las personas envejecen se van
haciendo méas diferentes unas de otras. Aunque hay ciertos patrones de
envejecimiento propios de cada especie, el proceso ocurre en forme no
homogéneas entre los distintos individuos de la misma especie, y aun entre los

diferentes aparatos u érganos de un mismo individuo.

2.3.4.Caracteristicas Psicoldgicas del adulto mayor

2.3.4.1. Emocionalidad

Craig (2001) expone que en el desarrollo emocional del adulto mayor adquiere una
significacién especial que se enraiza en un manejo factible de las emociones y en
la capacidad de expresarlas en toda su magnitud de una forma muy particular e
irrepetible, de ahi que resulte muy importante comprender como se manifiesta y

expresa la inteligencia emocional en esta etapa de la vida.
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Por tanto, consideramos que el adulto mayor pasa por muchos momentos
emotivos en su vida por situaciones de dolor y alegria donde ellos presentan un
cambio de emociones y las presentan en su manera de ser y de comportarse con

la familia y amigos.

Igualmente, este mismo autor en términos generales, los principales cambios que
les ocurren a los adultos mayores en su emocionalidad tienen relacién con la
identidad personal. A diferencias de los adolescentes el adulto mayor no construye
su identidad, sino que debe mantenerla y reforzarla. Entendiéndose que son la

misma persona que ha pasado por diferentes etapas de la vida.

2.3.4.2. La afliccion en el Adulto mayor

Para Craig, G.J. & Wolfolk, A. E (1988) Aunque la pérdida de seres queridos a
través de la muerte (afliccion) puede ocurrir en cualquier etapa del ciclo vital, es
mas probable que a medida que se vuelve uno mayor, las reacciones psicologicas

y corporales por las que pasan las personas que la sufren, se denominan duelo.

También Parkes Weiss (1983) citado por Craig, G.J. & Wolfolk, A. E (1988) define
gue se conoce como luto, aunque este termino con frecuencia se refiere a las
convenciones sociales que rodean a la muerte (como funerales y vestirse de

negro)

2.3.4.3. La depresion

Jofré (2002) sefala que dentro de los cambios la depresion es la afeccidn mas
frecuente del anciano. Se presenta de forma directa o encubierta bajo quejas
multiples, a menudo, con un importante componente, que enmascara el proceso
de depresivo subyacente. La depresion es asociada con procesos organicos
pueden enmascarar a estos, ya que a veces son pocos evidentes los sintomas de

los trastornos fisicos.
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La ingesta habitual de farmacos y polifarmacias pueden ser causas de estados
depresivos, asi como el comienzo de un cuadro de demencia, ya sea coexistiendo

con estas o como efecto de su presentacion.
Tiene como Sintomas de la depresion:

* Animo deprimido casi todo el dia, sugeridos por reportes sugeridos o por la

observacioén de otros.

* Humor triste que puede presentarse en forma pura o enmascarada, por

guejas somaticas o manifestaciones ansiosas.

* Marcada o disminucién del interés o placer en todas o casi todas las
actividades, la mayor parte del dia, casi cada dia.

+ Significativo o0 aumento o pérdida de peso (mas de un 5 % por cierto) del

peso corporal o disminucién o incremento en el apetito casi todo el dia.
+ Sentimientos de inutilidad o culpa excesiva o inapropiada casi todo el dia.

+ Disminucién de la capacidad para concentrarse o0 pensar, 0 marcada

indecision casi cada dia.

2.3.4.4. La personalidad.

Craig (2001) fundamenta que en primer lugar es necesario establecer que una vez
gue la personalidad se ha conformado no sufrira cambios sustanciales a lo largo
de la vida, por lo tanto, el proceso de envejecimiento no supone ninguna alteraciéon
significativa en la estructura de esta de quienes envejecen. La personalidad es el
recurso mas poderoso e influyente con que cuenta el adulto mayor, para

adaptarse al ambiente de manera satisfactoria.

Asi también los rasgos o0 elementos que componen nuestra personalidad son
disposiciones relativamente estables, que determinen forma de ser y comportarse,
y que permiten predecir la conducta de un individuo, aun cuando se haya pasado

por distintas etapas de la vida la Unica caracteristica que quizas podria dar sé con
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mayor fuerza en la tercera edad, es una tendencia a la introspeccion, es decir

reflexionar acerca de si mismo.

Levinson, (1986) en Craig (2001) menciona que el cambio de personalidad se da
en etapas del desarrollo del adulto mayor este lo denomina como Transiciones
psicobiosociales. Es conflictiva, al perecer son tres tipos de influencias que
pueden cambiar la manera en que uno se desarrolla en la adultez. Hetherington y
Baltes, (1988) en Craig (2001).

1. Las influencias normativas graduadas por la edad. Son cambios
biolégicos (como la menopausia) y sociales (como el matrimonio y la
paternidad) que ocurren normalmente a edades bastantes predecibles.

2. Las influencias normativas graduadas por la historia. son sucesos
histéricos que afectan a generaciones completas o0 cohortes
aproximadamente al mismo tiempo ejemplo (guerras recesiones y epidemias).

3. Las influencias no normativas son transiciones idiosincrasicas, como el

divorcio, el desempleo o la enfermedad.

recurre al termino sucesos marcados para referirse a las influencias graduadas
por la edad y no normativas; en cambio, otros prefieren procesos vitales criticos
para describir estas, aunque es probable que sean mas preciso describirlos como
procesos; algunos de estos sucesos vitales ( divorcio, desempleo, duelo) pueden
ocurrir en cualquier época durante la adultez hay los que se presentan tarde ( el
retiro) y los que tienden a ocurrir al inicio de la edad adulta, como el matrimonio o

(vida en pareja) y la paternidad.

2.3.4.5. La Soledad

Jofré (2002) describe que la soledad de las personas mayores es compleja y tiene
origen muy diverso. Sus causas pueden desembocar en dos polos la soledad

forzosa y soledad voluntaria.

Soledad forzosa: Debido a la muerte del conyuge (viudez), dependencia de los

hijos, ausencia de lazos sanguineos o inexistencia de familiares cercanos que
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asuman la responsabilidad de compafia o apoyo, dificultades de desplazamiento

entre otros.

Soledad voluntaria: Es la eleccion producto de la preferencia por parte del adulto
mayor, por vivir solo, el buen grado de autonomia funcional, la presencia de lazos

familiares cercanos a su domicilio, entre otros.

2.3.5.Cambios que presenta el adulto mayor.

2.3.5.1. Cambios en la Memoria.

Willis (1985) citado por Craig, G.J. & Wolfolk, A. E (1988). Sefiala que, en los
estudios de aprendizaje y recuerdo, los ancianos suelen recordar menos
elementos de una lista 0 menos detalles de una ilustracion, pero ¢se deben tales
diferencias a su capacidad de almacenamiento o a los procesos de aprendizajes o
de recuerdo? En algunos estudios de la memoria al parecer los ancianos son

menos eficaces para organizar, repasar y clasificar el material por aprender.

Ahora bien, con algo de instruccién cuidadosa y un poco de practica, pueden
mejorar en forma notable. Incluso los mas viejos de 80 afios se benefician del

entrenamiento.

Poon, (1985) citado por Craig, G.J. & Wolfolk, A. E (1988). Igualmente plantea que
“Tal vez ningun aspecto del envejecimiento ha sido estudiado mas a fondo que la
memoria. Primero la informacion se retiene por un instante en la memoria
sensorial — un almacenamiento visual o auditivo — luego es enviada a la memoria
primaria, 0 a corto plazo para su organizacion y codificacion, y por ultimo a la

secundaria o de largo plazo en la que es retenida.

En los estudios de la memoria del adulto también nos referimos a una mas
permanente, la terciaria que conserva informacion mas remota. Todos estos

supuestos niveles de la memoria han sido examinados con cierto detalle”.

Segun Bee H (1975), se han obtenidos resultados claros y constantes de que la
habilidad para recordar cosas por cortos periodos disminuye con la edad, las
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personas mayores tienen muchas mas dificultades para recordar una cosa cuando

estan haciendo otra. Al mismo tiempo no parece existir disminucion de la memoria

a largo plazo se recuerda muy bien a los viejos amigos y acontecimientos.

2.3.5.2. Cambios organicos generales.

Porto (2009) Orgéanicos generales: El concepto de organico un vocablo que halla

su origen en el latin organicos posee mudltiples usos dicho de un cuerpo, por

ejemplo, refiere a aquello que presenta condiciones o aptitudes para tener vida.

Jofré (2002) describe que dentro de los cambios organicos generales son:

La Estatura: a los 70 afios de edad, la estatura de hombres y mujeres es

entre 2.5y 5% menor a la que tenia antes.

Peso: tanto en hombres como en mujeres aumenta desde los 20 afios
hasta la edad media de la vida (45-50) para luego reclinar, especialmente

después de los 70 afios.

Composicion corporal: Hay una importante reduccién de la grasa, lo que
refleja la disminucién de la masa muscular, también disminuye la masa
Osea, se observan un incremento importante del porcentaje de la grasa

corporal.

Metabolismo corporal: varia bastante con el envejecimiento, la tasa
metabolica basal declina de forma leve, pero continua con el envejecimiento

(1 % por afio, desde los 30 afios)

Estos cambios son normales en los adultos mayores ya que a medida que van

transcurriendo los afios van surgiendo, estos cambios suelen ser en algunos

adultos mayores acelerado y otras veces lento.
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2.3.5.3. Cambios cognoscitivos con la edad.

Cross (2005) ademas describe que la declinacion cognoscitiva tiene causas
primarias y secundarias entre estas estan la enfermedad de Alzheimer y las
apoplejias. Sin embargo, es preciso recordar que la mayor parte de la decadencia
cognoscitiva no es intrinseca al proceso de envejecimiento sino mas bien
atribuible a otros factores como una salud quebrantada, poca educacion formal,

pobreza o escasa motivacion.

‘La demencia se refiere a la confusion, la desmemoria y los cambios de
personalidad que a veces estan asociados a la vejez. Muchos temen que sea una
maldicién inevitable del paso de los afios. quienes sufren demencia tiene una
capacidad limitada para las abstracciones; repiten las mismas expresiones una y
otra vez, carecen de ideas, piensan mas lento que la gente normal y son

incapaces de prestar atencion a los que los rodea”.

Muchos declinan a pensar que el intelecto del viejo esta en decadencia si un
adulto joven olvida recoger su sombrero al salir de algun sitio, nada pasa; pero si
se advierte el mismo descuido de un anciano, para decidir si los cambios
cognoscitivos asociados con la edad son normales o bien reflejan un problema
médico o filosofica subyacente, resulta importante considerar las transformaciones
qgue es probable que ocurra en la cognicién en los dltimos afios, asi como las

causas, de la declinacién cognoscitiva.

La vida afectiva del adulto mayor se caracteriza por un aumento de las pérdidas,
entendiéndolas como vivencias por las cuales siente que ya no tiene algo que es
significativo para él a nivel real y subjetivo. Como parte de las mismas se refieren
la pérdida de la autonomia (valerse por si mismo, hacer lo que desea) y las
pérdidas referidas a la jubilaciébn, muerte del conyuge y de seres queridos, las
cuales afectan a todos los ambitos e implican para el adulto mayor un proceso de

elaboracion de duelo.
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2.3.5.4. Perdida de la ocupacion.

Ocupacién: es un término que proviene del latin ocupatio y que esta vinculado al
verbo ocupar (apropiarse de algo, residir en una vivienda, despertar el interés de

alguien). Es un sinébnimo de trabajo, labor, quehacer. Porto (2009).

Jofré (2002) La presién para jubilar, la dificultad para seguir trabajando y el bajo
monto de las jubilaciones tienen dos consecuencias, por un lado, empobrece a los
adultos mayores, lo que les dificulta satisfacer necesidades como comprar
remedios pagar médicos adecuados de locomocion, tener una nutricibn adecuada,
etc. por otro lado quedan en una situacion de riesgo de exclusién social, en la
medida que dejan de hacer actividades valoradas por la sociedad.

Falta aun una definicion socio cultural del conjunto de actividades que serian
especificas de los ancianos y en cuyo desempefio podrian percibirse utiles y

conseguir reconocimiento social.

La ausencia de esta definicion centraba el cumplimiento de la autorrealizacion de
los adultos mayores, la falta de un roll o de tareas especificas culturalmente
conlleva la dificultad de no saber en qué concentrar los esfuerzos y en que

volcarse de modo de actualizar las propias potencialidades.

De ahi cada adulto mayor deba buscar que hacer debe valerse por si mismo una
rutina de actividades en que ocupar su tiempo que puedan ser mas 0 menos
valiosa para él, pero sin tener ninguna garantia de que ellas seran reconocidas
socialmente, la dificultad de llevar esto a cabo hace que solo unos pocos lo logren
y que muchos otros deban resignarse al estrello mundo de las cuatro paredes del

hogar, donde viven un transmitir sin anhelos, sin entusiasmos y sin horizontes.

Al surgir la pérdida de ocupacion en los adultos mayores pueden ser inaceptables
para ellos, ya que muchos de ellos estan acostumbrados a trabajar siendo el
sustento de su familia, y por esto no quieren dejar de trabajar sintiéndose capaces

de seguir en el mundo laboral.
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2.3.5.5. Discapacidad en el Adulto Mayor.

Gadea (2009) De acuerdo a la encuesta de discapacidad ENDIS (2003) un 47 %
por ciento del total de las personas adultas del pais, presenta una discapacidad
asociada. Las principales causas de discapacidad se asocian a comunicacion,
auto-cuido, movilizacion, realizacion para las actividades de la vida diaria en el

hogar y las cuales se incrementan significativamente con la edad.

En el area urbana prevalecen discapacidades relacionadas con la movilizacion y
las actividades en el hogar, afectando al 80 % de las personas después de los 65

afos y superando el 90 % de adultos mayores después de los 85 afios de edad.

2.4. Calidad de vida del Adulto Mayor.

Barreto (2002) Para hablar de calidad de vida de las personas adultas mayores
debemos considerar que se tiene seguridad econdémica, se esta libre de
incapacidad o enfermedades invalidantes, se tiene buena salud fisica y mental y

se encuentra con buena integracién social.

La calidad de vida es el remplazo del bienestar social, no se trata solo de tener
cosas, si no de ser persona, de sentirse bien en cuanto a la propia realizacion
personal. Ander (2009).

Incluye varios aspectos, tomaremos solo 3 de los cuales se relacionados con el
Adulto mayor como lo es el bienestar fisico, bienestar social y bienestar

emocional.

2.4.1. Bienestar fisico.

Samperio (2009) define que “El deterioro fisiolégico normal y la presencia de
enfermedades disminuyen progresivamente la capacidad funcional para dar paso
a la inactividad funcional. Al continuar el decaimiento propio del envejecimiento, la

persona encuentra limitaciones para ejecutar las actividades de la vida diaria.
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Estudios recientes demuestran el beneficio que produce la practica de la actividad
fisica regular en los adultos mayores aun considerados demasiado viejos 0

demasiado fragiles”.

El bienestar fisico del adulto mayor va desde el auto cuido, tener una buena
nutricion y una salud fisica estable, para tener una vida sana, satisfactoria y
duradera, estos tres es un complemento porque van entrelazados y con la
ausencia de uno de ellos no se lograra el bienestar fisico con éxito por cada adulto

mayor.

2.4.1.1. Ejercicio Fisico.

INSS (2008) establece que: Las personas mayores pueden hacer de manera sana
y sin riesgo alguna forma de actividad fisica sin tener que afrontar mayores gastos
ya que no es necesario hacer ejercicio en lugares publicos o0 usar equipos caros.
El adulto mayor puede hacer ejercicio moderado (natacion, andar en bicicleta,

jardineria, caminar ligero, limpiar el piso y bailar)

Muchas de las personas adultas mayores no estan acostumbrados a realizar
ejercicios fisicos y de ningun tipo, pero tenemos que tener en cuenta que el
ejercicio nos ayuda a mantenernos sanos Yy fortalecidos tanto nuestro organismo y
los huesos, tener en cuenta que caminar o realizar otro tipo de ejercicio fisico nos

ayuda o estar sanos y fortalecidos.

2.4.1.2. Auto cuido

Instituto nicaragiiense de Seguridad Social (2007) plantea que el auto-cuido
“Comprende aquellas acciones de la vida diaria como banarse, lavarse los dientes,
alimentarse, descansar, pasear y otras acciones que se realizan en caso de

enfermedad como tomarse las medicinas”

Es lo que cada persona hace por si misma para mantener y mejorar su salud tanto

exterior como lo interior, para que cada adulto mayor siga llevando una vida plena

25



llena de salud fisica y mental. La familia tiene que motivar al adulto mayor para
gue tenga actitudes positivas y realice acciones para mejorar su calidad de vida
las cuales le permitird tener una vida saludable y tranquila evitando

complicaciones en su salud.

2.4.1.3. Nutricion y Alimentacion

Rice (1997) En parte la mala salud de los ancianos puede deberse a una dieta
inadecuada o una alimentacion insuficiente. Por la menor actividad fisica de los
longevos y la disminucion del metabolismo corporal, los ancianos no requieren
tanta comida como los adultos jovenes. Pero los habitos alimentarios de la vida
persisten en la vejez y, en consecuencia, muchos ancianos tienen exceso de
peso. Por otra parte, muchisimos de ellos estan anémicos y desnutridos por ser
muy pobres o no saber comprar suficientes cantidades de alimentos nutritivos.

Algunos sufren deficiencias de hierro, calcio y vitaminas Ay C.

INSS (2007) Describe que la alimentacion y la activad fisica son factores
importantes para mantener la salud. Cuando se come de manera inadecuada el
organismo se deteriora y aparecen enfermedades como desnutricién, sobrepeso,
obesidad, diabetes, presion alta, osteoporosis, infarto, embolia, algunos tipos de
cancer o incluso algunos trastornos neurologicos. Por eso una alimentacion

correcta es importante para mantenerse sanoy activo.

El adulto mayor puede tener deficiencia de sustancias nutritivas como el calcio,
acido félico, hierro y tiaminas, ya sean por una mala alimentacién o enfermedades
complicaciones y cambios propios del envejecimiento, por lo que se debe asegurar
el consumo de todos los grupos de alimento en las tres comidas principales del

dia.

Croos (2005) establece que los adultos mayores con el paso del tiempo se reduce
la actividad fisica y de metabolismo, no necesitan tanta comida como los demas
adultos mas jovenes, al llegar a los 65 afios de edad necesitan 20% de calorias

gue ellos, pero sigan necesitando la misma cantidad de nutrientes.
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Cada adulto mayor debe de tener una dieta sana y balanceada para evitar
complicaciones en su salud. Acudir a un médico nutricionista es una buena opcion,

pero tenemos que ser conscientes en lo que consumimos.

2.4.2.Bienestar social

Segun la Real Academia Espafiola bienestar se desglosa en bien-estar y lo define
como la vida comoda o abastecida de cuanto conduce a pasarla bien con

tranquilidad o el funcionamiento de la persona en estado somatica o psiquica.

Bienestar social. Se le llama al conjunto de factores que participan en la calidad
de vida de las personas en una sociedad que hacen su existencia posea todos

aguellos elementos que dan lugar a la satisfaccion humana o social.

El adulto mayor tiene que sentirse activo dentro de su familia como en la
sociedad, compartir con diversas personas en los diversos lugares que el asiste,

para sentirse bien y que es una persona valiosa.

2.4.2.1. Relaciones familiares.

Cruz (2008) citado por Ordofiez y Ruiz (2015) explica que la familia es
fundamental en esta etapa de la vida al ser el grupo social que influye en la
socializacion construyendo el pilar fundamental en lo material y emocional; se cree
que la falta de atencion familiar hacia el adulto mayor es algo normal, asi que el
adulto mayor lo ubica como una persona capaz de aconsejar, sugerir asi como de
decidir; sin embargo el conflicto generacional se da a través del cambio cultural y

de generacion mediante la sucesién de época.

Ademas, Myres (2000) citado por Ordofiez (2015) plantean que, el adulto mayor
para recuperar su lugar trata de imponer sus opiniones provocando que aquellos
gue le rodean sientan que esta invadiendo areas que no le corresponden todo esto

coloca al adulto mayor ante el circulo de incomprension y alejamiento del que es
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Objeto de ahi la necesidad de informar y orientar a la familia para que lo apoyen a

mantener una adecuada dinamica familiar.

La familia debe entender a los adultos mayores ya que ellos estan en una etapa
de la vida donde necesitan comprension y mayores cuidos por la edad o por algun
padecimiento al igual que ellos son una fuente de sabiduria a las futuras

generaciones.

El afecto: el afecto ha sido incluido como una dimensién del bienestar subjetivo en
la mayor parte de las investigaciones sobre el tema. El afecto puede ser positivo,
gue es un sentimiento transitorio o estado emocional de placer activo. El contenido

principal del afecto es la emocion y el sentimiento.

El goce de estas condiciones genera independencia en la toma de decisiones,

buen estado de animo, alta autoestima y deseo de vivir.

Segun Garcia (2010), El bienestar emocional muestra la tranquilidad de animo
propio de aquel que se siente bien consigo mismo. Una persona que experimenta
un alto grado de bienestar emocional siente una mayor influencia de emociones
agradables: alegria, ilusidén, gratitud existencial, entusiasmo, también produce
efectos positivos como: vision positiva del presente y una proyeccion agradable
del futuro. Un alto nivel de autoestima establece un alto nivel de relaciones

positivas”

Es importante fortalecer las relaciones familiares como las personales para lograr
tener un bienestar emocional equilibrado, y tener expectativas positivas para la

vida rodeados de armonia familiar y asi como en su entorno social.

2.4.2.2. Autoestima.
INSS (2006) Fundamenta que la autoestima en el adulto mayor a medida que va

envejeciendo va teniendo bajas y altas en su autoestima dependiendo de la

manera en que conciban la vida, valorarse a si mismo y valorar a los demas ya

28



gue de esto depende su bienestar. Ya que muchas veces los gritos, insultos el

maltrato y las agresiones suelen afectar el auto estima de los adultos mayores.

Al recibir carifio de su familia, amigos y personas allegadas a las personas adultas
logran darle seguridad emocional, lo que permite que ellos sientan seguridad y
aceptar este ciclo de vida para estar a gusto consigo mismo y las demas
personas, valorar y aceptar lo positivo y negativo ya que es el primer paso hacia el

cambio.

2.4.2.3. Motivacion:

Rice (1997), Todo maestro sabe que el deseo de aprender (el grado de
motivacion) es una clave para el éxito. (La motivacion intrinseca) proviene del
interior, de las pulsiones fisicas y psicoldgicas de modo que el aprendizaje es mas
probable en las personas que tienen la necesidad emocional de lograr la
excelencia como también en las que aprenden a buscar estatus. Esas personas
estan motivadas por la necesidad personal de satisfacer al ego, y en consecuencia

se esfuerzan mas que aquellas cuyas necesidades y pulsiones son menores.

La motivacién también puede aumentar gracias a incentivos externos (motivacion
extrinseca). La promesa de una promocion, de mayores recompensas econémicas
e incluso el reconocimiento verbal pueden estimular un mayor esfuerzo. Sin
embargo, ninguna cantidad de incentivos funciona a menos que los sujetos
sientan que las recompensas ofrecidas estdn a su alcance. Por otro lado, la
motivacion también mejora si las tareas asignadas resultan significativas y

personalmente relevantes.

2.4.3.Ingresos economicos en la vejez.

Gadea (2009) explica que hay suficientes datos para suponer que el balance entre
ingresos y gastos de las personas adultas mayores refleja la falta de atencién a
sus necesidades basicas. Esto puede explicarse, en parte, porque los gastos

reflejados son individuales, mientras que muchos adultos mayores comparten sus
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recursos y asumen en forma sistematica gastos de otras personas cercanas, y ese
tipo de gastos no aparecen en las estadisticas, salvo por el hecho de que los

hogares donde viven experimentan menos pobreza”

El desvio de los ingresos hacia los aspectos diferentes a las necesidades béasicas
del adulto mayor agrava sus condiciones de vida en términos haciendo mas
pobres a los pobres, y pobres a los no pobres. Desde un punto de vista, a pesar
de que las adultas mayores logren tener mejores condiciones que los hombres, en
ambos grupos se aprecia el descuido de sus necesidades basicas al utilizar sus
ingresos, lo cual implica la necesidad de una mayor vigilancia sobre su situacion

individual.

2.5. El Instituto Nicaragiense de Seguro Social. (INSS).

Gadea (2009) EI INSS tiene una cobertura selectiva, atiende a las personas
adultas mayores jubiladas a través de pensiones producto de sus contribuciones a

la seguridad social lo que se les confiere ciertos beneficios adicionales.

El acceso a una pensién por vejez requiere una edad de retiro fijadas en 60 afios
para ambos sexos quienes ademas deben contar con un minimo de 750 semanas

cotizadas.

A partir del afio 2002 este instituto implemento el primer programa encargado de
garantizar la salud de jubilados contribuidos. Desde el programa se ha logrado
incrementar la cobertura de prestaciones médicas, extender la oferta de atencion a
pensionados por vejez al 50% del territorio nacional y realizar ajustes al monto de

pensiones.

La oferta complementaria desarrollada por la seguridad social incluye atencién
diurna a traves del club jubilados ubicados en el departamento de Managua, la
capacitacion sobre aspectos psicoafectivos del envejecimiento dirigidos a la
asociacion de jubilados y divulgacion del primer manual de autocuidado entre los

pensionados.
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2.5.1.Contexto historico del INSS

El Instituto Nicaraglense de seguro social fue creado en el afio de 1956 durante la
presidencia del General Anastasio Somoza Garcia con el propdsito de establecer
mecanismos para proteger a los trabajadores nicaragiense de las contingencias
provenientes de la vida y trabajo. Desde el inicio se crean dos ramas del seguro:
Las pensiones por invalides, vejez y muerte (IVM) y las prestaciones por salud y
maternidad (Régimen Integral).

En 1963 el INSS inaugura su primer hospital de caracter muy moderno en la
ciudad de leon.

En 1972 un terremoto destruye la ciudad de, reorganizandose de forma integral.
Los servicios de salud detrds del cementerio de san pedro. Asi los servicios de
salud hospitalarios de los asegurados de Managua se trasladan a la ciudad de
Jinotepe

En 1976 se inaugura el hospital 14 de julio, ubicado en la zona oriental en la

cuidad de Managua, destinado a la atencion hospitalaria de la zona.

Castellén (1996) En relacion al sistema de pensiones desde 1990 inicia una larga
discusion politica para identificar los mecanismos apropiados para manejar dicho
sistema. Es en este periodo es que nace un conflicto para los pensionados en
donde existes dos posiciones principales hasta el momento actual:

a) Privatizar el manejo de fondos de pensiones.

b) Mantener las pensiones bajo administracion publica.
El proceso de administracién y otorgamiento de las prestaciones de la seguridad
social nicaragiense distingue tres etapas especificas:
1956-1982 surgimientos, otorgamiento de prestaciones en forma directa y
bonanza financiera.
1983-1993 otorgamientos de las prestaciones en salud a través del sistema
nacional unico de salud (SNUS) inicio de la crisis del seguro de pensiones.
1994 — a la fecha: nuevo modelo de operacion INSS es normado y regulador, y

tiene una separacién, funcion administradora y prestadora.
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El 22 de diciembre de 1955, se establece que el seguro social obligatorio como
parte del sistema de seguridad social de Nicaragua con caracter de servicio
publico nacional, cuyo objetivo es la proteccion de los trabajadores y sus familias,

de acuerdo a las actividades sefaladas en la ley de seguro social y su reglamento

2.5.2.Misién y Vision del INSS

2.5.2.1. Misiéon

Proteger a los trabajadores y sus familias contra los riesgos relacionados con la
vida y con el trabajo, proporcionando prestaciones econdémicas por invalidez,
vejez, muerte y riesgos profesionales; asegurando servicios de salud para
enfermedad, maternidad, accidentes comunes Yy riesgos profesionales; y
brindando otros servicios sociales para elevar la calidad de vida de la poblacion
protegida. Todo ello se financiard con el aporte solidario de los empleadores,

trabajadores y el estado.

2.5.2.2. Vision

Aumentar sustancialmente el nimero de trabajadores protegidos por el seguro
social contra los riesgos de enfermedad, maternidad, invalidez, vejez, muerte y
riesgos profesionales, quienes recibiran prestaciones econdmicas dignas de
acuerdo a las capacidades financieras de la institucion y cobertura total de
servicios de salud en un sistema dirigido por el MINSA. Ademas, el INSS habra
disefiado e iniciado la implementacibn de un sistema complementario de
financiacion de las pensiones que permitiran hacer sostenible el seguro social en

el mediano y largo plazo.
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2.5.3.Lineas de accion del INSS

e Aumentar la afiliacion de trabajadores al seguro social en particular
ampliando el area rural, cooperativas, sindicatos y trabajadores por cuenta
propia.

e Asegurar la atencion de salud preventiva de los asegurados del INSS.

e Asegurar la atencion curativa y de rehabilitacion a los derechohabientes del
INSS a través de las clinicas previsionales publicas y privadas.

e Asegurar el pago de pensiones de forma rapida y eficiente, en particular a
las victimas de guerra.

e Mejorar el sistema de financiacion de las pensiones y el manejo del fondo
de inversion del INSS.

e Mejorar la eficiencia y calidad del funcionamiento del INSS.

e Asegurar la participacion consiente de los trabajadores y pensionados en el

desarrollo de la seguridad social.

2.5.4.Seqguridad social:

Gallo (2003), La seguridad social, se refiere a un campo de bienestar social
relacionado con la proteccidn social o cobertura de las necesidades socialmente

reconocidas como: salud, vejez o discapacidades.

Por mandato de la Constitucion Politica de la Republica de Nicaragua es garantia
del estado para brindar proteccion integral a los nicaraglenses, frente a las
contingencias de la vida y del trabajo, el instituto nicaragiiense de seguro social en
estos afios ha inspirado a que todos los trabajadores a nivel nacional, pueden

gozar de este derecho a través de su afiliacion a este.

Los esfuerzos de esta administracion, con su presencia ejecutiva, equipo directivo
y funcionarios del instituto, estuvieron centrados en hacer realidad la mision
institucional de garantizar a los trabajadores asegurados y pensionados de

otorgamiento de las de las prestaciones consignadas en la ley de seguro social
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través de modernos sistemas administrativos en salud y pensiones con el nivel de

calidad sobre todo que fueron financieramente sostenibles.

2.5.5.Caracteristicas del seguro social.

La seguridad social nicaragiiense tiene como marco de accién que van de la mano
con la vision y mision del INSS. Los principios fundamentales en seguridad social
orientan la definicibn de politicos institucionales, y a su vez estrategias a
implementar para brindar un mejor servicio a la poblacion derechohabiente.
e Principio Universalidad.
Es la garantia de proteccion para todas las personas amparadas por la
ley de S.S, sin ninguna discriminacion y en todas las etapas de su vida.
e Principio Solidaridad.
Es la garantia de proteccion a los menos favorecidos a la participacion
de todos los contribuyentes del trabajo.
e Principio Equidad.
Igualdad de oportunidades de accesibilidad al trato y de garantia de
prestacion.
e Principio Integridad.
Es la garantia de cobertura de todas las necesidades de prevencion
amparados dentro del sistema.
Existen 3 valores primordiales dentro del INSS, estos han permitidos
enlazar / ligar. Con mayor solides el actuar de los funcionarios del INSS, de cara a
los aseguradores, beneficiarios pensionados. Estos estos valores son:
e Servicio.
e Honestidad.

e Responsabilidad.
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2.5.6.Decreto N 974 “Ley Organica de Seguridad Social’

Capitulo Il VEJEZ

Art. 52. El INSS desarrollara programas para brindar a los pensionados por vejez
una alternativa para mejorar una mejor adaptacion a las condiciones de vida que
se les crea a raiz de los problemas derivados a su edad y del paso a la inactividad

a una integracion activa.

2.5.7. Ley 160 que concede beneficios adicionales a las personas
jubiladas

Esta norma juridica define que (arto.1) “la presente ley tiene por objeto establecer
prestaciones economicas y de servicios adicionales en beneficios de las personas
jubiladas, que actualmente gozan de tal derecho en virtud del régimen de

seguridad social”.

El articulado de esta ley recoge, entre otros, los siguientes beneficios para las

personas jubiladas:

- regulacién sobre el monto minimo de las pensiones.

- Gozaran de derechos en materia de salud, sin que se les deduzca
ninguna cuota de sus pensiones.

- Estan exentos de impuesto sobre la renta y no estan sujetos a retencion
las indemnizaciones que en forma de capital o renta se perciban por via
judicial o por convenio primado en caso de muerte o incapacidad, por
accidente o enfermedad.

- La vivienda en que habita la persona jubilada estard exenta de
impuestos sobre bienes inmuebles, sea este nacional o local siempre
que el jubilado o su conyugue o compafiero en unién de hecho estable,
sea propietario o usufructuario del inmueble.

- Los jubilados que consuman 150kwh o menos en la tarifa de energia

eléctrica pagaran unicamente el 50 % al organismo correspondiente.
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El instituto nicaragiiense de acueductos y alcantarillados sufragara su
cargo el 30 % del valor de la fractura mensual por los servicios
prestados a las viviendas sefialadas.

El instituto nicaragiiense de telecomunicaciones y correos sufragara a
su cargo el 20 % del valor de la fractura mensual por servicio telefonico
de llamadas nacionales a sus abonados cuando sean personas
jubiladas.

Las certificaciones personales otorgadas por los correspondientes
registros publicos se expedirdn gratuitamente en favor de las
personadas jubiladas 0 sus conyugues.

El INSSBI creara un fondo resolvente de seis millones de cérdobas para
conceder adelantos a los jubilados.

Los beneficiarios de esta ley gozaran de la exoneracion del 50% de
pago para la obtencién de sus pasaportes de uso personal.

El servicio de funeral a que hace referencia e inciso 1, cap. lll, titulo II
del decreto N° 975 reglamento general de la ley de seguro social, se
otorgard tanto a la persona del jubilado como a su conyugue o
comparfera.

Los derechos y beneficios conferidos por esta ley en favor de las
personas jubiladas son inembargables, innegociables e irrenunciables y
no constituyen derecho sucesorio.

El carnet de identificacibn para personas jubiladas expedidos
anualmente por el INSSBI, acreditara la identidad del jubilado para

gozar de los derechos y beneficios conferidos por esta ley.
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2.6. Preguntas de investigacion

1- ¢Cuédles son los componentes que promueve el PELSCAM?

2- ¢Qué beneficios y percepciones tienen los adultos mayores del grupo
educativo del PELSCAM?

3- ¢Cuales son las principales caracteristicas que presenta el grupo

educativo?

4- ¢De qué manera el PELSCAM se orienta a mejorar la calidad de vida del

grupo educativo?
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lll.  Capitulo Il

3.1. DISENO METODOLOGICO

3.1.1.Paradigma:

Paradigma interpretativo. Se centra en el estudio de los significados de la accion
humana y de la vida social, busca la descripcién y comprension de lo que es unico
y particular del sujeto mas que en lo generalizable lo que pretende es: desarrollar
conocimientos, la realidad es cambiante, multiple y holistica, cuestionar la

existencia de una realidad externa y valiosa para ser analizada. (Sampieri, 2010)

Por tanto, el paradigma que se utilizard en esta investigacion es el interpretativo,
porque se realiza un analisis sobre el programa educativo laboral, salud y cultural
y recreativo que promueve el Instituto Nicaragiense de Seguridad Social del
departamento de Matagalpa para el adulto mayor. Asi mismo se realiza una
descripcion del objeto en estudio viendo este fenbmeno como una realidad
cambiante que podemos comprender y analizar.

El enfoque cualitativo. Describe Sampieri (2010) que el investigador plantea un
problema, pero no sigue un proceso claramente definido. Sus planteamientos no
son tan especificos como en el enfoque cuantitativo y las preguntas de
investigacién no siempre se han conceptualizado ni definido por completo. Bajo la
busqueda cualitativa el investigador comienza examinando el mundo social y en
este proceso se desarrolla una teoria coherente con los datos de acuerdo con lo

que se observa.

Este enfoque se basa en métodos de recoleccién de datos no estandarizados ni
completamente predeterminados, no se efectia una mediacion numérica por lo
cual el analisis no es estadistico, postula que la realidad se define a través de las

interpretaciones de los participantes en la investigacion con respecto a sus propias
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realidades, utiliza diversas técnicas de investigacion y habilidades sociales de una

manera flexible de acuerdo con los requerimientos de la situacion.

Por tanto, consideramos que este enfoque cualitativo esta reflejado en este
estudio segun las caracteristicas que se observan y que nos permite abordar la
problemética planteada con lo que en la sociedad esta ocurriendo en cuanto a
nuestro tema de investigacion ya que este enfoque nos permite conocer de qué
manera el adulto mayor mejora su calidad de vida a través del programa educativo

laboral y cultural que promueve el INSS en el departamento de Matagalpa.

El enfoque cuantitativo: Usa la recoleccidon de datos para probar hipotesis, con
base numérica y el analisis estadistico, para establecer patrones de

comportamientos y probar teorias. Sampieri, (2010).

La teoria retomada en el marco tedrico es de caracter cuantitativo ya que surgen
de investigaciones anteriores por lo tanto en esta investigacion también nos

auxiliamos del enfoque cuantitativo.

El enfoque Mixto: Constituye el mayor nivel de integracion entre los enfoques
cualitativo y cuantitativo, donde ambos se combinan durante todo el proceso de
investigaciébn. Este modelo presenta el mas alto grado de integracibn o
combinacion entre los enfoques cualitativo y cuantitativo. Sampieri (2010)

Ambos se entremezclan o combinan en todo el proceso de investigacion o al
menos, en la mayoria de sus etapas. Requiere de un manejo completo de los dos
enfoques y una medida abierta. Agrega complejidad al disefio de estudio, pero

contempla todas las ventajas de cada uno de los enfoques.

La investigacion es de enfoque mixto ya que utilice ambos enfoques el cualitativo
ya gue hice una descripcion del problema conociendo la perspectiva de los adultos
mayores para comprender mejor de qué manera el PELSCAM ayuda a mejorar la
calidad de vida del adulto mayor y el enfoque cuantitativo ya que para realizar esta
investigacion es necesaria la teoria que sustenta el trabajo y esta es de enfoque

cuantitativo porque se obtuvieron de estudios anteriores.
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3.1.2.Tipo de investigacion.

Descriptiva: Sampieri, (2010) busca especificar propiedades, caracteristicas y
rasgos importantes de cualquier fenomeno que se analice. Describe tendencias o
perfiles de un grupo o poblacion, con frecuencia la meta del investigador consiste
en describir fendbmenos, situaciones, contextos y eventos; esto es detallar como
son y como se manifiestan, pretende recoger informacion de manera
independiente 0 conjunta sobre sobre los conceptos variables a las que se

refieren.

Por lo antes planteado el tipo de investigacion que presentamos es descriptiva,
porque se realiza una descripcién del fenbmeno en estudio, determinando el
contexto en que este se desarrolla como es el Programa Educativo, laboral, salud
y recreativo y cultural del adulto mayor y su aporte en la calidad de vida. Por tanto,
se valora en este aspecto que lo que pretendemos es recopilar informacion y
conjunta sobre los conceptos y teorias que se han establecido sobre esta tematica

y su aplicabilidad en el contexto donde se desarrolla.

3.1.3.Sujeto de investigacion.

De acuerdo con Francisca (1988), citado por Sampieri (2003) la poblacion es el
conjunto de todos los elementos a los cuales se refiere la investigacion, se puede

definir también como el conjunto de todas las unidades de muestreo.

En esta investigacion contaremos con la participacién de 9 adultos mayores de los
cuales (7) son mujeres y (2) son varones, estos son miembros activos del

programa educativo laboral y cultural de adultos mayores del INSS Matagalpa.

3.1.4.Corte:

Transversal Es de corte transversal, ya que la investigacién se realiz6 durante un

periodo determinado para llevar a cabo el estudio. | semestre del afio 2017.

40



3.1.5.Métodos:

Empiricos y tedricos

Métodos Empiricos: De acuerdo con Hernandez Sampieri: (2003, 231). El método
empirico-analitico o método empirico es un modelo de investigacion cientifica, que
se basa en la logica empirica y que junto al método fenomenolégico es el mas
usado en el campo de las ciencias sociales y en las ciencias descriptivas.

Por lo tanto, los datos empiricos son sacados de las pruebas acertadas y a los

errores, es decir, de la experiencia que tienen los sujetos de investigacion.

El método empirico fue utilizado en la obtencion de la informacion a través de la
aplicacion de entrevista a la docente y al coordinador del PELSCAM, y una guia

de observacion a los adultos mayores.
Métodos Empiricos que se aplicaran:

La observacion: Como plantea Herndndez Sampieri: (2003, 231) Fue el primer
método utilizado por los cientificos y en la actualidad continla siendo su
instrumento universal. Permite conocer la realidad mediante la sensopercepcion
directa de entes, Su aporte al proceso de investigacibn es resultado
fundamentalmente de la experiencia. Estos métodos posibilitan revelar las
relaciones esenciales y las caracteristicas fundamentales del objeto de estudio,
accesibles a la deteccién sensoperceptual, a través de procedimientos practicos
con el objeto y diversos medios de estudio. Su utilidad destaca en la entrada en

campos inexplorados o en aquellos en los que destaca el estudio descriptivo.
Elementos de observacion:

El objeto de la observacion
El sujeto u observador

Las circunstancias o el ambiente que rodean la observacion

o o o

Los medios de observacion
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e. El cuerpo de conocimientos de que forma parte la observacion.

e« Meétodo de la medicion: Segun Hernandez Sampieri: (2003, 231) Es el
método empirico que se desarrolla con el objetivo de obtener informacion
numérica acerca de una propiedad o cualidad del objeto, proceso o
fenémeno, donde se comparan magnitudes medibles conocidas. Es la
asignacion de valores numéricos a determinadas propiedades del objeto,
asi como relaciones para evaluarlas y representarlas adecuadamente. Para
ello se apoya en procedimientos estadisticos de las variables en estudio a

través de la aplicacién de los instrumentos.

En las Ciencias Sociales, Naturales y técnicas no basta con la realizacion de las
mediciones, sino que es necesario la aplicacion de diferentes procedimientos que
permitan revelar las tendencias, regularidades y las relaciones en el fenédmeno
objeto de estudio, uno de estos procedimientos son los estadisticos, tanto los

descriptivos como los inferenciales.
Tedricos:

También afirma Hernandez Sampieri: (2003, 231) Que los Métodos Tedricos son
problemas de caracter conceptual, que son abordados mediante los instrumentos
de caracter tedrico. Se refieren fundamentalmente a la definiciébn de conceptos o
categorias, el analisis de clasificaciones de diversa indole, las proyecciones
futuras del desarrollo de la Cultura Fisica, el andlisis comparado de sistemas de

Educacion Fisica entre otros.

Los métodos tedricos fueron utilizados en la construccién del marco teérico, para
la elaboracion de los instrumentos y la discusion de los resultados, donde ademas

se tuvo en cuenta diferentes fuentes bibliograficas y de Internet.

Andlisis: El andlisis es una operacion intelectual que posibilita descomponer
mentalmente un todo complejo en sus partes y cualidades. El analisis permite

estudiar la influencia de cada factor en particular sobre la personalidad.
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Sintesis: Permiti6 descubrir las relaciones e interpretaciones que existen
objetivamente entre factores y pone de manifiesto como la estructura econdémica
de la sociedad, es un factor esencial que, en Ultima instancia, condiciona los
restantes factores. La sintesis posibilita descubrir las multiples relaciones que

guardan entre si.

Deducciones: Es una forma de razonamiento mediante el cual se pasa de un
conocimiento general a otro de menor nivel generalidad. Este método parte de
principios, leyes y axiomas que reflejan las relaciones generales, estables,

necesarias y fundamentales entre los objetivos y fenédmenos de la realidad

Inducciones: La induccién la podemos definir como una forma de razonamiento
por medio de la cual se pasa del conocimiento de casos particulares a un
conocimiento mas general que refleja lo que hay de comun en los fenémenos

individuales.

Este método esta dado justamente porque establece las generalidades sobre la
base del estudio de los fendbmenos singulares. Lo que posibilita desempefiar un

papel esencial en el proceso de confirmacion empirica de las hipétesis.

Comparaciones: Procedimiento de la comparacion sistemética de casos de
andlisis que en su mayoria se aplica con fines de generalizacion empirica y de la

verificacion de hipotesis.

Cuenta con una larga tradicion en la metodologia de las ciencias sociales; aunque
también se encuentra en otras disciplinas, puede decirse que en grado especial es

propia de la Ciencia Politica.

Experimental o de Contrastaciones: Procedimiento para verificar las afirmaciones
gue pretenden ser cientificas. En el caso de las ciencias empiricas consiste en la
“reduccion inductiva™: implica una reduccion porque las predicciones de la
hipotesis se reducen a los hechos de la realidad; y es "inductiva" porque

afirmamos la verdad de la hipotesis (una afirmacion general sobre los fendmenos)
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cuando las predicciones o conclusiones (afirmaciones mas particulares) a las que
da lugar se cumplen (se debe recordar que la induccién es el paso de lo particular
a lo general), por lo que se parti6 de la recogida de datos aplicados en las

encuestas y observacion a clases para generalizarlos.

Método de la abstraccion: Es un proceso importantisimo para la comprension del
objeto, mediante ella se destaca la propiedad o relacibn de las cosas y
fendbmenos. No se limita a destacar y aislar alguna propiedad y relacion del objeto
asequible a los sentidos, sino que trata de descubrir el nexo esencial oculto e
inasequible al conocimiento empirico recopilado durante la aplicacion de los

instrumentos como la encuesta y la guia de observacion.

3.1.6.Técnicas de recoleccion de informacion.

Sampieri, (2010) En el proceso de recoleccion de informacién se puede acudir a
gran diversidad de técnicas y herramientas que pueden ser utilizadas por el

analisis para desarrollar los sistemas de informacion.

La seleccion de las técnicas dependera de la estrategia operacional de la
investigacion por lo que no debe valorarse en si misma cual es la mejor técnica, si
no que se debe considerar su adecuacion o convivencia para los fines del estudio,
las mas frecuentes son: la entrevista, la observacion, narracién, la encuesta y

revision documental.

La entrevista: la entrevista es mas intima, flexible y abierta. Esta se define como
una reunion para intercambio de informacion de una persona y otra. En la
entrevista a través de las preguntas y respuestas, se logra una comunicacion y

construccion conjunta de significados respecto a unas tematicas Sampieri, (2010)

Con la entrevista recogemos datos de interés referentes a la tematica y
establecemos conversacion con el entrevistado originandose una charla entre

ambas partes.
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La Observacion:

Sampieri, (2010) Define que la investigacion cualitativa necesitamos estar
entrenados para observar y es diferente de simplemente ver lo cual hacemos

cotidianamente, no se limita al sentido de la vista implica todos los sentidos.

Por medio de la observacion logramos tener informacion la cual no se puede
preguntar, y al estar atento podemos captar detalles que pasan en nuestro
entorno. Es una técnica que consiste en observar atentamente el fendbmeno,
hecho o caso, tomar informacidn y registrarla para su posterior andlisis. El acto de
observar y de percibir se constituye en el principal vehiculo del conocimiento
humano. En el ejercicio investigativo, la observacion exige una actitud, una

postura y un fin determinado en relacion con la cosa que se observa.

Se realizd una guia de observacion a los adultos mayores del grupo educativo del

PELSCAM, para obtener informacion relevante y valiosa.

3.1.7.Técnicas de analisis de la informacion.

Sampieri (2010) En la mayoria de los estudios cualitativos se codifican los datos
para tener una descripcibn mas completa de estos, se resumen, se elimina la

informacion irrelevante.

Codificacion: Los métodos cualitativos por su caracter abierto, exigen la
necesidad de garantizar la fiabilidad de sus indagaciones. "Para legitimar esta
confianza se realiza el proceso de codificacién que permite un acertado andlisis de
contenido y es una herramienta bésica para avalar la credibilidad de los estudios

cualitativos.

Los cddigos surgen de los datos, los datos van mostrandose y los “capturamos” en
categorias. Usamos la codificacion para comenzar a revelar significados
potenciales y desarrollar ideas, conceptos he hipoétesis; vamos comprendiendo lo
gue sucede con los datos (comenzamos a generar un sentido de entendimiento

respecto al planteamiento del problema). Los cddigos son etiquetas para
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identificar categorias, es decir, describen un segmento de texto, imagen, artefacto
u otro material. Las Categorias: son conceptualizaciones analiticas desarrolladas
por el investigador para organizar los resultados o descubrimientos relacionados

con un fendbmeno o experiencia humana que esta bajo la investigacion.

se identifican las categorias que emergen de la comparacién constante de

segmentos o unidades de analisis. Sampieri, (2010).
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IV. Capitulo IV

4.1. Andlisis y discusion de resultados.

A continuacion, se presentan los principales resultados obtenidos mediante las
técnicas e instrumentos aplicados como son: la entrevista a docentes del grupo
educativo del PELSCAM, Preguntas al coordinador del PELSCAM, preguntas a los

adultos mayores del PELSCAM, La guia observacion y las fotografias.

4.2. Componente educativo:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

La docente asegura que al inicio fue dificil para los adultos mayores integrarse a
las clases ya que se les dificulto un poco conocer los nimeros y las letras, estos
iniciaron con la alfabetizacion porgque algunos no sabian absolutamente nada, pero
en el proceso hubo un gran avance y ya estan en el Il nivel en el cual los adultos
mayores del grupo educativo ya saben escribir sus nombres ya pueden sumar y
restar. La docente manifesté que el grupo es muy responsable y muestran un gran

deseo de aprender.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

A los adultos mayores que forman parte del PELSCAM se les imparten charlas
educativas para que estos tengan conocimientos basicos sobre algunos temas de
importancia, reciben cursos en el INTAE y hay un grupo especifico (grupo
educativo) del PELSCAM al que se le esta alfabetizando estos reciben clases tres

dias a la semana en las instalaciones del INSS.
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Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM.

GRrAFIco 1. GRAFICO 1 COMPONENTE EDUCATIVO
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Fuente: Resultados de investigacion 2017.

En cuanto a las percepciones de los adultos mayores respecto al ambito educativo
cabe mencionar que todo el grupo educativo recibe clases para aprender a leer y
escribir es aqui donde muchos adultos mayores se sienten motivados ya que
nunca es demasiado tarde para cumplir sus suefos y anhelos, es muy emotivo ver

cOmo estas personas tienen el deseo de aprender y superarse.

Entre las actividades educativas de los nueves adultos, cuatros de ellos reciben
cursos de manualidades tres reciben cursos de cocina y dos reciben cursos de
reposteria.

INSS (2007) “Promueve la formacion educativa potenciando una cultura de
envejecimiento digno, activo, saludables y exitoso. Actividades, alfabetizacion
capacitacion, computacion, bisuteria, belleza, arreglos florales, cocina, reparacion

de electrodomeésticos; entre otros”.

Respecto a lo expresado por la docente del grupo y por el coordinador del
PELSCAM en relacion al ambito educativo los adultos mayores estan participando
y aprovechando al maximo este ambito el cual esta ayudando a que muchos

adultos mayores cambien su realidad y crezcan como ser humano cumpliendo sus
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suefios y logrando sus metas las cuales a esta edad pareciera casi imposible, pero
para estas personas es posible ya que tienen la oportunidad de intentarlo

poniendo esfuerzo y dedicacion para lograrlo.

Foto N. 1 Recibiendo clases Foto N.2 Elaborando manualidades

Fuente: Elaboracién propia. Fuente: Elaboracién propia

En las fotografias podemos apreciar como los adultos mayores del PELSCAM se
integran y participan en las actividades educativas que se promueven en el INSS

Matagalpa

Cuadro N°1. Guia de observacion.

Componente educativo  Si No
Asiste a  actividades 9

educativas

Contestan las preguntas 9

gue se les hace



De igual manera la guia de observacion también precisa que los 9 adultos
mayores del grupo educativo asisten a estas actividades asi mismo muestra que a
los adultos mayores no se les dificulta contestar preguntas ya que siempre

contestan amablemente.

4.3. Componente laboral:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM.

Los adultos mayores del grupo son personas muy dispuestas y emprendedoras ya
que siempre estdn buscando la manera de salir adelante realizando manuales
como bisuteria y canastas, retrateras y articulos como chileros, encurtidos y
reposteria los cuales son ofrecidos en ferias que promueve la alcaldia municipal

de Matagalpa.

Percepcion del coordinador del PELSCAM

Todos los articulos que realizan los adultos mayores del grupo educativo son
importantes estos elaboran manualidades en grupos de 5 personas, esto ayuda a
que los adultos mayores trabajen en equipo y puedan animarse unas con otras y

asi mejorar y desarrollar habilidades

Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM.
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GRAFICO 2. GRAFICO 2 COMPONENTE LABORAL
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Fuente: resultado de investigacion 2017.

En relacion con la pregunta sobre el componente laboral los entrevistados
expresaron que seis adultos mayores si han participado en la elaboracion de
articulos de expo ventas entre los cuales se mencionaron los siguientes productos

(chileros, encurtidos, reposteria) y tres de estos no han participado.

INSS (2007) “Estimula las capacidades y habilidades de los adultos mayores para
el fortalecimiento de su autoestima y la mejoria de sus ingresos econémicos como
actividades de expo venta en ferias, con articulos elaborados por las personas
adultas mayores del PELSCAM.”

Por medio del coordinador del PELSCAM en alianza con INTAE los adultos
mayores elaboran encurtidos y chileros, realizan bisuteria e incursionan en la
panaderia. Los adultos mayores aprovechan las ferias para exponer lo que ellos
han elaborados y asi poder ofertar los productos. Estas actividades estan
contribuyendo a la insercion social y econdémica de los adultos mayores para

mejorar su calidad de vida.
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En resumen, de esta subcategoria se puede verificar que, en el caso del docente,
coordinador y los adultos mayores se establece una buena relacion ya que los

mismos ejecutan actividades que llevan al bienestar de los mismos

Foto # 3 Elaboracién de Encurtidos.

Fuente: Elaboracion Propia 2016.

La mayoria de los adultos mayores presentan bajos ingresos econémicos ya que
muchas veces la pension que estos reciben no es suficiente para suplir sus
necesidades, ante esto el PELSCAM realiza actividades que les permite a los
adultos mayores tener ingresos extras y fortalecer sus capacidades y habilidades
con iniciativas laborales como lo es la elaboracién de encurtidos y chileros como

se puede apreciar en la foto anterior.

Cuadro N° 2. Guia de observacion.
Componente laboral Si No

Se integra y participa 6 3

Se pudo observar que solo 6 personas se mostraban interesadas en ser parte del
grupo en el que se elaboran articulos de expo ventas en el componente laboral en
las otras tres personas se les dificulta debido a que no tiempo suficiente para ir a

estas reuniones.



4.4. Componente salud:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Los adultos mayores adquieren conocimientos a través de charlas sobre auto
cuido ya que estan propensos a padecer ciertas enfermedades que pueden poner

en riesgo su vida.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

Es necesaria la promocién de salud en las personas de la tercera edad porque
ellos aprenden a tener un estilo de vida saludable, diferente a cuando eran
jovenes, cabe destacar que se les dio un diplomado de envejecimiento activo y
saludable por parte de la instituciéon donde a ellos se les brindé orientaciones a
cerca de las enfermedades que les pueden afectar y como es el procedimiento

gue deben de tener si hubiese sintomas de enfermedad.
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Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM

GRAFICO 3. GRAFICO 3 COMPONENTE SALUD

Componente de salud.

100%

Es importante realizar
charlas

Fuente: resultados de la investigacion 2017.

Los adultos mayores entrevistados manifiestan que el PELSCAM realiza charlas
sobre auto cuido y prevencion de enfermedades que pueden afectar su salud y
poner en riesgo su vida, los nueves adultos mayores contestaron que es
importante realizar estas charlas porque de esta manera pueden obtener
conocimientos importantes para poder prevenir estas enfermedades y si alguno la
padece pueden saber cémo cuidar a su familia.

INSS (2007). Sefiala que mejora la calidad de vida de las personas adultas
mayores, con la promocion de la salud para mantener la capacidad funcional y
evitar complicaciones derivadas de las enfermedades. Actividades, charlas de
autoestima, grupos de relajacién, aerdbicos, grupos de crecimiento personal y

espiritual, manejo de enfermedades crénicas y masajes.

Respecto a lo expuesto por la docente del grupo y el coordinador de PELSCAM la
promociéon de salud es indispensable para que estas personas tengan

conocimientos basicos sobre las enfermedades que se dan con mas frecuencia y
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sobre como se deben prevenir, en la tercera edad el cuerpo esta propenso a sufrir
mas enfermedades ante esto es necesario el auto cuido incluyendo la promocion
de la salud para los adultos mayores en las que hay jornadas de vacunacion y se
brindan charlas de prevencion de enfermedades tanto en la cuidad de Matagalpa

como también en algunos municipios como San Ramon, Muy Muy y Matiguas..

Foto N. 4 Charla de tuberculosis. Foto N. 5 Charla sobre el sika

Fuente: elaboracion propia 2016 Fuente: Elaboracién propia 2016

Cuadro N° 3. Guia de observacion

Componente salud Si No
Asiste a actividades educativas 9

Se muestra aseado 9

Se ve Peinado 9

Se ve en buen estado fisico 7 2

Al realizar la guia de observacion, se constatdé que los adultos mayores se ven

muy aseados Llegan limpios y peinados, en cuanto al buen estado fisico 7 de los



adultos mayores caminan muy bien y no se les dificultaba levantarse o sentarse en

cambio a dos si se les dificultaba.

4.5. Componente recreativo-cultural:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Es bueno que el adulto mayor tenga la oportunidad de salir y distraerse ya sea que
asista a actos o bien a conocer otras ciudades de nuestro pais ya que el
PELSCAM realiza viajes para que los adultos mayores conozcan otros lugares y

compartan con sus compaferos y amigos de grupo.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

Estas actividades le ayudan a aumentar su autoestima ya que ellos participan en
los actos y actividades ellos pueden cantar, bailar y dramatizar también salimos a

conocer otros lugares.
Percepcion de los Adultos Mayores del PELSCAM

GRAFICO 4. GRAFICO 4 COMPONENTE RECREATIVO-CULTURAL
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Fuente: resultado de la investigacion 2017.



Este grupo de adultos mayores expresan que el PELSCAM les brinda la
oportunidad de conocer muchos lugares del pais entre estos mencionaron que han
realizado viajes a diferentes lugares de nuestro pais. También cabe mencionar
que siempre se realizan actividades como actos y reuniones donde los adultos
mayores pueden gozar de un ambiente alegre en el cual algunos integrantes del
mismo grupo muestran sus talentos (cantar, bailar, dramatizar y declamar

poemas).

INSS (2007) “Fortalece la realizacion de actividades recreativas y culturales con
las personas adultas mayores, brindandoles la oportunidad de transmitir a las
nuevas generaciones las tradiciones y el conocimiento que poseen para fortalecer

nuestra identidad, entre otros”.

Foto N 5. Celebracién dia de las madres Foto N 6. Celebracion del adulto mayor

Fuente: Elaboracién propia Fuente: Elaboracion propia

Respecto a lo planteado por la docente del grupo educativo y el coordinador del
PELSCAM, manifiesta que los adultos mayores asisten al programa porqgue tienen
la oportunidad de conocer, compartir y pueden recrearse al asistir a actos del dia
de la Madre, el dia del adulto mayor entre otros, o bien presentarse a reuniones



donde pueden aprender cosas nuevas. Ademas se promueven viajes a diversos
lugares del pais donde se visitan centros turisticos con el objetivo de promover el
arte emblemética del aporte de nuestros adultos mayores del programa

PELSCAM.

Opiniones de los entrevistados “yo asisto a actos del dia del Adulto Mayor, dia de
las y me gusta cantar y bailar. También a veces vamos a Managua a pasear”
“Asisto a todos los actos y los viajes y también me gusta apoyar”

“He conocido muchos lugares me gusta conocer he salido a muchos lugares ahora

ya vieja que cuando estaba joven”
Cuadro N° 4. Guia de observacion.

Componente recreativo-cultural Si No

Asiste a actividades recreativo-cultural. 9

Disfruta de las actividades. 9
Disfruta de la compafia del grupo. 9
Le gusta conversar 9
Es participativo 6 3

AL realizar las entrevistas y asistir a algunas actividades del PELSCAM pude
deducir que los adultos mayores asisten a las clases, reuniones y celebraciones

porque les gusta disfrutar, compartir y conversar.

4.6. Aspecto fisico:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM.
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Los adultos mayores del grupo educativo presentan caracteristicas fisicas como la
piel arrugadita, poco cabello y se torna en color blanco algunos no tienen todas

sus piezas dentales.
Percepcion del coordinador del PELSCAM.

Considero que al llegar a la tercera edad el aspecto fisico no es tan importante
porque es algo normal al inicio puede ser dificil verse al espejo y notar que ya no
hay tanto cabello y el poco que queda esta canoso y ver que ya la piel va
cambiando eso es una realidad que cada persona debe enfrentar y supongo que

unos lo superan rapido y ya no creo que sea tan importante al final.
Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM.

Los adultos mayores presentan caracteristicas fisicas entre las cuales esta el
cuerpo, este tiende a padecer diferentes dolencias, limitaciones y enfermedades

gue padecen los Adultos mayores.

GRAFICO 5. GRAFICO 5 ASPECTO FiSICO

Percepcion acerca de los aspectos fisicos.

= Problemas de presidn y osteoporosis = Diabetes y dolores de columna = Ninguno

Fuente: resultado de investigacion 2017.

En la entrevista realizada a los adultos mayores de los nueves adultos mayores en
estudio cuatro contestaron que padece diabetes y dolores de columna, tres sufren



problemas de osteoporosis y presion y dos no sufre ningan dolor o problemas de

salud.

Segun Havighurst (1972) en Craid (1997) “Un adulto mayor a alcanzado ciertos
rasgos que se adquieren desde un punto de vista bildgico (cambios orden natural),
social (relaciones interpersonales) y psicoldgico (experiencias y circunstancias

enfrentadas durante su vida) “.

Segun lo antes planteado por los adultos mayores, la docente del grupo educativo
y el coordinador del PELSCAM, algunos miembros del grupo si padecen ciertas
enfermedades, pero no les impide ser miembros activos del PELSCAM el grupo

siempre asisten y apoyan en las actividades que se llevan a cabo.

4.7. Caracteristicas fisicas del envejecimiento:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Las edades que comprenden los adultos mayores del grupo educativo son de 60 a
72 afos. A pesar de que los adultos mayores tienen determinada edad la cual
comprende muchos cambios en el aspecto fisico que dificultan la realizacién de
ciertas actividades, pero en el grupo educativo algunos padecen de
enfermedades, pero esto no les impide que asistan a sus clases ya que son bien
puntuales y cumplen siempre con las tareas asignadas a pesar de la edad que

tienen son bien responsables.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

Las edades que comprenden los adultos mayores del PELSCAM son de 60 a 81
afios. En este ciclo de vida los adultos mayores sufren enfermedades y padecen
dolencias, aun asi, el grupo PELSCAM, es bien activo, asisten a las reuniones y a

las actividades que se realizan.

Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM.
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GRAFICO 6. GRAFICO 6 CARACTERISTICAS FiSICAS.

Percepcidn acerca de caracteristicas fisicas del
envejecimiento

No les ha impedido realizar Si les ha impedido realizar
actividades actividades

Fuente: resultado de investigacion 2017.

Respecto a las caracteristicas fisicas del envejecimiento en el grupo educativo del
PELSCAM, seis adultos mayores aseguran que su edad no les ha impedido
realizar las actividades que se realizan en el grupo tres afirmaron que su edad si

les ha impedido realizar algunas actividades en el grupo.

Jofre (2002) describe algunas caracteristicas o aspectos fisicos del adulto mayor
como. El cuerpo tiende a hacerse presente de manera persistente y a veces
constantes a través de distintas dolencias, limitaciones y enfermedades. La fuerza,
la elasticidad y la resistencia fisica disminuyen progresivamente, lo que se

evidencia cuando se requiere hacer uso de un esfuerzo fisico mayor de lo habitual.

Entre las Caracteristicas del envejecimiento tenemos que es universal, continuo,
irreversible e individual, todos los seres humanos nacemos crecemos nos
reproducimos envejecemos y morimos. Ese es el ciclo de la vida. Por lo cual todos
alguna vez llegaremos a tener 60 afios, esta edad en la que se le denomina adulto

mayor.



Respecto a los puntos de vistas anteriores denominamos que los adultos mayores
del PELSCAM comprenden edades de 60 a 81 entre los cuales la mayoria no
tienen ningun problema u obstaculos al participar y apoyar en las actividades que
se realizan en el PELSCAM por tanto esta estrategia ha sido de gran ayuda para
los adultos mayores ya que tiene gran participacion en esta y su edad o
condiciones fisicas no les han impedido el hecho de gozar y disfrutar de sus
derechos.

4.8. Problemas Psicolégicos

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

A veces los adultos mayores sienten estos sentimientos de tristeza y es porque no
tiene con quien compartir, pero al integrarse al PELSCAM ya no piensan en esas
cosas tristes al contrario ya tienen un grupo donde compartir incluso cuando tienen
problemas ellos vienen y me cuentan y tengo la oportunidad de animarlos y

aconsejarlos.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

No siempre algunos padecen estos sentimientos de tristeza o afliccibn cuando
tienen problemas con sus familias cuando discuten o los hacen sentir mal, pero
cuando vienen a las reuniones yo les pregunto como estan y si noto algo diferente
yo los aconsejo a veces no hay necesidad de preguntarles simplemente me
cuentan lo que pasan en sus hogares y yo trato de hacerlos sentir mejor con

consejos porque lo que necesitan es tener alguien con quien hablar.

Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM
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GRAFICO 7. GRAFICO 7 PROBLEMAS PSICOLOGICOS.

Percepcion acerca de problemas psicolagicos
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Fuente: resultados de investigacion 2017.

Entre los adultos mayores entrevistados tenemos que seis han presentado
después de los 60 afios de edad sentimientos de tristeza o soledad y tres de los
entrevistados certifican que no han sufrido ninguno de estos sentimientos en la

edad adulta.

Garcia (2010) expone que en el desarrollo emocional del adulto mayor adquiere
una significacion especial que se enraiza en un manejo factible de las emociones
y en la capacidad de expresarlas en toda su magnitud de una forma muy particular
e irrepetible, de ahi que resulte muy importante comprender cémo se manifiesta y

expresa la inteligencia emocional en esta etapa de la vida.

Para Craig (1988) Aunque la pérdida de seres gqueridos a través de la muerte
(afliccion) puede ocurrir en cualquier etapa del ciclo vital, es mas probable que a
medida que se vuelve uno mayor, las reacciones psicoldgicas y corporales por las

gue pasan las personas que la sufren, se denominan duelo.
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En relacion con lo antes mencionado por la docente del grupo educativo, el
coordinador del PELSCAM vy los adultos mayores, Podemos deducir que en este
ciclo de la vida hay momentos en los que se viven estos problemas psicolégicos
como lo es la depresion, la tristeza y la soledad, pero no todas las personas
tenemos los mismos problemas o situaciones. Por tanto, es bueno que los adultos
mayores estén involucrados en un grupo donde puedan conocer personas que les
inspiren confianza en este caso la docente del grupo es muy accesible con sus
estudiantes como también en el coordinador del programa conoce a su grupo, esto
hace que el adulto mayor no se sienta del todo solo y mas en el momento cuando
esta propenso a tener estos sentimientos. Es bueno que el anciano participe y
comparta con otras personas para evitar pensar en las cosas que generan en el

sentimiento negativo.
Algunas opiniones de los adultos mayores del grupo.

“hubo un tiempo en el que me sentia triste y sola pero después me integré y vine

a las actividades que realiza y ahora me siento bien”.

“a veces me siento asi cuando pienso en mis seres queridos que ya no estan y

siento que me hacen falta”.

“si porque seme muridé un hijo y otro esta lejos de aqui y por eso me siento triste

porque no estan conmigo”.

4.9. Bienestar fisico

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Los adultos mayores deben hacer ejercicio porque es bueno para el cuerpo y para
la circulacion, siempre se reinen y hacen ejercicio, viene una sefiora que es parte

del grupo PELSCAM vy les pone videos para que todos hagan ejercicio.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

Siempre se realizan reuniones los dias jueves donde los adultos mayores reciben

charlas o bien hacen rutinas de ejercicio segun lo expresado por el coordinador
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hace poco el MINSA llego a reunirse con el grupo y dio algo llamado Taichi que es

una musica relajante para hacer ejercicios.
Percepcion de los adultos mayores sobre el bienestar fisico

GRAFICO 8. GRAFICO 8 BIENESTAR FiSICO

Percepcion bienestar fisico

hacen ejercicio No hacen ejercicio
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Fuente: Resultado de investigacion 2017.

De los entrevistados seis aseguraron que hacen ejercicio regularmente sobre todo
(caminar y bailar) y tres de estos dijeron que no hacen ejercicio. En el grupo del
PELSCAM hay una integrante llamada dofia Maria quien tiene la iniciativa de
realizar reuniones para dar charlas sobre la fisioterapia y la importancia de hacer
ejercicios de igual manera ella les indica que ejercicios se deben hacer y cémo lo

deben hacer.

IMSS (2008) establece que: Las personas mayores pueden hacer de manera sana
y sin riesgo alguna forma de actividad fisica sin tener que afrontar mayores gastos
lo que no es necesario hacer ejercicio en lugares publicos o usar equipos caros. El
adulto mayor puede hacer ejercicio moderado (nataciéon, andar en bicicleta,

jardineria, caminar ligero, limpiar el piso y bailar).
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Por lo antes planteado por la docente del grupo, el coordinador del PELSCAM y
los integrantes del grupo educativo conocen los beneficios que se obtienen al
hacer ejercicio regularmente en la edad adulta ante esto el coordinador plantea
que siempre deja un dia especifico para que el adulto mayor se reiina con el grupo
ha realizar ejercicios asi también se brindan charlas sobre los beneficios que se
obtienen. No cabe duda que el grupo es dinamico y ah como pueden los
integrantes hacen los ejercicios que se les muestra cabe mencionar que en la
edad adulta es necesario hacer regularmente ejercicio ya que esto ayuda a evitar

algunas enfermedades y trae consigo muchos beneficios.

‘en algunas reuniones del PELSCAM presentan las imagines de una viejita

haciendo ejercicio y bailando y nos ponemos con dofia Maria a hacer ejercicio”.

‘yo hago siempre ejercicio vengo a las reuniones y me vengo caminando y me

gusta bailar y cantar”
Cuadro N° 5 Guia de observacion.
Aspecto fisico del envejecimiento Si No

Se ve en buen estado fisico. 7 2

4.10. Bienestar social

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Yo considero que tengo buena comunicacion con mis estudiantes porque antes de
iniciar las clases siempre converso con ellos uno por uno siempre les pregunto
gue como estan y son bien honestos conmigo me gusta escucharlos y me gusta

compartir con ellos siempre.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

Nos reunimos todos los jueves y yo les preparo una charla a veces tenemos un

invitado del MINSA que nos viene a impartir algun tema de interés y celebramos
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los cumpleafios siempre me gusta compartir con ellos son bien platicador y ellos

también y pasamos buenos momentos, alegres.
Percepcion de los adultos mayores del PELSCAM.

GRAFICO 9. GRAFICO 9 BIENESTAR SOCIAL
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Fuente: resultado de investigacion 2017.

Entre los entrevistados tenemos que los nueves adultos mayores disfrutan de
conversar, compartir y aconsejar a sus comparieros del grupo PELSCAM, muchos

de ellos consideran tener una relacion de amistad sincera con algun integrante del
grupo.

El bienestar social. Se le llama al conjunto de factores que participan en la calidad
de vida de las personas en una sociedad que hacen su existencia posea todos

aguellos elementos que dan lugar a la satisfaccion humana o social.

El crear nuevos lazos de amistad con sus comparferos del hogar les provoca
sentimientos de alegria ayudandole a sobrepasar la estadia en el hogar. En la vida
del adulto mayor su familia, amigos y vecinos juegan un papel sumamente
importante ya que de esta relacion depende el grado de bienestar social que el
adulto mayor pueda alcanzar.



En sintesis de los comentarios anteriores el adulto mayor debe amarse a si
mismo aceptandose tal y como es para poder sentirse bien en la sociedad, pero
este juega un gran papel en el seno familiar ya que es un ser que tiene la
sabiduria para aconsejar y se le puede tomar en cuenta en las reuniones
familiares o al momento de tomar alguna decision de gran importancia, es aqui
donde él debe sentirse util e importante en el seno familiar para lograr tener
estabilidad emocional pero antes la persona adulta mayor debe pasar por el
proceso de aceptacion, reconocer que los afios pasan y que nuevas experiencias

vendran.

“tengo muchas amigas en el grupo, salimos a pasear en los viajes que realiza el

PELSCAM y nos visitamos a menudo”.

‘me gusta compartir con mis compaferos, celebramos cumpleafios, bailamos,

bromeamos y nos divertimos.

“Siempre vengo a las actividades con mi esposo los dos somos del grupo y nos
gusta venir a pasarla bien con todos los amigos.

Cuadro N ° 6 Guia de observacioén

Bienestar social Si No
Disfruta de la compafiia del grupo. 9
Le gusta conversar 9

Al tener la oportunidad de conversar con los adultos mayores pude conocer un
poco sobre sus vidas y me di cuenta de que les gusta compartir un poco de su
historia, siempre que hay actividades del PELSCAM los adultos mayores

aprovechan para conversar y compartir con sus amigos sobre sus vivencias.

68



4.11. Bienestar emocional:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

El formar parte del grupo PELSCAM es una buena opcion para que las personas
de la tercera edad puedan compartir buenos momentos con otras personas del
grupo donde pueden en conjunto expresar sus sentimientos de alegria, emocion y

puedan estar felices.
Percepcion del coordinador del PELSCAM

La idea es que el adulto mayor se sienta bien consigo mismo para poder compartir
con las otras personas, las actividades que realizamos es para que compartamos
buenos momentos en conjunto celebramos cumpleafios y a los festejados se les
da un espacio para que se sientan felices, celebramos el dia del adulto mayor, el

dia de la madre entre otros. Aqui se rie se baila y se viven buenos momentos.
Percepcion de los adultos mayores respecto a bienestar emocional

GRAFICO 10.GRAFICO 10 BIENESTAR EMOCIONAL
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Fuente: resultado de investigacion 2017.



En la entrevista dirigida al grupo educativo del PELSCAM, los nueves Adultos
mayores entrevistados consideran que pueden expresar sus emociones en toda
su magnitud, ya que manifiestan que expresan estas emociones (regalando un
abrazo, un beso, dando una sonrisa, conversando, compartiendo momentos

gratos, tanto con amigos como con familiares).

“El bienestar emocional muestra la tranquilidad de animo propio de aquel que se
siente bien consigo mismo. Una persona experimenta un alto grado de bienestar
emocional siente una mayor influencia de emociones agradables: alegria, ilusion,

gratitud existencial, entusiasmo” (Garcia, 2010).

La autoestima también juega un papel importante ya que es “la opinion o imagen
de nosotros, es decir el aprecio, la valoracién y consideracion de lo que las
personas sentimos por lo que sSomos, por nuestro cuerpo, por nuestros
pensamientos y sentimientos de reconocer en nosotros un ser valioso”. (INSS,
2006).

Por consiguiente, las opiniones anteriores muestran que para obtener el bienestar
emocional primero se debe pasar por el proceso de aceptacion consigo mismo,
preparandose para reintegrarse a la sociedad como persona util y tener su lugar

en el seno familiar.

En caso de no tener familia, los apoderados o personas que asumen esta
responsabilidad, deben ser formados respecto a la importancia de apoyarlos
afectivamente, ya que de esa manera estan supliendo el soporte familiar del que

carecen.
Cuadro N° 7 bienestar emocional

Bienestar emocional Si No
Sonrie a menudo 7 2

A algunos adultos les avergienza sonreir porque les faltan algunas piezas
dentales aun asi cuando lo hacen cubren con sus manos su rostro, pero siempre

disfrutan al estar acompafados.
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4.12. Ley de seguro social:

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

En el cuadernito que se les entrega para que reciban clases aparecen algunas
cosas sobre la ley del seguro social y la ley del adulto mayor per eso Considero
que los adultos mayores del grupo educativo deben dominar lo bésico porque
también se les brindan charlas sobre el seguro social y sus derechos.

Percepcion del coordinador del PELSCAM

Siempre se dan charlas sobre este y otros temas porque es importante que ellos
dominen cuales son sus derechos y deberes es bueno que conozcan sobre los
beneficios adicionales que tienen las personas jubiladas. No todos tienen el mismo
nivel de conocimientos porque unos leen mas que otros, unos preguntan y aclaran

sus dudas y otros no.
Percepcion de los adultos mayores respecto a laley de seguro social

GRAFICO 11. GRAFICO 11 LEY DE SEGURO SOCIAL
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Fuente: resultado de investigacion 2017.

En la entrevista realizada al grupo educativo del PELSCAM, seis de los
entrevistados no saben mucho sobre la ley de seguro social y tres aseguran saber

lo basico y algunas cosas de la ley del adulto mayor.
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Segun lo mencionado por la docente del grupo y el coordinador del PELSCAM si
se estd brindando informacion, pero no todos le ponen interés ya que son
jubilados saben que tiene derecho a clinica porque la mayoria pregunta y se les
dice, asi también no todos tienen la capacidad para recordar o quedar claros sobre
este tema, pero es importante siempre informarles sobre algunos aspectos de

interés.

4.13. Ley 160 que concede beneficios adicionales

Percepcion de la docente del grupo educativo del PELSCAM

Se les habla mucho de esto porque es importante que conozcan sus derechos,

pero como que hay que recordarles porque tienden a olvidar algunas cosas.
Percepcion del Coordinador del PELSCAM

Siempre hay que darles seguimientos a estos temas ya que en el grupo algunos

son nuevos y no dominan mucho sobre esto
Percepcion de los Adultos Mayores del PELSCAM

GRAFICO 12. GRAFICO 12 LEY DE BENEFICIOS ADICIONALES

Percepciones sobre la ley que concede beneficios
adicionales a personas jubiladas

O P N W b U1 O N O O

Conocen lo basico de  No conocen nada de
esta ley esta ley

Fuente: resultado de investigacion 2017.



Seis de los adultos mayores, no conocen nada de este tema segun la entrevista

realizada y tres conocen algunos beneficios que tienen por esta ley.

Es necesario informar a los adultos mayores sobre los beneficios adicionales a los
que tienen derechos ya que estan perdiendo esos beneficios por la falta de

informacion.

Navas (2008) Segun la ley N° 160 ley que concede beneficios adicionales a las
personas jubiladas en el Arto 3- dicta que: Las personas jubiladas gozaran de los
siguientes derechos en materia de salud, sin que se les deduzca ninguna cuota de

Sus pensiones.

A) Los establecimientos estatales en salud (centros, policlinicas, hospitales
etc.) suministraran a los jubilados los servicios de médicos preventivos,
curativos y de rehabilitacién y en orden no limitativo, los siguiente:

e Servicios médicos que requiera.
e Examenes de laboratorio y rayos X, que fueran necesarios.
e Prestaciones farmacéuticas.
B) ElI INSSBI otorgara:
e Protesis de miembros

¢ Anteojos, considerados como protesis.
Arto 4. Estan exentos de impuestos sobre la renta y no estan sujetas a retencion.

Arto 5. La vivienda en la que habita la persona jubilada estard exenta de
impuestos sobre bienes inmuebles, sea este nacional o local siempre que el

conyuge o compariero sea propietario del inmueble.

Arto 6. Los jubilados que consuman 150 kwh o menos en la tarifa de energia

eléctrica pagaran unicamente el 50% al organismo correspondiente.

Arto 8. El Instituto nicaragtiense de telecomunicaciones y correos (TELCOR)
sufragara a su cargo el 20% del valor de la factura mensual por servicio telefénico

de llamadas nacionales a sus abonados cuando sean jubilados.
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Arto 9. Las certificaciones personales otorgadas por los correspondientes registros
publicos se expedirdn gratuitamente en favor de las personas jubiladas o sus

conyugues. Entre otros.
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V. CapituloV

5.1. Conclusiones

» Ladescripcion de los componentes del PELSCAM son:
- Componente educativo: Se promueven actividades como la
alfabetizacion, cursos de cocina, panaderia, manualidades, bisuterias,

ademas reciben charlas de diferentes temas de interés.

- Componente laboral: tienen la oportunidad de vender los productos

realizados en cursos de manualidades, cursos de cocina y reposteria.

- Componente salud: se realizan charlas constantemente sobre temas
relacionados con la prevencion enfermedades y auto cuido, también se

hacen jornadas de vacunacion en el INSS.

En el ambito recreativo cultural: se promueven viajes a lugares turisticos de
nuestro pais, se realizan actividades todos los jueves donde los adultos mayores
celebran cumpleafios, reciben charlas o se reunen para hacer rutinas de

ejercicios.

» Beneficios y percepciones de los adultos mayores del grupo

educativo son los siguientes:

Educativo: aprender a leer y escribir, mejorar y desarrollar nuevos conocimientos

potenciando en estos una cultura de envejecimiento digno y activo.

Laboral: desarrollar y fortalecer habilidades al elaborar articulos de expo ventas

para tener ingresos extras.

Salud: Obtener conocimientos previos de auto cuido y prevencion de
enfermedades, para mejorar la salud potenciando una cultura de envejecimiento

saludable.
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Recreativo-cultural: mejora la autoestima, desarrollando sentimientos positivos
(alegria, entusiasmo, positivismo), fortalecen las relaciones interpersonales

basadas en el respeto del grupo.

» Caracteristicas de los adultos mayores del grupo educativo

son:

Los adultos mayores del grupo educativo son personas dispuestas a aprender,
son puntuales, responsables, muy activas, emprendedoras y capaces de lograr lo
gue se proponen, son expresivos y les gusta conversar, hacer ejercicio, bailar y

cantar.

Los adultos mayores que son parte del PELSCAM se encuentran muy feliz de
formar parte del grupo y siempre tienen mucha participacion en los ambitos

educativos, laboral, salud, recreativo-cultural.

» El PELSCAM se orienta a mejorar la calidad de vida de los
adultos mayores del grupo educativo.

El PELSCAM esta ayudando a que los adultos mayores mejoren su calidad de
vida ya que gozan de muchos beneficios en los &mbitos de educacion, laboral,
salud y recreativo cultural los cuales estan teniendo un impacto positivo en las
condiciones de vida del adulto mayor brindandoles la oportunidad para que este
pueda crecer como ser humano mejorando su autoestima, su salud, su integridad,
crecimiento personal y profesional para reintegrarse a la sociedad como persona
atil y valiosa reavivando en ellos el deseo de vivir, compartir, disfrutar, y explorar
otros lugares al lado de personas de su edad para sentirse queridos y

escuchados.
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5.2. Recomendaciones

A la Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua UNAN-
Managua FAREM- Matagalpa la cual deberia incluir en los
programas de las asignaturas temas de geriatria y gerontologia a los
estudiantes de Trabajo social para comprender mejor a las personas
de la tercera edad.

A los estudiantes de la carrera de trabajo social para que puedan
conocer este campo de accion que necesita de nuestra atencion
compartiendo nuestros conocimientos con los adultos mayores del
PELSCAM, promoviendo la realizacion de campafas de

concientizacion a familias y sociedad en general.

Al Instituto Nicaragliense de Seguro Social INSS Matagalpa, asi
como al coordinador del PELSCAM la integracion de un trabajador
social el cual estaria cooperando con todas las gestiones pertinentes
a beneficio del adulto mayor.

Crear alianzas o grupos de apoyo con diferentes instituciones para
mejorar la aplicacion de los componentes del PELSCAM.

El PELSCAM, incluir temas vinculados a las nuevas leyes que
benefician al adulto mayor.

Incluir dinamicas para fortalecer los lazos de amistad, incrementar la
autoestima de los adultos mayores del grupo educativo.

Incluir al PELSCAM una estrategia orientada a la sensibilizacion de

las familias de los adultos mayores que son parte del grupo
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5.4. ANEXOS
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Anexo N°1

Entrevista a los adultos mayores

l. Objetivo de la entrevista:
Valorar la opinién de las/los adultos mayores del grupo educativo del PELSCAM
en el INSS.

Il. Datos generales:
Nombre:

Edad:

Barrio:

Guia de preguntas

¢Ademas de asistir a clases para aprender a leer y escribir, a que otras
actividades educativas asiste?

¢, Ha participado en la elaboracion de productos de expo ventas?



¢, Considera usted que es importante brindar charlas de promocién de salud?

¢A qué actividades recreativas-culturales realizadas por PELSCAM asiste?

¢, Qué cambios fisicos le aguejan en gran medida?

¢,Considera usted que su edad le impide realizar las actividades que realiza el
PELSCAM?

¢, Ha tenido usted sentimientos de tristeza, soledad después de los 60 afios?

¢, Qué actividades fisicas realiza usted para tener una buena salud fisica?

¢Le gusta conversar con sus compareros de grupo educativo del PELSCAM?

¢, Como expresa usted sus emociones en toda su magnitud ya sea con su familia o

amigos?

¢,Conoce usted lo que esta establecido en la ley de seguro social?

¢, Conoce usted sus derechos establecidos en la ley del Adulto Mayor?
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Anexo N° 2
Entrevista al coordinador del PELSCAM

Objetivo de la entrevista:

Conocer el sentir Del coordinador del PELSCAM en el INSS Matagalpa.

¢ Qué actividades realiza para promover la formacién educativa en los adultos
mayores?

¢Por qué Considera que es importante la promocion de salud para los adultos
mayores?

¢De qué manera las actividades recreativas y culturales le ayudan al adulto
mayor?

¢,De los articulos que realizan los adultos mayores del PELSCAM cual es el que
ha tenido gran relevancia?



¢ Qué condiciones fisicas presentan los adultos mayores del grupo educativo?

¢, Qué edades comprenden los adultos mayores del PELSCAM?

¢, Qué caracteristicas psicolégicas afectan a los adultos mayores del grupo

educativo?

¢ Qué actividades promueve para que los adultos mayores tengan buena salud

fisica?

¢ Le gusta compartir experiencias con los adultos mayores del PELSCAM?

¢, Considera que a través de las actividades que realiza el PELSCAM los adultos

mayores pueden expresar sus emociones y en toda su magnitud?

¢, Considera usted que los Adultos Mayores que son parte del PELSCAM conocen
lo establecido en la ley de seguro social?

¢, Considera que los adultos mayores del PELSCAM conocen la ley del Adulto

Mayor?
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Anexo N° 3

Entrevista a la docente del grupo educativo

Objetivo de la entrevista:

Conocer el sentir De la docente del grupo educativo del PELSCAM en el INSS
Matagalpa.

¢, Como ha sido el proceso de aprendizaje del grupo educativo?

¢ Por qué considera que las charlas de prevencion de enfermedades ayudan a los
adultos mayores?

¢,De qué manera el adulto mayor puede reintegrarse a la vida laboral?



¢ Piensa que es conveniente que el adulto mayor asista a actividades recreativas-
culturales? ¢ Porque?

¢Considera que el aspecto fisico limita al adulto mayor al realizar actividades
recreativas?

¢ Qué caracteristicas fisicas tienen los adultos mayores del grupo educativo?

¢, Considera que los adultos mayores sufren depresién, soledad y aflicciéon?

¢, Considera que el Adulto Mayor debe hacer ejercicio?

JInteractlia usted con sus estudiantes?

¢, Considera que los adultos mayores necesitan convivir con otras personas para
expresar sus emociones?

¢ Considera usted que los adultos mayores conocen lo que esta establecido en la
ley de seguro social?

¢ Piensa usted que el grupo educativo conocen lo que esta establecido en la ley
del Adulto mayor?
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Anexo N.4.
Guia de observacion.

Obijetivo: Valorar a través de la guia de observacion la participacion de los adultos
mayores del PELSCAM.

Datos generales:

SexoF . M _ Edad__

Casado/asi___no___ separado/a Hijos/as si__no___ cuantos

1. Describir los componentes que promueve el PELSCAM en el INSS Matagalpa.
Asiste a actividades educativas si__no___

Asiste a actividades laborales si__ no___

Asiste a actividades de salud si__no___

Asiste a actividades recreativo - Culturalessi__ no__

2. Detallar los beneficios que obtienen los adultos mayores del grupo educativo del
PELSCAM

Presentacion del adulto/a mayor Se muestra aseado si__ no__

Peinado/asi__no__



Se integra y participasi__no__
Disfruta de las actividades si__ no___

3. ldentificar las percepciones de los adultos mayores del grupo educativo del
PELSCAM.

Facilidad para Conversar si__ no__

Se queda callado/a si__no___
Contestan las preguntas que se leshacesi__no_

Hay que rehacer las preguntas si___ no___

Sonrieamenudosi___nho

4 Determinar como el PELSCAM se orienta a mejorar la calidad de vida del grupo
educativo del INSS.

Se ve en buen estado fisicosi__no__
Disfruta de la compafia del gruposi__ no___
Es participativo si__ no___

Le gusta conversarsi__no__



TABLA 1. SISTEMA CATEGORIAL

Anexo N.5 Sistema Categorial

Ambito Problema de | Preguntas Objetivo Objetivos Categorias Sub categorias
tematico investigacion | de general especificos
investigacion
¢De qué ¢, Cudles son Concepto
manera el los
Mejoramiento | programa PELSCAM. -Componente
de la calidad | educativo componentes -Describir los educativo.
de vida, a laboral de Analizar el | componentes -componente
través del saludy que programa | que promueve | Componentes | laboral
programa recreativo promueve el | educativo |el PELSCAM. | del -componente
Ieducatlvo, cultural de PELSCAM? laboral de PELSCAM. salud
aboral de Adulto salud y -componente
salud, mayor del recreativo recreativo
recreativo- INSS se o cultural de cultural
cultural del | orienta a ¢Que adulto
adulto mayor | mejorar la beneficios mayor del
del INSS. c_alidad de obtienen los INSS, Adulto mayor. | Etapas del
vida del para o
grupo adultos mejorar la envejecimiento.
educativo? mayores del cglidad de -Detal_lqr los Aspecto fisico.
vida del beneficios y Caracteristicas
grupo grupo percepciones
educativo del educativo | que tienen los del
del adultos S
PELSCAM? | PELSCAM | mayores del envejecimiento.
e en el rupo Caracteristicas
¢Cuales son municipio gduF::ativo del L
de PELSCAM psicoldgicas.




las
percepciones
del grupo
educativo del
PELSCAM?

¢De qué
manera el
PELSCAM
se orienta a
mejorar la
calidad de
vida del
Adulto
Mayor?

Matagalpa
durante el
| semestre
del afio
2017.

Describir las
principales
caracteristicas
gue tienen los
adultos
mayores del
grupo
educativo.

Determinar
como el
PELSCAM se
orienta a
mejorar la
calidad de
vida del grupo
educativo del
INSS

Calidad de
vida

INSS

Cambios del
adulto mayor.
Perdida de la
ocupacion.
Discapacidad
en el adulto
mayor.
Bienestar
fisico.
Bienestar
social
Bienestar
emocional
-Contexto
histérico

Caracteristicas
del seguro
social

-Ley orgéanica
del seguro
social




Anexo N.6

TABLA 2. TABLA DE PAUTA DE ENTREVISTA SEMI-ESTRUCTURADA PARA TRES ESTAMENTOS.

Sub categorias

Preguntas a

docentes del

Preguntas al

coordinador del

Preguntas a los

adultos mayores

grupo PELSCAM PELSCAM del grupo
educativo.
Componente ¢,Cémo ha sido el ¢,De qué manera las | ¢ademas de asistir a
: actividades
educativo proceso de : . clases para aprender
educativas estan
aprendizaje del ayudando a los a leer y escribir, a
. adultos mayores a -
grupo educativo : . gue otras actividades
mejorar la calidad de
vida? educativas asiste?.
Componente ¢,De qué manera el | ¢De los articulos ¢ ha participado en la
laboral adulto mayor puede | que realizan los elaboracion de

reintegrarse ala

vida laboral?

adultos mayores del
PELSCAM cual es el
gue ha tenido gran

relevancia?

productos de expo

ventas?

Componente salud

¢ Por qué considera
gue las charlas de
prevencion de
enfermedades
ayudan a los
adultos mayores

¢ Por qué Considera
que es importante la
promocién de salud

para los adultos

mayores?

¢ Considera usted
gue es importante
brindar charlas de

promociéon de salud?

Componente

recreativo cultural

¢Piensa que es
conveniente que el
adulto mayor asista
a actividades
recreativas-

culturales?

¢,De qué manera las
actividades
recreativas y
culturales le ayudan

al adulto mayor?

¢ A qué actividades
recreativas-
culturales realizadas
por PELSCAM

asiste?




Aspecto fisico

¢Queé
caracteristicas
fisicas presentan
los adultos mayores
del grupo

educativo?

¢, Considera que es
importante el
aspecto fisico para el

adulto mayor?

¢, Qué cambios
fisicos le aquejan en

gran medida?

Caracteristicas

del envejecimiento

¢, Qué edades
comprenden los
adultos mayores del

grupo educativo?

¢, Qué edades
comprenden los
adultos mayores del
PELSCAM?

¢ Considera usted
gue su edad le
impide realizar las
actividades que
ejecuta el
PELSCAM?

Caracteristicas

psicoldgicas

¢, Considera que los
adultos mayores
sufren depresion,

soledad y afliccion?

¢ Ha notado cambios
psicolégicos en los
adultos mayores del
grupo como tristeza

soledad depresion?

¢, Ha tenido usted
sentimientos de
tristeza, soledad
después de los 60

afnos?

Bienestar fisico

¢, Considera que el
Adulto Mayor debe

hacer ejercicio?

¢, Qué actividades

promueve para que
los adultos mayores
tengan buena salud

fisica?

¢, Qué actividades
fisicas realiza usted
para tener una

buena salud fisica?

Bienestar social

Jlnteractia usted
con sus

estudiantes?

¢Le gusta compartir
experiencias con los
adultos mayores del
PELSCAM?

¢Le gusta conversar
con sus comparieros
de grupo educativo
del PELSCAM?

¢, Considera que los

iatravés de las

¢, COmo expresa




Bienestar

emocional

adultos mayores
necesitan convivir
con otras personas
para expresar sus

emociones?

actividades del
PELSCAM que
emociones positivas
viven los adultos

mayores?.

usted sus emociones
en toda su magnitud
ya sea con su familia

0 amigos?

Ley de seguro

social

¢ Considera usted
gue los adultos
mayores conocen lo
que esta
establecido en la
ley de seguro

social?

¢ Considera usted
gue los Adultos
Mayores que son
parte del PELSCAM
conocen lo
establecido en la ley

de seguro social?

¢ Conoce usted lo
gue esta establecido
en la ley de seguro

social?

Ley del Adulto
Mayor

¢ Piensa usted que
el grupo educativo
conocen lo que
esta establecido en
la ley del Adulto

mayor?

¢, Considera que los
adultos mayores del
PELSCAM conocen
la ley del Adulto
Mayor?

¢, Conoce usted sus
derechos
establecidos en la
ley del Adulto
Mayor?




Anexo N°.7

TABLA 3. CRONOGRAMA 2017

Ao 2017

Mes Marzo Abril Mayo | Junio

Semanas 1123|4123 |4 (1|2|3 (41 (2|3 |4

Eleccion del
tema

Revision
bibliografica

Elaboracion y
validacion de
instrumentos

Entrega de
borrador

Entrega del
documento final

Cronograma 2017

Ao 2017

Mes Agosto Septiembre Octubre Noviembre

Semana 12|34 |1/2|3]4 |1]23|/4 |[1|2|3 |4

Asignacién
del tutor

Revision del
protocolo

Revisién
bibliografica

Aplicacién de
instrumentos

Analisis de
los resultados

Preparacion
del
documento

Defensa final




Anexo N°. 8

ILUSTRACION 1. ALBUM FOTOGRAFICO DE LA INVESTIGACION

Foto N.1Realizando entrevista a Adultos mayores del grupo. educativo

Fuente: Elaboracion propia 2017.

Foto N.2 Realizando entrevista a la docente del grupo Educativo.

Fuente: Elaboracion Propia 2017.




‘ Foto N.3 Realizando charlas sobre violencia y sus tipos. ‘

Fuente: Elaboracion propia 2016.

Foto N.4 Adultos mayores del grupo educativo recibiendo clases.

Elaboracion propia 2016.




