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Resumen

El objetivo principal de esta investigacion fue conocer las redes de apoyo primarias, secundariasy
terciarias durante el ciclo vital de las personas adultas mayores institucionalizadas en el Hogar Geriatrico
Senderos del Norte ubicado en el municipio de Bello, Antioquia.

Se llevd a cabo una investigacion a partir de una metodologia cualitativa, utilizando el disefio narrativo,
como técnicas de recoleccidn de informacidn se utilizé el genograma, la entrevista a profundidad y
como instrumento la guia de preguntas enfocadas en la etapa de la infancia y la vejez, la muestra
poblacional estuvo conformada por 3 adultos mayores residentes en el Hogar Geriatrico en edades
entre los 60-70 anos, un estado mental estable, memoria activa a largo plazo y con capacidades de
comunicacion orales.

Se encontrd que ha habido cambios significativos en las redes de apoyo de los participantes en
las diferentes etapas, la red primaria durante la niflez estuvo representada por familias nucleares que se
relacionaban bajo ciertas caracteristicas como roles, vinculos y recursos, en la actualidad; se identifico
cambios en la estructura y composicion familiar, las relaciones interpersonales, debido a factores
sociales, econdmicos y culturales, siendo esta red solida en ambas etapas. Las redes secundarias se
conformaron por funcionarios, compafieros del hogar y grupos sociales externos que asisten y realizan
diferentes actividades, sin embargo, esta red no es fija por lo que ha estado debilitada y finalmente, las
redes terciarias de los participantes estuvieron conformadas por el Sistema General de Seguridad en
Salud-SGSS, el Sistema General de Pensiones y el Hogar Geriatrico Senderos del Norte como centro
privado de institucionalizacién, entidades que han venido garantizando a los participantes el
cumplimiento de derechos fundamentes.

Palabras clave: Ciclo vital, Persona adulta mayor, red de apoyo primaria, red secundaria, red terciaria
centros de institucionalizacion del adulto mayor.
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Abstract

The main objective of this research was to know the primary, secondary and tertiary support
networks that the elderly institutionalized in the Senderos del Norte Geriatric Home located in the
municipality of Bello, Antioquia have had during their life cycle. To achieve this objective, a qualitative
research methodology was used, using narrative design techniques for data collection. The sample
population consisted of 3 older adults residing in the Geriatric Home between the ages of 60 and 70,
with a stable mental state, active long-term memory, and oral communication skills. It was found that
there have been significant changes in the support networks of the participants in the different stages,
the primary network during childhood was represented by nuclear families that were related under
certain characteristics such as roles, links and resources, at present changes were identified in family
structure and composition, interpersonal relationships, role development, social, economic and cultural
factors, being this network solid in both stages. The secondary networks were made up of employees,
housemates and external social groups that attend and carry out different activities; however, this
network is not fixed and has therefore been weakened. The tertiary networks of the participants were
formed by the General Health Security System — SGSS (in English) , the General Pension System and the
Senderos del Norte Geriatric Home as a private institutionalization center, entities that have been
guaranteeing the participants the fulfillment of fundamental rights.

Key words: Life cycle, elderly person, primary support network, secondary network, tertiary network,
institutionalization centers for the elderly.
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Introduccion

Cada etapa del ciclo vital conlleva una serie de cambios que contribuyen con la formacién y
construccion de la identidad de cada individuo, una de las etapas mds decisivas, es la de la vejez en
donde el adulto mayor comienza a experimentar otro tipo de dindmicas personales, familiares y sociales
gue generan mayor disrupcion en sus redes de apoyo. Es importante precisar que, de acuerdo con la
normatividad nacional colombiana, las personas se consideran personas adultas mayores e inician su
etapa de vejez a partir de los 60 afios. (DANE, 2021).

Resulta dificil establecer la opinién de las personas con relacién a los adultos mayores, en
ocasiones incluso son asociados a un colectivo poco productivo e inactivo que requiere de cuidados,
ayuda, tiempo y apoyo. En esta etapa de la vida la poblacién adulta mayor estd mas expuesta a
situaciones de riesgo y vulnerabilidad por lo que sus redes de apoyo representan un factor importante
para su bienestar y estabilidad en cada aspecto de su vida.

Las redes de apoyo funcionan como su palabra lo dice, redes que estan constituidas por vinculos
afectivos y relaciones a nivel familiar, social, econdmico y estructural, entendiendo que “las redes de
apoyo social son las interacciones o relaciones sociales que ofrecen a los individuos, asistencia real o un
sentimiento de conexidn a una persona o grupo que se percibe como querido o amado” (Beltrany
Moreno 2013, como se cité en Hobfoll y Stoke, 1988, p.4)

La siguiente investigacion se fundamentd en conocer cuales son esas redes de apoyo primarias,
secundarias y terciarias con las que han contado las personas adultas mayores institucionalizadas en el
Hogar Senderos del Norte del municipio de Bello a lo largo de su vida, por consiguiente, se escoge una
muestra poblacional de 3 adultos mayores, una investigacion orientada por la teoria de redes que

posibilita ver cémo estan conformadas cada una de sus esferas sociales y desde el paradigma
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interpretativo comprensivo que conlleve al analisis y comprension de las experiencias y significados que
los individuos atribuyen a sus relaciones sociales desde sus narrativas e historias de vida.

La informacion sera recolectada a través de técnicas como el genograma y la entrevista a
profundidad, utilizando como instrumento una guia de preguntas enfocada en las caracteristicas propias
de cada una de las redes de apoyo, el analisis de la informacién y los resultados serviran de insumos y
herramientas tedricas a otros profesionales en Trabajo Social que tengan la intencién de realizar
investigaciones relacionadas con este objeto de conocimiento y grupo poblacional elegido, ademas
aportara al vacio de informacién se tiene con este tema y el abordaje que se le da desde el Trabajo

Social.
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1 Consideraciones iniciales

En este capitulo se da inicio e introduccién al objeto de la investigacion, en el que cada apartado
contendrd datos importantes que permitirdn entender el surgimiento de la problematica, cifras de cémo
se manifiesta a nivel internacional, nacional y local y ademas él porque es necesario e importante desde
el trabajo social indagar acerca de este.

1.1 Planteamiento del problema

El ser humano desde su nacimiento comienza a atravesar por cambios y desarrollos, que le
permiten cumplir con cada etapa de su ciclo vital, etapas como la nifiez, infancia, juventud, adultez y
vejez, cada una compuesta por elementos y procesos que acompafian la formacion y construccién de
identidad de cada individuo, resaltando que lo vivido en una etapa incide en la siguiente. Esta
investigacion se enfoca en analizar las situaciones que corresponden a la ultima etapa del ciclo vital, es
decir la vejez, siendo en esta donde se ve mayor disrupcion en sus redes de apoyo.

Segun la Real Academia Espafiola (2022), el envejecimiento es la “accion y efecto de envejecer o
envejecerse” (prr.1), lo que puede relacionarse con cambios bioldgicos vy fisicos del ser humano, que se
manifiestan en el cuerpo con el paso de los afios. Es importante precisar que, de acuerdo con la
normatividad nacional colombiana, las personas se consideran personas adultas mayores e inician su
etapa de vejez a partir de los 60 afios. (DANE, 2021).

Culturalmente las personas adultas mayores, han sido referente de diferentes dindmicasy
paradigmas relacionados con el conocimiento y el respeto, vistos como parte integral de la cohesién
familiar y directamente relacionados con un lugar representativo del orden social de la comunidad.
Resulta dificil establecer la opinidn de las personas con relacién a los adultos mayores, en ocasiones
incluso son asociados a un colectivo poco productivo e inactivo que requiere de cuidados, ayuda, tiempo

y apoyo, asi como la postura encontrada de Torrijos Velasquez et al. (2016), quien dice que, cuando una
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persona llega a la tercera edad se convierte de cierta manera en alguien vulnerable ante el mundo y
ante los demas, pues requiere de atencidn, cuidado, proteccidn, afecto y sobre todo apoyo, sin
embargo, muchos de ellos son vistos por sus familiares o personas cercanas como una carga, y que en
ocasiones, pueden ser victimas de maltratos psicoldgicos, fisicos y emocionales, discriminacién, rechazo
y sobre todo al abandono, siendo este un impedimento para culminar de manera positiva el ultimo ciclo
de su vida.

Es aqui donde surge el cuestionamiento acerca de las redes de apoyo con las que cuenta este
grupo poblacional, las cuales funcionan como su nombre lo dice, redes que estan constituidas por
vinculos afectivos y relaciones a nivel familiar, social, econdmico y estructural, entendiendo que “las
redes de apoyo social son las interacciones o relaciones sociales que ofrecen a los individuos, asistencia
real o un sentimiento de conexién a una persona o grupo que se percibe como querido o amado”
(Beltran y Moreno 2013, como se citoé en Hobfoll y Stoke, 1988, p.4). Estas se fundamentan en servir de
respaldo o soporte en la vida de las personas, sobre todo en momentos dificiles. Las redes de apoyo se
encuentran clasificadas en formales e informales, de acuerdo con lo mencionado por Fusté Bruzain et al.
(2018):

Son clasificadas en formales (para denominar aquellas institucionalizadas y reconocidas de

forma oficial) y las informales (para denominar a los vinculos que realiza el individuo a partir de

sus relaciones interpersonales y familiares). Las redes de apoyo social varian en dependencia de

la edad y caracteristicas de los individuos (p.3).

Asi mismo se pueden clasificar en primarias, secundarias y terciarias, las primeras; conformadas
por personas cercanas como familias, amigos y vecinos, las secundarias; representadas por relaciones
extrafamiliares como grupos recreativos, relaciones laborales, organizaciones religiosas, entre otras y;
por ultimo, las terciarias que hacen referencia a organizaciones del sector publico o redes

institucionales. (Fundacién Cdéritas para el Bienestar del Adulto Mayor, 2005)
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En contraste con lo anterior, es importante mencionar que las redes de apoyo son

indispensables en la vida de las personas adultas mayores, pues al tenerlas les permite continuar con

una vida satisfactoria y estable en su ultimo ciclo vital o si, por el contrario, carecen de estas, pueden

representar una amenaza que los lleve a estar inmersos ante diferentes situaciones de riesgo. A nivel

mundial, se ha visibilizado a los adultos mayores en temas demograficos como uno de los grupos con

mayores indices de poblacidon y crecimiento, segiin Rangel Rivera et al. (2009):

El nimero de individuos que en el mundo rebasan la barrera de los 60 afos, aumenté de 400

millones de personas de la década de los 50 a 700 millones de personas en la década de los 90

del pasado siglo, pronosticandose que alrededor de 1.200 millones de ancianos existiran en el

ano 2025. Otro problema lo constituira el crecimiento del grupo de los muy viejos, o sea, los

mayores de 80 afios, que en los proximos 30 afios alcanzara el 30% de los ancianos en los paises

desarrollados y el 12 % en los llamados subdesarrollados. Cuba no escapa a este fenémeno, y

actualmente presenta mas del 13% de la poblacion con edad de 60 afios y mas. (p.2).

En términos demograficos, Astorquiza Bustos y Chingal (2020) muestra unas cifras extraidas de

una base de datos del Banco Mundial, acerca de la esperanza de vida de la poblacién adulta mayor

delimitada por zonas Geograficas en la que se puede determinar porcentajes en muestra y crecimiento

poblacional y variacién en la esperanza de vida entre los afios 1960 y 2017. (Ver Figura 1).

Figuras 1.Datos demogrdficos y proyecciones extraidas de una base de datos del Banco Mundial (1960-

2017).
- Esperanza de vita Pl Crecimiento
1960 2017 1960 2017 (en porcentajes)

Colombia 56,75 74,56 16,06 48,90 204,53
Asia Oriental y el Pacifico® 45,72 74,64 894,88 2068,16 130
Europa y Asia CentraP 63,39 73,18 275,15 4151 51,09
América Latina y el Caribe® 55,64 75,57 20421 603,25 195,40
América del Norte 69,89 78,94 198,62 361,75 82,13
Africa Subsahariana® 40,38 60,80 227,19 1 050,06 362,19
Oriente Medio y Norte de Africa® 46,61 7323 97,55 376,55 285,99
Promedio 54,06 72,99

Nota. Grafica extraida de la revision documental de los autores Astorquiza Bustos y Chingal (2020)
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Ahora, si se habla de otro aspecto importante como la economia y la seguridad pensional para
los adultos mayores se puede precisar que se presentan deficiencias y pocas garantias en estos servicios
para todos aquellos que nunca contaron con condiciones laborales formales o estables, ocasionandoles
no ser beneficiarios de una pension y no contar con suficientes recursos para su subsistencia. Salgado-de
Snyder y Wong (2007) afirman que “la inseguridad econdmica es un problema que afecta a todos los
ancianos, pero particularmente a aquellos que desarrollaron actividades laborales en el sector informal
y que no cotizaron para recibir una jubilacién o una pension en la vejez” (p.2). Ejemplo de lo anterior, es
México:

El 45% de los hombres de 60 afios y mas que viven en zonas urbanas cuenta con ingresos por

jubilacidn o pensidn, mientras que, en las zonas rurales, solo 16% recibe este beneficio y

mujeres que recibe este tipo de ingresos se reduce considerablemente a 26% en zonas urbanas

y a 10% en rurales. (Salgado-Sneyder y Wong, 2007, p.2).

Asimismo, a nivel nacional en Colombia, segun las proyecciones del DANE (2021) al afio 2020,
aproximadamente hay 6.808.641, personas adultas mayores, de las cuales 3.066.140 (45%) son hombres
y 3.742.501 (55%) son mujeres. Al observar la poblacion total se evidencia que el 51% son mujeres y el
49% son hombres.

En Colombia quienes cuenten con un trabajo formal, e informal o en su defecto sean
independiente pueden por medio de un fondo de pensiones publico o privado cotizar mes a mes su
cuota de pensidn para mas adelante acceder a dicho servicio, teniendo en cuenta como requisitos
primordiales la edad, 57 afios para mujeres y 62 para hombres y 1.300 semanas cotizadas, De acuerdo
con informe de Colpensiones (2024) actualmente se encuentran afiliados al sistema pensional 6.822.445
personas, de las cuales tan solo 1.673.138 adultas mayores fueron pensionadas en el afo 2024, para el
afio 2022 se encontraban afiliadas 6.772.148 personas de las cuales 1.570.854 se pensionaron, en

contraste con lo anterior y si se compara esta ultima cifra con la del total de personas adultas mayores
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en Colombia para el afio 2022 (6.808.641) se puede deducir que aproximadamente tan solo el 10%
conto con este beneficio, quedando el otro 90% desprotegido, generando menores recursos
econdmicos, mayor vulnerabilidad en dicha poblacién y resistencia laboralmente, asi como lo indicado
por Farné y Rodriguez Guerrero (2014)

Apenas el 25% de los adultos mayores goza de una pensidn, que el 47% tiene ingresos propios,

laborales y no laborales, que no alcanzan la linea de pobreza y que un 22% vive en hogares

pobres. Los bajos ingresos personales obligan a muchos de los mayores a permanecer
laboralmente activos. Sus trabajos son predominantemente informales (85%), mayoritariamente
independientes (76%) en actividades agricolas (29%) y comerciales (25%). Inevitable
consecuencia de todo lo anterior son unas remuneraciones mas variables y bajas que las de los

demas ocupados (p.2).

A nivel regional, se identificé que los mayores indices de poblacién adulta mayor son en el
Quindio con el 19.2%, Caldas el 18.7%, Risaralda 17,8% vy el Tolima 17.2%, en términos de salud y
discapacidad, el Putumayo con el 25%, Narifio 23,9%, Cauca 23% y Huila 20.1% fue donde se reportaron
mayores cifras con limitaciones fisicas los adultos mayores. Por ello, otra situacién a analizar, son los
temas relacionados con la salud para este grupo poblacional en Colombia, a pesar de la salud ser un
derecho fundamental para todos los colombianos Alvarez Salazar et al. (2016) plantea que:

La atencién de la poblacidon mayor se ve mas afectada en relacién con la demas poblacion, en

virtud del gasto del recurso econdmico y la mayor demanda de servicios asistenciales a prestar.

Es decir, que, al encontrarse en la ultima etapa del ciclo vital, requieren del recurso publico del

sistema y aumentan la demanda de servicios, lo que posibilita que se consolide la idea de que su

atenciéon aumenta los costos y por ende la crisis, esto, sumado a la concepcidn o estereotipo que
por su edad no se hace tan necesario ni tan pertinente la utilizacién de servicios o tecnologias de

salud, podria llevar a que se vea limitado el acceso efectivo a la salud (p.2).
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Las redes de apoyo terciarias promovidas especialmente por el Estado, se han convertido para la
poblacién adulta mayor, en aliados que pretender a través de sus servicios, contribuir con una mejor
calidad de vida y envejecimiento digno. Desde los servicios de salud prestando atencién primordial e
integral que mejoren las condiciones fisicas y psicoldgicas de estos, minimizando riesgos de
enfermedades y muertes. Desde el sistema pensional promoviendo alternativas para que la poblacion
adulta mayor pueda acceder a una pensidn que le posibilite tener una vejez digna y suplir por lo menos
sus necesidades bdsicas. Desde el acceso a los diferentes Centros encargados de brindar atencién
interdisciplinaria a esta poblacién, ejemplo de esto es Centro dia, que esta orientado a su cuidado y
proteccién integral ofreciéndoles servicios de recreacion, apoyo alimentario, atencion interdisciplinaria,
fortalecimiento en redes de apoyo, entre otros y desde diferentes programas y proyectos disefiados
especialmente para ellos, como el programa Colombia mayor cuyo objetivo es proteger a la persona
adulta mayor que se encuentra en condiciones de extrema pobreza a través de subsidios econémicos y
subsidios de servicios sociales basicos a centros de bienestar al adulto mayor y otras organizaciones
donde estos se encuentran institucionalizados.

A nivel Antioquia para el afio 2018 existian 1.050.000 personas adultas mayores representando
el 15% de la poblacidn total, con una proyeccion de incremento al afio 2030 del 17.5%. DANE (2021). De
la misma forma, se encuentra en la Ficha Municipal del Area Metropolitana en el municipio de Bello,
cifras con una proyeccion de la poblacidén adulta mayor Bellanita, al afio 2022 con base a datos del censo
nacional del DANE en el afio 2018, habria 70.414 personas adultas mayores.

Segun lo anterior y, consultando datos sobre el tema en el municipio de Bello Antioquia, hay
cifras obsoletas, poca informacidn e irrelevantes, asi como las estadisticas del DANE teniendo el 2021
como afio mas actualizado en sus informes de demografia y poblacidn, con datos muy generales. Sélo se
encontré que el municipio cuenta con la Politica publica de envejecimiento y vejez, para el municipio de

Bello Antioquia 2014-2023, la cual se reglamentd a través del Acuerdo Municipal N° 014 del 29 Mayor
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s

del 2012 y se denominé “Bello Ciudad Educada y Competitiva”, conformado por 4 ejes: el primero
corresponde a fomento y garantia de los derechos de las personas mayores, el segundo corresponde a
proteccion social e integral, tercero envejecimiento activo y saludable y el cuarto formacién en recurso
humano e investigacién.

1.1.1 Pregunta de investigacion

Por la anterior problematizacidn, la investigacion se pregunta por: éCudles son las redes de
apoyo primarias, secundarias y terciarias de las personas adultas mayores institucionalizadas en el Hogar
Geriatrico Senderos del Norte ubicado en el municipio de Bello Antioquia?

1.2  Justificacion

A partir de la revolucion industrial se da paso a diferentes problemas sociales y cambios que
transformaron la vida de las personas en lo social, laboral, econémico, cultural y politico. Los problemas
gue surgieron en esa época requerian ser reconocidos y atendidos, de ahi se da el surgimiento y
evolucion del Trabajo Social, todo esto mediante las funciones y labores que realizaban para mejorar las
condiciones de vida de la sociedad.

Desde sus inicios el Trabajo Social ha estado inmerso en diferentes contextos, donde se han
involucrado individuos, familias, comunidades y grupos, representados por nifios, jovenes, adolescentes,
adultos y personas adultas mayores, encontrandose expuestos ante situaciones de vulnerabilidad y
amenaza en las que el Trabajo Social ha tenido que intervenir desde su quehacer profesional para
contrarrestarlas o mejorarlas, siendo esta la profesion que asi como lo define La Federacién
Internacional de Trabajadores Sociales (FITS) “promueve el cambio, el desarrollo social, la cohesidn
social, fortalecimiento y liberacién de las personas. Los principios de la justicia social, los derechos
humanos, la responsabilidad colectiva y el respeto a la diversidad son fundamentales para el trabajo

social” (pdrr.1). El Trabajo Social en el campo gerontolégico es limitado, ya que generalmente a las
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personas adultas mayores solo se les brinda atencién en servicios basicos de vivienda y salud. Segun
Paola et al. (2012):

Es necesaria una mayor inversién en el desarrollo de procesos de investigacion, de produccion

de conocimientos y herramientas de intervencidn, a la altura de las nuevas realidades del

envejecimiento y los desafios que suscita, impulsando la ampliacién de un trabajo abierto a

estudiar e intervenir desde la complejidad y diversidad humana (p.8).

Asi, surge la necesidad de realizar este proceso investigativo en el municipio de Bello, aludiendo
la falta de informacidn a nivel demografica y a nivel de datos relacionados a las personas adultas
mayores institucionalizadas, una investigacion enfocada en reconocer las redes de apoyo primarias,
secundarias y terciarias, con las que puede contar la poblacién objeto en este municipio, que una vez
desarrollada y concluida, servira para brindar herramientas tedricas a otros profesionales en Trabajo
Social posibilitando contribuir en el vacio del conocimiento relacionado con las instituciones enfocadas
en el asistencialismo.

Ademas, pretende contribuir en la construccion de conocimientos de la sublinea de
investigacion familia, infancia y adolescencia del programa de Trabajo Social Seccional Bello porque
tiene el interés de indagar por las redes de apoyo primarias, secundarias y terciarias de la persona
adulta mayor como parte del nucleo familiar y todo lo que dentro de este se encuentra relacionado,
como sus roles, su estructura, su economia, las dindmicas de relacionamiento y comunicacién. Por ello,
esta sublinea le aporta directamente a la investigacion siendo las redes de apoyo fundamentales para
esta poblacion institucionalizada.

En cuando a la linea de investigacion del Sistema UNIMINUTO, este estudio se enmarca en la de
Desarrollo Humano y de Comunicacidn, teniendo en cuenta que se encuentran directamente
relacionadas con el tema elegido para esta investigacién ya que la familia es uno de los principales

contextos del desarrollo de cada persona y donde aprendemos a relacionarnos con otros entornos



21

sociales construyendo redes de apoyo materiales, cognitivas, emocionales e instrumentales que pueden
ser duraderas o no en el tiempo, entender entonces las redes de apoyo de las personas adultas mayores
institucionalizadas necesariamente requiere comprender su desarrollo en familia y sociedad,
considerando que este es un actor que se ha visto afectado por los cambios en esos vinculos y redes de
apoyo familiares, sociales e incluso estatales, dadas las nuevas formas de vida que adoptan.
1.3 Objetivos de lainvestigacion
1.3.1 Objetivo General
Conocer las redes de apoyo primarias, secundarias y terciarias de las personas adultas mayores
institucionalizadas en Hogar Geriatrico Senderos del Norte, ubicado en el municipio de Bello Antioquia.
1.3.2 Objetivos especificos
Reconocer los imaginarios y los significados que dan las personas mayores frente a los vinculos
afectivos con las redes de apoyos primarias a lo largo de su vida.
Indagar acerca de las dindmicas establecidas dentro de las redes de apoyo secundarias con las
gue cuentan las personas adultas mayores institucionalizadas y sus recursos.
Identificar las redes de apoyo terciarias con las que cuentan las personas adultas mayores para

la garantia de los derechos fundamentales.
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2  Marco referencial

El siguiente capitulo, tiene como finalidad establecer los fundamentos tedricos, conceptuales y
normativos que orientan este proceso investigativo, en primer lugar, se desarrolla el estado del arte
donde se recopila los antecedentes a nivel internacional, nacional y local relacionados con las redes de
apoyo sociales, permitiendo ampliar el panorama frente a estas, se identificé vacios de conocimiento y
permitio justificar la relevancia de esta investigacidn, en segundo lugar se presenta el marco tedrico
donde se desarrolla las categorias de analisis comprendidas en tres categorias: las redes de apoyo
primarias, redes de apoyo secundarias y redes de apoyo terciarias, finalmente, se aborda el marco
normativo donde se exponen las leyes, politicas y normatividad vigente frente a la atencién y proteccion
de las personas adultas mayores.

2.1 Estadodel arte
2.1.1 Antecedentes internacionales

Los adultos mayores con el paso de los afios han venido cambiando sus dinamicas de vida, muy
ligadas también a diferentes factores que inciden en ellas, uno de estos corresponde a sus redes de
apoyo, pues se han identificado diferentes antecedentes que hablan acerca del tema y coinciden con lo
ya mencionado al inicio de esta investigacion, precisamente en que durante este Ultimo ciclo vital hay
disrupcion en las mismas, generandoles afectaciones sobre todo nivel personal, un ejemplo de lo
anterior es la investigacion realizada por Lambiase et al. (2020) en Argentina, en la que define las redes
de apoyo sociales como un conjunto de relaciones familiares y no familiares que representan lazos,
vinculos y apoyo para la resolucidn de conflictos o situaciones de riesgo. Su investigacion se fundamenté
en describir la caracterizacion de las redes de apoyo primarias y la calidad de vida percibida por 119
adultos mayores con edades comprendidas entre los 65 y 94 afios, empleando como técnica de

recoleccion de informacidn las entrevistas estructuradas las cuales posibilitaron la obtencién los
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siguientes resultados: una buena calidad de vida autopercibida por ellos, sin embargo, el 51% de estos,
para su red de apoyo primaria es decir familia y amigos presentan un nivel de funcionalidad bajo ya que
esta conformadas por pocos integrantes o por ninguno con lo que factores a nivel emocional, compafiia
social, ayuda econémica, de apoyo y de orientacién, se ven afectadas y aisladas.

Por otro lado, es apropiado también hacer referencia y hablar un poco acerca de las redes de
apoyo secundarias pues estas ya no estan conformadas por la familia, amigos, conocidos o vecinos sino
gue estdn ligadas a dmbitos mas externos como grupos en los que participan los adultos mayores, ya sea
a nivel recreativo o religioso, también organizaciones civiles o publicas en las que estos participan como
por ejemplo las Casas de Encuentros denominadas asi en Chile, pues estas funcionan como espacios en
los que las personas adultas mayores acuden para recibir atencidon que favorecen el envejecimiento
activo, realizdndoles ademas actividades socioeducativas. Araya Cuello et al. (2020) realizaron una
investigacion de caracter experimental descriptiva a 205 personas adultas mayores, pertenecientes a la
Casa de Encuentro Valparaiso, con el objetivo de identificar su nivel de satisfaccién referente a la
atencion que reciben alli, gracias a el instrumento utilizado en el desarrollo de la investigacién, en este
caso el cuestionario, se pudieron obtener datos con percepciones positivas, pues se pudo concluir que
los servicios ofrecidos por este centro satisfacen las necesidades fisioldgicas, de ocio, educacién desde
un enfoque fisico, bioldgico y social de dicha poblacién.

En concordancia con lo anterior, es importante también precisar y hablar de esas redes de
apoyo terciarias, no menos importantes, con las que cuentan las personas adultas mayores ya que
representan un apoyo vital para estos; se conforman por diferentes organizaciones de tipo estatal,
privadas y publicas, encargadas de ofrecer diferentes servicios encaminados al mejoramiento de su
calidad de vida, asi como la investigacion de tipo descriptivo desarrollada Contreras-Montero et al.
(2024) en la que buscaba examinar los cambios en las redes de apoyo sociales e institucionales de los

adultos mayores que se encuentran en hogares de paso en Espafia, se analizaron datos
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sociodemograficos, el apoyo social con el que cuentan y a su vez el apoyo institucional recibido por
entidades terciarias. Dentro de los resultados obtenidos, los datos muestran que hay una percepcion
inferior de apoyo después de un periodo de internamiento para el afio 2022, es decir, por parte de las
ONG en un (13,8% frente al 27,1% en 2012) y de servicio sociales como centros de proteccidn,

hospitales, centros de acogida, entre otros, el (23,2% frente a 28,4% en 2012). Por otra parte, se

evidencio que ahora esta poblacién tiene mayor alcance a medios tecnolégicos para establecer
comunicacion con sus familiares a diferencia del 2012, pues se muestran resultados como: llamadas
telefdnicas, el 86,5% frente a un 64,9% en 2022 y en 2022 se emplea mucho mas internet (75,6% frente
a 48,9% en 2012). Por otra parte, también es importante mencionar que en el proceso de la
investigacidn se encontrd, que todos aquellos profesionales que ofrecen sus servicios a las personas
adultas mayores en los hogares de paso representan un apoyo intermedio entre el social y el
institucional pues se establecen entre estas relaciones espontaneas y también estables en las que ambas
partes se benefician.

Finalmente es asi como la informacién anteriormente abordada, toca puntos importantes que
permiten conocer los antecedentes internacionales a esta investigacion, brindando un visual mas
general de las redes de apoyo de los adultos mayores en otros contextos, posibilitando que esta sea mas
amplia. En el caso de Argentina se muestra interesante la manera en que el autor abordan la
investigacion y la metodologia utilizada, pues se emplea la entrevista estructurada como técnica para la
recoleccion de informacidn, a su vez se abordan las redes de apoyo del adulto mayor desde la
multidimensionalidad y utiliza la Escala de Whoqol-Bref para obtener datos acerca de la calidad de vida
percibida por la muestra a partir de cuatro aspectos: bienestar fisico, bienestar psiquico, relaciones

sociales y medio ambiente. Todo lo anterior permite a que esta investigacién en curso sea

fundamentada a través de lo metodoldgico y funcione como guia para la elaboracién de la misma.
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Por otro lado, el estudio abordado en Chile por Araya Cuello et al. (2020) brinda un visual sobre

el rol y la importancia de las casas de encuentro; es decir, fundaciones, hogares de paso o geriatricos

como red de apoyo secundarias, pues son espacios que se han planteado para la atencién de las

necesidades de la poblacién adulta mayor buscando su bienestar y envejecimiento activo. Lo que aporta

a modo de conclusidn a esta investigacion que no siempre los adultos mayores cuentan con disrupcién

en todas sus redes de apoyo, sino que, por el contrario, tienen derecho a acceder a diferentes

organizaciones e instituciones que se crearon pensando especificamente en ellos y que funcionan como

agente terciario de apoyo.

Por ultimo, la investigacidon de Contreras-Montero et al. (2024), en Espafia, en la que da cuentay

aporta a este trabajo, otros elementos que funciona como red de apoyo y son los medios tecnolégicos

pues a partir de ellos, los adultos mayores pueden tener conexién y comunicacién con sus familiares o
conocidos.
2.1.2 Antecedentes nacionales
Colombia, segln las proyecciones del DANE (2021) al afio 2020, aproximadamente cuenta con
6.808.641, personas adultas mayores, factor que ha influido a no sea ajeno ante las diferentes
situaciones que se presentan con los adultos mayores, por lo tanto, se hace importante a través de la

revisiéon documental, aportar a esta investigacion mas datos e informacidn acerca del tema desde este

contexto. Es asi como la investigacion desarrollada por Agudelo-Cifuentes et al. (2019) buscé determinar

la prevalencia del maltrato en los adultos mayores de Pasto y su asociacion a factores familiares y
sociodemograficos, generando un estudio transversal con 506 adultos mayores utilizando como
instrumento la Escala Geriatrica de Maltrato y las encuestas como método de recoleccidn de
informacién, obteniendo como resultado que para esta Ciudad, los indices de maltrato para esta la
poblacién es alta pues para el aifio 2016 fue del 13.0%, en la que predomino la tipologia de maltrato

psicolégico en un 5.4%, entendiendo que sus principales causas se debian a la ruptura en su principal
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red de apoyo que es la familiar, en términos de crisis y deterioro en las relaciones y vinculos familiares y
sociales.

Con relacién a lo anterior, otros autores mencionan la importancia de realizar investigaciones de
tipo cualitativo dada la complejidad en las dinamicas de las personas adultas mayores con sus diferentes
redes de apoyo, en esta primera instancia su red mds importante es la familia. Rodal et at. (2023)
realizaron su estudio sobre redes sociales de apoyo formales e informales realizada en la ciudad de
Neiva (Huila) con la participacion de 22 adultos mayores, 19 de sexo femenino y 3 de sexo masculino,
entre los 60 y 89 afios, ademas 2 familiares mujeres como cuidadoras, en la que cabe resaltar lo
mencionado: “las investigaciones realizadas sobre familia como principal red social de apoyo se
caracterizan en su mayoria por ser de orden cuantitativo, por lo cual han permitido conocer el nimero
de personas que la integran y su satisfaccidn hacia la misma” (p.2). Sin embargo, recalcan la importancia
de tener en cuenta la percepcion de los adultos mayores frente a las redes de apoyo, en los resultados
del estudio se muestra que reconocen su red de apoyo principal como la familia, pero en relacién con
temas de cuidado de enfermedades y de apoyos econdémicos, ademas, se reconoce algunas redes
sociales como lo son los grupos religiosos, de recreacion y deporte, grupos de vecindad, entre otros,
donde las personas adultas mayores encuentran apoyo y forman lazos.

Otra investigacion relacionada con la temética tratada es la propuesta por Alvarez Colorado
(2020) quien plantea un proyecto de intervencién con 167 adultos mayores de la Fundacién Opcion
Colombia — FUNDACOL ubicada en la ciudad de Medellin, en busqueda de promover el acompafiamiento
de las redes de apoyo de los usuarios institucionalizados de la fundacion desde un enfoque
socioeducativo desarrollado en tres fases, la primera, de acercamiento y seguimiento de redes de
apoyo; la segunda acompafiamiento y fortalecimiento de estas y; finalmente, andlisis y evaluacién del
proceso de intervencion, arrojando como resultados que su red de apoyo familiar delega toda la

responsabilidad del adulto mayor a la institucién, ademas, se encontré que existen pocas estrategias por
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parte de la organizacién frente al trabajo con familias que permita reforzar las redes primarias de los
adultos mayores.

En conclusidn, las investigaciones mencionadas anteriormente son una guia en la construccién
de esta investigacioén y su relevancia, dado a que aportan conocimientos sobre lo que lo ya se ha hecho y
lo que es necesario seguir investigando en pro de garantizar el bienestar de una poblacién en su mayoria
vulnerada. En primer lugar, la investigacién realizada en pasto por Agudelo-Cifuentes et al. (2019)
permitio identificar la importancia de fortalecer las redes de apoyo primarias en el dltimo ciclo vital
debido a que, si no se fortalecen, se estd mas vulnerable ante maltratos fisicos y psicoldgicos.

En segundo lugar, el estudio realizado en Neiva (Huila) por Rodal et at. (2023) esclarece como no
solo son de suma importancia las redes primarias, sino también las redes sociales de las que hacen parte
las personas adultas mayores y en donde encuentran apoyo, recalcando la necesidad de realizar
investigaciones de tipo cualitativo en el reconocimiento de las percepciones que las personas adultas
mayores tienen frente a las diferentes redes de apoyo.

Por ultimo, el proyecto de intervencién realizado por Alvarez Colorado (2020) en FUNDACOL
ubicado en la ciudad de Medellin, recalca la importancia de implementar estrategias que unan la
institucionalidad con la red primaria de apoyo de las personas adultas mayores, siendo de suma
relevancia el contacto con las familias para el fortalecimiento de las mismas y su bienestar fisico y
psicosocial.

2.1.3 Antecedentes locales

Desde el rastreo documental, a nivel local se indagé en los repositorios de las universidades
ubicadas en Bello respecto a los trabajos de grado de pregrados y posgrados relacionados con el adulto
mayor y sus redes de apoyo primarias, secundarias y terciarias. Para los Ultimos 5 afios no hay muchas
investigaciones realizadas frente a la tematica y se procede a indagar sobre los ultimos 6 afios. Ademas,

en el dmbito de Trabajo Social en gerontologia se encontrd pocas investigaciones, lo que da cuenta de
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un vacio en el conocimiento respecto a las redes de apoyo en el ciclo vital de las personas adultas
mayores, lo que actualmente conlleva una gran responsabilidad dada la magnitud de la problematica, a
pesar de que en relacién con la proteccién de esta poblacidn existe normatividad, su cumplimiento a
menudo da pocos resultados.

Por lo anterior, es conveniente exponer una investigacion realizada en Medellin, Envigado, Bello
y Barbosa la cual dio a conocer el cumplimiento de los 4 ejes de la Politica Nacional de Envejecimiento
en correspondencia con los municipios, este analisis se realizé a través de revision documental,
entrevistas y observacion participante, dando como resultado para el municipio de Bello poca gestién de
la politica y, por ende, aumentando la problematica planteada de la Persona Adulta Mayor y sus redes
de apoyo, de acuerdo con Aguirre Henao et al. (2021):

En lo que respecta a Bello, es un municipio con avances mas limitados en cada uno de los ejes,

en comparacién a los dos municipios anteriores. La identificacion de dos actores directores, los

cuales dirigen diferentes procesos, da cuenta de dinamicas de descoordinaciéon entre los

sectores del territorio (p.25).

Lo anterior, apunta directamente al por qué de este proceso investigativo ya que da cuenta de
las pocas garantias que tienen la poblacidn objeto incluso desde la misma normativa.

En concordancia, Torres Zuluaga et al. (2018) realizo un estudio cualitativo transversal para
analizar las necesidades psicosociales en un grupo de adultas mayores pertenecientes a clubes de vida
del municipio de Bello, en este participaron 10 adultas mayores entre los 55 y 75 afios, utilizando como
técnica la entrevista a profundidad, donde se recalcé la importancia de las redes sociales, familiares y de
salud que integren este grupo poblacional en la sociedad actual y que garanticen calidad de vida en este
ultimo ciclo vital, los datos que se recolectaron en este estudio fueron analizados en el programa Atlas Tl
y se concluyé que en los clubes de vida se construyen nuevos vinculos a nivel emocional, psicolégico y

salud que contribuyen a una mejor calidad de vida.
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Esta investigacidn nos enriquece la busqueda a nivel local sobre las redes de apoyo secundarias
y terciarias como son los diferentes grupos en los que se relacionan este grupo etario, la red
institucional de la salud y los programas de gobernanza que se convierten en dispositivos para crear
vinculos sociales y redes de apoyo compartidas.

Finalmente, se encontrd una investigaciéon con enfoque cualitativo desarrollada en el municipio
de Bello Antioquia por Arango Carvajal (2020), en la que se tuvo como objeto de estudio a 26 adultos
mayores y través de la Escala ESTE-R y de una encuesta sociodemografica se recolectaron diferentes
datos asociados a la influencia que han tenido sus grupos sociales en su estado animico, es asi como se
logrd identificar que los diferentes estados de dnimo por los que atraviesan los adultos mayores se ven
reflejados en el aspecto fisico y mental de estos, repercutiendo en la reduccién de sus redes de apoyo y
por el contrario aumentado sus afectaciones a nivel mental.

En sintesis, esta investigacién permite reconocer la importancia que tiene el estado emocional
de las personas adultas mayores en la construccion e identificacidn de sus diferentes redes de apoyo,
por lo que se hace importante para esta investigacion integrar el tema en la aplicaciéon de las técnicas e
instrumentos
2.2 Marco Tedrico

La teoria de redes propuesta por Cerda Carvajal (2020) plantea que hablar de redes es referirse
a la familia, amigos, instituciones, grupos y comunidad, pues el ser humano no es un ser aislado ni
desvinculado socialmente y su interaccidn con otras personas es necesaria para su supervivencia, es alli
donde se inician a crear las redes sociales, las cuales se van transformando en cada ciclo vital y evolutivo
por el que atraviesan las personas y la permanencia o conservacion de estas solo va a depender de su
nivel de funcionalidad, de reciprocidad o del grado de vinculacién que se tenga con cada integrantes.

Cada red de apoyo esta representada por una serie de caracteristicas tanto estructurales como

interaccionales que las hace diferentes unas a las otras, entre esas caracteristicas se encuentran tipos de
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roles, dinamicas, vinculos, recursos, entre otros, sin embargo, es necesario ampliar un poco mas esta

informacién que es fundamental, para identificar lo que se quiere abordar en esta investigacion con

cada técnica. Asi pues, Villalba Quesada (1993) menciona lo siguiente:

Tabla 1.

Caracteristicas de las Redes de Apoyo

Caracteristicas
Estructurales

Tamaio

Es el nimero de personas que componen la red social de una
persona.

Composicién

Es el nimero de diferentes tipos de personas en la red
(numero de familiares, amigos, vecinos, compafieros). Se
considera que una red social variada en su composicion
permite a las personas de laredy a la persona de referencia
una flexibilidad de roles y relaciones.

Densidad

Es el grado de interconexion que tienen los miembros de la
red entre si, independientemente de la persona de referencia.
Una red social densa suele relacionarse con un potencial de
apoyo importante, pero también con una funcién de control
gue puede impedir el cambio de roles sociales cuando este
sea saludable

Dispersién

Hace referencia a los niveles de relacién en términos de
tiempo y espacio. Refleja la facilidad de contacto con los
miembros de la red y nos indica la disponibilidad de apoyos.

Caracteristicas
Interaccionales

Multiplicidad

Hace referencia a las relaciones que sirven para mas de una
funcién o que incluyen mas de una actividad.

Contenido
transaccional

Intercambio de ayuda material, emocional, instrumental
entre la persona y los miembros de su red.

Direccionalidad

Grado en que la ayuda afectiva, material o instrumental es
daday recibida por la persona. Indica la reciprocidad y el flujo
del apoyo social.

Extension en el tiempo de las relaciones de la persona con su

Duracién ) . - .
red social. Indica estabilidad en las relaciones.
Intensidad Fuerza con la que es percibido el vinculo.
. frecuencia con que la persona mantiene contacto con los
Frecuencia

miembros de la red.

Caracteristicas
de apoyo social
de las redes
sociales

Es el tipo de apoyo que se transfiere entre los miembros de la
red. Los tres tipos de apoyo son: El apoyo socioemocional
(expresiones de afecto y cuidados positivos), apoyo
instrumental (informacidn y orientacién en la resolucion de
los problemas) y apoyo material (a través del cual se da o se
reciben bienes materiales).

Nota. En el cuadro se relacionan los tipos de caracteristicas estructurales e interaccionales de las

redes de apoyo segun Villalba Quesada (1993).
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De acuerdo con los elementos antes mencionado, La teoria da paso a que esta investigacién sea
orientada y haga énfasis hacia la composicion para identificar como se componen las redes de apoyo de
los adultos mayores seleccionados, la densidad para conocer y saber el grado de interconexién y
contacto que tiene con los miembros que conforman sus redes de apoyo, la direccionalidad
reconocimiento el grado de ayuda que representan sus redes de apoyo, duracién determinando el
tiempo de permanencia en términos de tiempo con sus redes y caracteristicas de apoyo social,
identificando el tipo de ayuda que reciben de estas, si es emocional, de apoyo, afectivo o econémico.

Por otro lado, es importante mencionar que las redes de apoyo desde la teoria de redes se
clasifican de la siguiente manera:
2.2.1 Redes de Apoyo Primarias

Esta categoria de analisis hace referencia a todas aquellas personas que estan directamente
relacionadas con un individuo unidos a él ya se por un vinculo afectivo o consanguineo. Se tratan de la
familia, los amigos y los vecinos. Garcia Bustamante (2013), concibe la familia como:

El medio especifico donde se genera se cuida y se desarrolla la vida, por esta razon se convierte

en el nicho ecoldgico por excelencia y en la primera escuela de humanizacién, de trasmisién de

valores éticos y sociales que dan sentido a la existencia humana (p.3).

Asi entonces, la familia es el primer grupo de socializacién que funciona como red de apoyo,
siendo el lugar donde cualquier individuo se siente seguro, respaldado y apoyado. Seguidamente, los
amigos también juegan un papel fundamental dentro de esta red, pues a pesar de que no estan
vinculados por consanguinidad, se van forjando vinculos que a futuro representan hermandad y a su vez
apoyo en momentos de dificultad, Huenchuan et al. (2003) menciona que los amigos “constituyen
también fuentes de apoyo importantes. Los vinculos de amistad son establecidos por intereses comunes
y actividades compartidas, los apoyos que brinda la red de amigos son mas publicos que los provistos en

el seno de la familia” (p.20).
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Y como tercer actor dentro de esta red de apoyo se ubican los vecinos, pues son quienes viven

de manera mas cercana y el contacto con ellos puede ser mas facil y oportuno para cualquier situacion,

asi pues, la Fundacién Caritas para el Bienestar del Adulto Mayor (2005) menciona que:

Los vecinos también son parte de la red primaria y constituyen un apoyo y recurso importante

en la vida diaria de las personas de edad. Por lo general, los ancianos tienen una menor

movilidad diaria que los jovenes, por lo que la presencia de los vecinos es especialmente

importante en su vida cotidiana sobre todo de quienes viven solos o solas (p.10).

Es asi como la red de apoyo primaria representa una de las categorias de andlisis principales

para esta investigacién pues dentro de esta, se encuentran la familia y amigos. Estas serdn las primeras

gue se indagara durante la aplicacion de técnicas e instrumentos en la poblacién de estudio, haciendo

énfasis en 3 aspectos relacionados con las dindmicas de relacionamiento, primero los vinculos, segundo

los roles y, por ultimo, los recursos recibidos, identificando si estos son a nivel emocional, afectivo,

econdmico o material.

Tabla 2.

Tipos de comunicacidn, vinculos, roles y recursos a identificar

democratica,
autoritariau
ocasional)

material.

apoyo, roles
econdémicos.

Ciclo vital Comunicacion Vinculos Roles Recursos
Infanciay Identificar qué . L
. . Identificar qué tipo L.
adolescencia | tipo de Qué tipo de
L , de roles se .
comunicacion > Vinculos recursos reciben
) . encuentran dentro
verbal se da socioemocionales. s delared
, del grupo familiar, L
dentro de la » Vinculos . primaria,
- . ejemplo: roles de . o .
familia. (Asertiva, Instrumentales . . identificar si son
. . , autoridad, cuidadoy ) ,
disruptiva, » Vinculos de apoyo a nivel material

(econémico), o
inmaterial.

Adultez

Identificar sise
han generado
cambios en los
tipos de
comunicacion
encontrados

» Vinculos
socioemocionales.

> Vinculos
Instrumentales

» Vinculos de apoyo
material.

Identificar si se han
generado cambios
en los tipos de roles
encontrados en la
etapa anterior.

Identificar sise
han generado
cambios en el
tipo de recurso
que reciben de
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dentro de la
etapa anterior

sured de apoyo
primaria.

Vejez

Identificar si se

Identificar siaun
han generado

cuentan con red

cambios en los > Vinculos Identificar cual es el
. ) . de apoyo en
tipos de socioemocionales. rol del adulto mayor .,
L . . relacion con los
comunicacion » Vinculos en la familiay que
recursos
encontrados Instrumentales roles cumple los .
, . materiales e
dentro dela »Vinculos de apoyo | integrantes de su . .
o . inmateriales por
etapadeninezy material. red de apoyo
o parte de su red
adultez. primaria.
de apoyo
primaria.

Nota: Construccion propia.

222

Redes de apoyo secundarias

Las redes de apoyo secundarias se conforman por grupos de socializacidn e instituciones

externas a las primarias, que igualmente brindan de cierta manera respaldo, compafiia y apoyo en el

ultimo ciclo vital de las personas adultas mayores, asi como sefiala la Fundacién Céritas para el Bienestar

del Adulto Mayor (2005):

Las redes Secundarias o extrafamiliares son todas aquellas conformadas en el mundo externo a
la familia, como los grupos recreativos, los propios grupos de adultos mayores, las
organizaciones civiles y sociales que operan en la comunidad, las organizaciones religiosas, asi

como las relaciones laborales o de estudio. (p.5).

De esta manera, identificamos los grupos recreativos, donde se realizan actividades lidicas con

el propdsito de mejorar las condiciones de vida de las personas a nivel, personal, fisico y cognitivo, de

acuerdo a Jarque Nieto et al. (2022):

La actividad fisica y recreativa en el adulto mayor contribuye al mejoramiento de su calidad de
vida. Estd demostrado que garantiza al que lo practica un aspecto mas saludable y estético,

permite conservar mayor fuerza vital y fisica previniendo de esta forma algunas patologias (p.2).




34

Adicionalmente, en las redes de apoyo secundarias se establecen vinculos solidarios y de
comunicacidn entre pares que permiten la integracion social de la persona adulta mayor influyendo en
su bienestar, ya que contribuye en que se sientan queridos, respetados y pertenecientes a un circulo
social, como lo afirma Alfaro Cardenas et al. (2023) “las redes sociales para las personas adultas mayores
constituyen una fuente importante de apoyo y soporte en esta etapa del ciclo de vida en que
experimentan cambios a nivel familiar y personal” (p.76).

Estas redes, favorecen la permanencia de las personas adultas mayores en grupos que aportan
en un envejecimiento activo, su participacion en estos le garantiza el interrelacionamiento y la
integracion social, ademas en muchos casos apoyo emocional, de acuerdo con Osorio Villa y Vasquez
Gaviria (2024) “la red de apoyo social es el nodo donde con frecuencia se proporciona el mayor apoyo
instrumental, informativo, espiritual y emocional, en ese orden” (p. 33).

Por lo anterior, desde este estudio se pretende indagar las dinamicas presentes frente a las
redes de apoyo secundarias, cual es su nivel de interconexidn con estas, el tipo de apoyo que reciben alli
y por ultimo identificar la influencia que tienen estas redes secundarias en la calidad de vida de este
grupo etario.

2.2.3 Redes de apoyo terciarias

Se hace alusion a este concepto para referirnos a todas aquellas redes principalmente
promovidas por el Estado que desarrollan servicios para la atencidon de necesidades de la persona adulta
mayor, estas pueden ser de indole publico o privado. De acuerdo con la Fundacién Caritas para el
Bienestar del Adulto Mayor (2005), “la red institucional la integran bdsicamente organismos publicos o
privados (gubernamentales o no gubernamentales) dedicados a proporcionar diversos servicios o
apoyos asistenciales a la poblacion adulta mayor en funcidn de sus condiciones de salud, situacion

socioecondmica o carencia de informacién” (p.15).
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Teniendo en cuenta lo anterior la investigacion reconoce la necesidad de abordar frente a las
redes de apoyo terciarias en el ultimo ciclo vital de este grupo etario el sistema de salud, pensién vy los
centros de institucionalizacidn, elementos primordiales para garantizar los derechos fundamentales de
las personas adultas mayores.

Desde la red terciaria se pretende contribuir a la mejora de la calidad de vida de los adultos
mayores y aportar en un envejecimiento digno, por lo que contar con servicios de salud en este ciclo
vital es fundamental, garantizando que no existan barreras en su atencion dadas las condiciones de
envejecimiento fisiolégico y mental, contribuyendo por el contrario a que gocen de calidad en servicios
de salud y se garantice una vejez saludable, en relacion con la pension identificar las afectaciones de las
la poblacién que no logra acceder a ella y buscar alternativas Estatales que le contribuyan en el
sostenimiento econdmico y finalmente los centros de institucionalizacién que se crean con el fin de
ayudar con la prestacién de diferentes servicios para esta poblacién y que son de sumo interés en este
estudio.

2.3 Marco normativo

En el ambito internacional, se tienen en cuenta los principios de las Naciones Unidas, en
adelante (ONU), en cuanto a la proteccion de las personas mayores, esto incluye a todos los paises que
hacen parte de dicha organizacidn, ya que esta establece la normatividad en pro de los derechos en la
vejez. Son principios de la ONU; la independencia, la participacidn, el cuidado, la autorrealizacién y la
dignidad, principios de vital importancia que estan en funcién de defender los derechos fundamentales
de las personas mayores, asi mismo se acoge el Plan de Accién Internacional de Viena, durante la
Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento en 1982. ONU (s.f)

El plan de accién Viena, consiste en un programa pensado en cada uno de los retos que se
presentan con relacién a el envejecimiento en el siglo XXI, adicional funciona como fundamento para la

creacion de nuevas politicas y de instrumento para que entes no gubernamentales y otras instituciones
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interesadas, orienten la manera en que los adultos mayores estan siendo percibidos y tratados por la
sociedad actual. Su propésito principal es el de garantizar que en todas partes este grupo poblacional
puedan envejecer de manera digna y sean vinculados nuevamente a la sociedad como personas
democrdticas que gozan de los mismos derechos que los demas.

A partir de esa declaracidn politica y plan de accidn internacional de Madrid los estados
miembros de la ONU se comprometen a tener 3 prioridades, la primera corresponde a las personas
mayores y el desarrollo, la segunda a la promocion de la salud y el bienestar de las personas mayores y
la tercera hace alusién a crear un entorno de apoyo para los mismos. ONU (2003).

Por otro lado, la Carta de San José en cuanto a los derechos de las personas mayores en América
Latina y el caribe, hace especial énfasis en trabajar en la erradicacion de todas las formas de
discriminacion, violencia y busca crear redes de proteccidn de las personas mayores, para reforzar y
hacer efectivos sus derechos, todo lo anterior acompafado de la labor de la ONU y la OEA, en esta se
establecen acuerdos como el derecho a la justicia, derecho a la seguridad social, derecho a la salud,
acceso a actividades laborales que generen ingresos, acceso a vivienda digna y derecho a la educacion,
recreacién y espacios culturales. CEPAL (2012)

En concordancia con lo antes mencionado, en Colombia rige la Constituciéon politica de 1991,
gue divulga el Estado Social de Derecho, buscando garantizar los derechos fundamentales para todos los
ciudadanos sin importar sexo, raza, edad o condicidon social. Desde el marco legal se busca garantizar un
envejecimiento digno, por lo cual se consignan las exigencias para la proteccion social a las personas
adultas mayores en leyes, resoluciones, articulos y politicas que contribuyan en la construccién de redes
de apoyo directas e indirectas.

Tabla 3.

Revision documental del marco normativo en Colombia
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Normativa relacionada con las redes de apoyo Primaria

Nombre

Organismo

Referencia del contenido

Ley 294 de 1996.

Congreso

Dicta normas para prevenir, remediar y sancionar la
violencia intrafamiliar, dentro de esta ley nos habla de
cualquier miembro de la familia.

Art 166 del cédigo penal: menciona penalmente como
circunstancia de agravamiento punitivo que la conducta
delictiva se ejecute contra personas mayores de 60
afos.

Ley 882 de 2004.

Congreso

Establece penas en los casos de delito de violencia
intrafamiliar contra una persona mayor.

Ley 1850 de 2017.

Congreso

Por medio de la cual se establecen Medidas de
Proteccidén al Adulto Mayor en Colombia, se modifican
las leyes 1251 de 2008, 1315 de 2009, 599 de 2000,
1276 de 2009, se penaliza el maltrato intrafamiliar por
abandonoy se dictan otras disposiciones”.

Constitucion
Politica de

Colombia 1991.

Republica de

Colombia

Art. 46 El Estado, la sociedad y la familia concurriran
para la proteccién y la asistencia de las personas de la
tercera edad y promoveran su integracion a la vida
activa y comunitaria.

Politica Nacional de
Envejecimiento y

Vejez (2015-2024).

Ministerio de la
proteccion Social
Republica de

Colombia

Busca la proteccion de las personas mayores en nuestro
pais y sensibilizar a la sociedad sobre la importancia de
los ancianos en nuestra familia evitando la violenciay el
abandono, que se ejerce en contra de ellos.

Normativa relacionada con las redes de apoyo secundarias

Constitucion

Politica de

Republica de

El estado, la sociedad y la familia concurrirdn para la
proteccion y la asistencia de las personas de la tercera

Colombia. Articulo Colombia edad y promoveran su integracion a la vida activa y
46 comunitaria.

Tiene por objeto conceder a las personas mayores de 62

Laley1171de o - .

Congreso afios beneficios para garantizar sus derechos a la
2007 educacion, recreacion, salud y propiciar un

mejoramiento en sus condiciones generales de vida.
Por medio de la cual se modifica la Ley 48 de 1986, que
autoriza la emisidn de una estampilla pro-dotacién y

Ley 687de 2001. Congreso funcionamiento de los Centros de Bienestar del Anciano,

instituciones y centros de vida para la tercera edad, se
establece su destinacion y se dictan otras disposiciones




38

Normativa relacionada con las redes de apoyo Terciarias

Ley 29 de Por el cual se faculta al Gobierno Nacional para
Congreso establecer la proteccidn a la ancianidad y se crea el
26/09/1975. . N .
Fondo Nacional de la Ancianidad Desprotegida.
Ley 48 de 1986. Congreso Se autoriza estampilla pro- construccidn de centros de

proteccion.

Resolucion 7020 de
01/08/1992.

Ministerio de Salud

Por medio del cual se promulgan los derechos de los
ancianos.

Ley 1251 de 2008.

Tterciaria

Congreso

Tiene como fin proteger, restablecer, promover y
defender los derechos de las personas mayores, orientar
politicas que vean la importancia del proceso de
envejecimiento, planes y programas por parte del
Estado, la sociedad civil y la familia, asimismo, regular la
labor de las instituciones que prestan servicios de
atencién y desarrollo integral de las personas cuando
lleguen a la vejez.

Acuerdo municipal

014 29 mayo del

Municipio de bello,

secretaria de

Politica publica de Envejecimiento y Vejez para el

bienestar e Municipio de Bello.
2012.
integracion social.
Tiene como objetivo formular la politica nacional frente
ley 797 de 2003 L .
al nuevo papel del fondo de solidaridad pensional y de
(CONPES social 70 Congreso acuerdo con lo establecido en la reforma pensional, el
de 2003) contexto de la politica encaminada a resolver los
problemas econdmicos de la vejez.
En esta se reconoce al adulto mayor como sujeto de
Ley Estatutaria Congreso especial proteccion por parte del Estado, donde se dicta
1751 del 2015 gue su atencion en salud no estara limitada por ningun
tipo de restriccidon administrativa ni econdmica.
Decreto 1690 de Este decreto se fundamenta en la administracion,
2070 Presidente ejecucién y operacion de programa de Proteccidn social
al adulto mayor — Colombia mayor.
En esta se dictan disposiciones en materia de vivienda y
habitat y se reconoce al adulto mayor como poblacién
Ley 2079 del 2021 Congreso con priorizacién de beneficios de subsidios de vivienda

de interés social, siempre y cuando se encuentre en
territorios o hogares con pobreza multidimensional y

carencias habitacionales.
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Lineamiento
técnico para la Este lineamiento brinda orientaciones para promover la
promocién de Ministerio de Salud | alimentacién saludable de las personas adultas mayores

. L, . gue se encuentran principalmente en los entornos
alimento saludable | y proteccién social. L ] .
hogar, comunitario e institucional (Este lineamiento

para el adulto hace parte de la politica de envejecimiento y vejez).

mayor

Nota. Construccion propia a partir de la revision documental de la legislacién colombiana.

3 Disefio metodoldgico

Desde este apartado se plantea la manera en que va a ser orientada la investigacion a través del
paradigma y enfoque, se establece la poblacién objeto y se selecciona la muestra poblacional, ademas
se plantea el cémo se realizara la recoleccidn los datos segun lo indicado en la estrategia metodoldgica y
las técnicas de recoleccidn de informacién establecidas para finalmente realizar el analisis de la
informacién de acuerdo con los lineamientos brindados por (Sampieri y Mendoza 2018), ademas de
exponer las consideraciones éticas que son guia para la realizacidn de la investigacion.

3.1 Paradigmade lainvestigacion

Para la realizacidn de esta investigacion, se opta por elegir el paradigma interpretativo
comprensivo, ya que permite el andlisis y comprensidn de las experiencias y significados que los
individuos atribuyen a sus relaciones sociales, de acuerdo con Acosta Faneite (2023) este paradigma:

tiene una clara base humanitaria que permite comprender, interpretar y dar significado a la

realidad cotidiana; también considera que la vida social es una creacién conjunta de los
individuos, igualmente, sefiala que la realidad existe, pero no se entiende por completo; la logica
interpretativa que sustentan este paradigma es que la obtencién de conocimiento se da por

medio de la hermenéutica y la fenomenologia. Cuando un investigador quiere realizar un
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estudio para comprender las razones o motivos, entender el significado y explicar la accién

humanas en su vida cotidiana debe orientarse por este paradigma (p. 18).

En el contexto de las redes de apoyo, permite explorar factores como el entorno social, cultural
y econdmico en la formacidn de estas redes y su influencia en el bienestar y la calidad de vida de las
personas adultas mayores. Por ello, la hermenéutica como herramienta interpretativa de las técnicas de
recoleccion de informacidn es esencial para analizar cdmo las personas dan significado a sus conexiones
en todos sus circulos relacionales, ya sea familiares, de amigos, de grupos comunitarios o instituciones,
este paradigma se convierte en determinante para entender cdmo las redes primarias (familia y amigos
cercanos), secundarias (relaciones extrafamiliares como grupos recreativos, relaciones laborales,
organizaciones religiosas, entre otras) y terciarias (organizaciones del sector publico o privado, redes
institucionales.) se entrelazan en la vida de los individuos.

La finalidad de utilizar el paradigma interpretativo comprensivo en esta investigacion es
construir una comprension holistica de las diferentes redes de apoyo y su influencia en la vida de las
personas adultas mayores, reconociendo desde sus subjetividades, la complejidad de las relaciones y el
contexto en el que se desarrollan, buscando no solo identificar las caracteristicas y reconocimiento de
estas redes por parte de la poblacién objeto, sino también comprender su significado y su importancia
en el bienestar social y emocional de los mismos.

De acuerdo con lo anterior, el enfoque seleccionado para el desarrollo de esta investigacion es
el cualitativo teniendo en cuenta que este permite explorar, explicar y describir las relaciones y
dindmicas que existen entre los actores involucrados en dicha realidad, conformada por sus tres redes
de apoyo que son objeto de conocimiento. Este enfoque posibilita una mirada holistica, incluyendo no
solo lo individual sino también, lo familiar, lo social, lo cultural y demds elementos que ayudan a la

construccion y analisis. Asi como planteado por Bejarano (2016):
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La investigacién Cualitativa se centra en comprender y profundizar los fenémenos, analizandolos
desde el punto de vista de los participantes en su ambiente y en relacién con los aspectos que
los rodean. Normalmente es escogido cuando se busca comprender la perspectiva de individuos
o grupos de personas a los que se investigara, acerca de los sucesos que los rodean, ahondar en
sus experiencias, opiniones, conociendo de esta forma cémo subjetivamente perciben su

realidad. (p.3).

3.2 Estrategia metodoldgica

Los disefios metodolégicos funcionan como una estrategia que orienta a la investigacion hacia la
obtencidn de los resultados dando respuesta a la pregunta de investigacion y los objetivos plantados. Es
asi como el disefio narrativo posibilita la recoleccion de los datos partiendo de las vivencias, historiasy
demas informacién suministrada directamente por la poblacién de estudio; en otras palabras, hace
énfasis en las narrativas relatadas por los participantes en las que involucran pensamientos,
sentimientos y memoria, dando paso a que el investigador comprenda dichas situaciones, fenémenos,
circunstancias o lo que se esté investigando en el momento.

Dicho lo anterior, la investigacion desarrolla un disefio narrativo identificando los tipos de redes
gue corresponden en cada caso, entendiendo el reconocimiento que hacen los adultos mayores sobre
las mismas a lo largo de sus vidas, sus dinamicas y vinculacion con estas, solo a partir de la interaccién
directa con ellos, de sus narrativas, del habla, relatos e historias de vida se puede dar respuesta a lo
planteado anteriormente, Taylor y Bogdan (2008) mencionan que:

En la historia de vida, el investigador trata de aprehender las experiencias destacadas de la vida

de una persona y las definiciones que esa persona aplica a tales experiencias. La historia de vida

presenta la vision de su vida que tiene la persona, en sus propias palabras, en gran medida como

una autobiografia comun (p.194).



42

3.3 Técnicas de recoleccion de informacién
3.3.1 Genograma

El genograma es una representacion gréfica de la familia que aborda los aspectos
biopsicosociales de la persona, como técnica de recoleccion de informacidn se emplea en esta
investigacidn para abordar el objetivo especifico n°1 ya que permite reconocer los imaginarios y
significados que las personas adultas mayores atribuyen a sus vinculos afectivos con las redes de apoyo
primarias a lo largo de su vida. De acuerdo con (McGoldrick y Gerson, 1993, como se citd en Sastre
Fanals, 2014, p.6)

El genograma es una herramienta que nos permite reunir, ordenar y dibujar de forma muy clara

y grafica un arbol familiar de minimo tres generaciones, incluyendo tanto los miembros como

sus relaciones, facilitando el entendimiento de los patrones multigeneracionales del sistema y

recopilando datos que posteriormente nos serviran para crear hipdtesis sobre como un

problema determinado puede estar relacionado o condicionar el contexto familiar.

A través de esta representacion grafica de las relaciones familiares, se pretende visualizar no
solo la estructura de estas redes, sino también las dindmicas emocionales presentes alli y al involucrar a
las personas adultas mayores en la creacién de su genograma, se facilita un espacio de socializacidn y
reflexion donde pueden compartir sus experiencias, narrativas y significados asociados a cada relacién
plasmada, por lo que se hace necesario la realizacion en dos momentos, el primero en relacién al
genograma del pasado y el segundo en relaciéon al genograma actual, con la finalidad de enriquecer el
proceso investigativo dada las edades de los adultos mayores y los cambios familiares que han surgido
con el pasar del tiempo. Ademds, durante la construccién del genograma se van a incluir tres
generaciones con las siguientes caracteristicas: estructura familiar, composicién de la familia, relaciones

interpersonales, desarrollo de los roles, factores sociales, econdmicos y culturales.
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3.3.2 Entrevista en Profundidad

Las entrevistas a profundidad son técnicas propias de las investigaciones con enfoque cualitativo
que posibilita al investigador tener una comunicacién mas directa con la poblacidn de estudio a partir de
preguntas, consiguiendo informacién y datos mas objetivos y precisos acerca del tema que se esta
abordando. En la implementacién de estas, el investigador debe desarrollar otras estrategias que lo
lleven a que el momento de su aplicacidn, no sea mondtono o aburrido y que por el contrario sea
ameno y de confianza.

Estas entrevistas permiten una mayor comprensién de cada informacidn, situacion o relato
suministrado por los participantes en cada una de las respuestas, dando paso a la realizacién de los
resultados y cumplimiento a el objetivo que se esta trabajando. Las entrevistas a profundidad se
encuentran estrechamente relacionadas con las historias de vida. Es asi como este tipo de entrevista se
relaciona con el disefio metodolégico planteado en esta investigacion pues, se encuentran de manera
inmersas en cada respuesta brindada por los adultos mayores que al final estan contando sucesos,
relatos o caracteristicas propias sobre sus vidas, entre estas sus redes de apoyo.

Por otra parte, también es importante sefialar algunas desventajas que tiene la aplicacién de
este tipo de técnicas pues si bien sabemos que la obtencion de la informacidn se hace a través de
didlogos verbales, no hay manera de comprobar o de rectificar la informacién que suministren los
participantes, por lo que se encuentran expuestas y susceptibles a que en los resultados se replique
dicha informacién de manera errénea y distorsionada.

De acuerdo con lo anterior, por medio de la entrevista en profundidad se brindara respuesta al
objetivo especifico nimero dos y niumero tres, que pretenden indagar acerca de las redes de apoyo
secundarias y terciarias; en esta técnica se emplearan diferentes preguntas que lleven a los adultos
mayores a responder de manera organica, es decir natural y espontanea utilizando sus mismos relatos,

historias o experiencias y como estrategia adicional se implementara el uso del fotolenguaje, como
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técnica ludica que permita movilizar la memoria, los recuerdos, las palabras y la veracidad en la
informacién suministrada por ellos.
3.4 Poblacién y muestra

La poblacién se entiende como el conjunto de personas y grupos que conforman la sociedad,
gue habitan y comparten geograficamente un espacio, es de resaltar que cada uno de ellos se encuentra
representado por unas caracteristicas que responden a su color de piel, su sexo, edad, entre otros.

Ahora, si se habla de poblacidn de estudio se hace referencia a un conjunto especifico de
personas que cumplen y responden con unos atributos homogéneos ya sean fisicos, psiquicos, vitales o
gue coinciden en un mismo espacio, tiempo y que fueron seleccionados para hacer parte de un estudio
investigativo, Arias-Gomez et al. (2016) alude que “la poblacidn de estudio es un conjunto de casos,
definido, limitado y accesible, que formara el referente para la eleccién de la muestra, y que cumple con
una serie de criterios predeterminados” (p.3). Ademads, aclara que para la seleccion de esta poblacién se
debe tener en cuenta ciertos criterios ya planteados dentro de la investigacion “es conveniente que la
poblacién o universo se identifique desde los objetivos del estudio, y puede ser en términos clinicos,
geograficos, sociales, econdémicos, etc.” (Arias-Gémez et al, 2016, p.3).

Para esta investigacion la poblacién de estudio se encuentra relacionada con los adultos
mayores de Bello; segun la Alcaldia de Bello (s.f) en su Plan de Desarrollo Municipal de Bello 2024-2027
consideran las personas adultas mayores aquellas que cuenta con edades desde los 60 hacia adelante y
dicho municipio cuenta actualmente con aproximadamente mas de 100.000 personas adultas mayores.

La muestra hace referencia a un subgrupo de la poblacion sobre la cual se hard la recoleccién de
los datos necesarios en la investigacidn, en este caso particular la muestra pertenece al Hogar geriatrico
Senderos del Norte, ubicado en el municipio de bello, especificamente en el barrio Obrero, se utilizara la

muestra no pirobalistica que segln Sampieri y Mendoza (2018)
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En las muestras no probabilisticas, la eleccién de las unidades no depende de la probabilidad,
sino de razones relacionadas con las caracteristicas y contexto de la investigacidn. Aqui el
procedimiento no es mecanico o electrdnico, ni con base en formulas de probabilidad, sino que
depende del proceso de toma de decisiones de un investigador o de un grupo de investigadores

y, desde luego, las muestras seleccionadas obedecen a otros criterios (p. 239)

Dado lo anterior y respondiendo a las caracteristicas de esta investigacion y el grupo etareo en
el que se encuentra la poblacidn objeto, se selecciona la muestra de manera no pirobalistica y los
criterios de inclusiéon son: adultos mayores institucionalizados en el Hogar Geriatrico Senderos del Norte,
con edades comprendidas entre los 60-70 afios, un estado mental estable, memoria activa a largo plazo
y con capacidades de comunicacién orales que permitan llevar a cabo este estudio.

3.5 Analisis de la informacion

El andlisis de la informacién obtenida a partir de la aplicacidn de cada una de las técnicas
propuestas en la investigacion y desde la historia de vida (Sampieri y Mendoza, 2018), se desarrollard de
la siguiente manera:

Se iniciara con la exploracion de los datos recolectados, seguidamente la organizacion de la
informacién brindandoles asi una estructura y coherencia, posteriormente se analizan los elementos
claves identificados en la informacién, brindandole un sentido e interpretacién.

Para el caso de las entrevistas a profundidad, como investigadores juega un papel fundamental
la reconstruccién de las historias individuales partiendo desde su transcripcidn, contextualizacién y
aterrizaje de cada situacién, opinién, palabras narradas por estos. En el proceso de transcripcién de la
informacioén se tendrdn en cuenta los siguientes lineamientos:

e Se aplicara el principio de confidencialidad para el proceso de transcripcién y para el analisis

se codificaran las entrevistas.
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e Se llevara una secuencia y orden en la transcripcién en la que se permita identificar el
momento en que cada actor interviene.

e Enlatranscripcion ademas de cada palabra obtenida, es importante relacionar los
momentos en que hay silencio, duda, demora en las respuestas y expresiones no verbales
por parte de los adultos mayores entrevistados.

e Como caracteristica importante en el orden de la informacidn se tendrd en cuenta la
cronologia y la secuencia de los eventos indicados por el entrevistado.

Ahora, hablando del proceso de la segmentacién de la informacién desde lo planteado por el
mismo autor, Sampieri y Mendoza (2018), se realizara una identificacion y seleccidn a partir de toda lo
transcrito, la informacién que es realmente importante, central y fundamental, en otras palabras, se
interpretara de manera detallada todo el material recolectado, priorizando lo importante y relevante
gue permita dar respuesta a la pregunta de la investigacidon. Asi pues, la segmentacion de la
informacién dard paso a que se descubran y se identifiquen otras categorias de interés que se
relacionan con los objetivos especificos y permitan desde el andlisis, entender el objeto de
conocimiento.

Seguidamente, Sampieri y Mendoza (2018) nos habla también de un proceso de codificacion
abierto que esta relacionado directamente con el analisis de estos segmentos o unidades de analisis
elegidos en el paso anterior, a partir de esto se realizara la comparacién entre los segmentos elegidos y
se determinara si coinciden o son diferentes en cuanto a su significado, similitudes y caracteristicas,
proceso que se puede realizar partiendo desde preguntas como ¢Qué significa este segmento? ¢A que
hace referencia? éSe encuentra vinculado o relacionado con el planteamiento del problema o con las
tres redes de apoyo planteadas?, esto con el fin de asignar categorias y codigos similares o diferentes a

cada segmento o en su defecto ir eliminados segmentos que no aporten a lo que se quiere lograr.
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Esta codificacion dard paso a que se vayan brindando significados, hipotesis e ideas entorno a la

informacién y ademds entendimiento con relacién al objeto de investigacion. Por otro lado, se

mencionan otro tipo de codificacién, en este caso la axial la cual “implica descubrir las categorias mas

importantes en términos de frecuencia (las mas mencionadas) o relevancia para el planteamiento del

problema y agrupar las categorias similares en temas (categorias mds generales)” (p.489). Esta

codificacion se deriva de la anteriormente mencionada en la que sefalaran las categorias que mas

coinciden y son repetitivas para asi asignarlas a una subcategoria mas general.

Tabla 4.Matriz de andlisis

OBJETIVO GENERAL: Conocer las redes de apoyo primarias, secundarias y terciarias que las personas

adultas mayores institucionalizadas han tenido durante su ciclo vital en el municipio de Bello.

Técnicas de

mayores para la garantia de los derechos

fundamentales

Institucionaliz

acion

Categorias de Subcategorias de
Objetivos especificos Recoleccién de
analisis analisis
Informacion
Reconocer los imaginarios y los significados e Vinculos
gue dan las personas mayores frente a los | Red de Apoyo afectivos
Genograma
vinculos afectivos con las redes de apoyos | Primaria e Roles
primarias a lo largo de su vida. e Recursos
Indagar acerca de las dinamicas
e Relaciones
establecidas dentro de las redes de apoyo
Red de Apoyo interpersonale | Entrevista en
secundarias con las que cuentan las
Secundaria s Profundidad
personas adultas mayores
e Apoyo social
institucionalizadas y sus recursos.
e Salud
Identificar las redes de apoyo terciarias con
Red de Apoyo e Pensién Entrevista en
las que cuentas las personas adultas
Terciaria e Centros de Profundidad

Nota. Elaboracién propia.
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3.6 Consideraciones éticas

Con relacién a las consideraciones éticas que se precisan para esta investigacion, se ha tenido en
cuenta algunos criterios fundamentales acordes a los principios éticos y la normatividad vigente en
Colombia. A continuacion, se detalla claramente los principios relevantes en el desarrollo de este
estudio, los cuales incluyen, respeto a las personas, beneficencia, justicia, no maleficencia, Habeas Data,
tipo de informacién a obtener, confidencialidad y privacidad, observaciones y registros.

Se tomara en cuenta la diversidad de los adultos mayores pertenecientes al Hogar Geridtrico
Senderos del Norte, considerando factores como edad, condicién mental, aptitudes comunicativas entre
otros descriptos anteriormente en la muestra con el fin de que los resultados sean generalizables.

Respeto a las personas: En este estudio donde se involucra a los adultos mayores
institucionalizados, el respeto es fundamental para garantizar la dignidad y autonomia de estos,
especialmente dado a que pueden encontrarse en situaciones de vulnerabilidad, por ello, es esencial
informarlos sobre su derecho a decidir frente al involucramiento en la investigacion y como profesionales
nos aseguramos que el consentimiento informado sea claro y comprensible para los participantes,
comunicando de manera efectiva sobre el propdsito del estudio y su derecho a involucrarse y retirarse en
cualquier momento respetando su autonomia y capacidad de decisién. Ademas, se tendra en cuenta el
respeto por los tiempos de los adultos mayores en la realizacién de las diferentes actividades.

Beneficencia: Con esta investigacion se pretende contribuir con el vacio de conocimiento que hay
respecto a la tematica en el municipio de Bello y a través de esta, dar herramientas tedricas para otros
profesionales en trabajo social y para la misma institucién, quienes podran utilizar la informacién para
mejorar las estrategias de cuidado y fortalecer las redes de apoyo. Asi mismo, con el fin de minimizar los
riesgos a los que se puedan ver expuestos se ofrece un espacio seguro y respetuoso para que los

participantes expresen sus opiniones libremente y se hara constante evaluacién y monitoreo de los
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posibles impactos emocionales que las entrevistas o actividades del estudio puedan generar, dado a que
pueden abordar temas sensibles a nivel emocional para los adultos mayores.

Justicia: Esta investigacion se realiza a través de un intercambio con el Hogar Geriatrico Senderos
del Norte para la cual hemos considerado procedimientos que minimicen los costos y por el contrario
maximicen los beneficios, dentro de esto, como investigadoras nos comprometemos a hacer devolucion
de los resultados del proceso y brindar acompanamiento con horas sociales a los adultos mayores que
pertenecen a esta institucidén, a pesar de que no se ofreceran beneficios monetarios directos a los
participantes, se espera que el conocimiento generado contribuya a su bienestar a largo plazo. Asi mismo,
al finalizar se hara una devolucién creativa a los adultos mayores involucrados con la investigacion, en
relacion con las actividades desarrolladas.

No maleficencias: El principio de no maleficencia es fundamental para garantizar que no se cause
ningun tipo de dafio fisico, psicolégico o emocional a los adultos mayores involucrados en este estudio,
por ello se respeta el ritmo y los limites de los participantes, se tendrd en cuenta sus necesidades, el
tiempo empleado para la aplicacién de las técnicas sera limitado para evitar fatiga y malestar, y se ofrecera
a los participantes la posibilidad de hacer pausas o reprogramarlas si lo requieren, respetando su bienestar
y condicién de salud.

Habeas data: El uso y manejo responsable de los datos personales que sean recolectados y
almacenados en esta investigacidn se realizara de forma ética y segura conforme a la normatividad
colombiana establecida, el tratamiento de datos personales esta regulado por la Ley estatutaria 1581 de
2012 en la cual se encuentran 30 articulos con las disposiciones generales para la proteccidon de datos
personales y su Decreto reglamentario es el 1377 del 2013, el objetivo de esta ley es garantizar que los
datos personales sean tratados con responsabilidad, seguridad y confidencialidad. De la misma manera,
se tiene en cuenta el Habeas Data y este hace referencia al derecho que tienen todas las personas de

conocer, actualizar, rectificar y eliminar informaciéon personal que se encuentre en bases de datos, todo
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lo anterior se encuentra regulado por la Ley 1266 de 2008. Este derecho protege la privacidad y la
intimidad, y garantiza que los datos sean manejados de manera responsable. (Congreso de la Republica
de Colombia, 2012)

Tipo de informacion a obtener: Durante el desarrollo de este estudio y con la aplicacion de las
técnicas de recoleccién de informacidn propuestas se obtendra la siguiente informacion:

Informaciéon personal: con fines académicos e investigativos se obtendra informacion
demografica de los adultos mayores que hagan parte de la misma, como estado civil, edad, genero, tiempo
gue lleva institucionalizado y caracteristicas socioeconémicas, con el propdsito de contextualizar el perfil
de los participantes y analizar la relacién con las redes de apoyo. La informacion personal que sea
recolectada se tratara bajo la confidencialidad y los datos personales seran anonimizados para garantizar
la proteccién de identidad de los participantes.

Registro fotografico: Previo a tomar este registro cada participante debera firmar el
consentimiento informado, se utilizara el fotolenguaje como actividad que refuerza la historia de vida.

Grabaciones de audio: previo consentimiento informado firmado por los participantes se utilizara
como herramienta fundamental en las entrevistas, con la finalidad de facilitar el analisis de los datos a
través de las transcripciones de estas y darles voz a los adultos mayores.

Entrevista a profundidad: Se realiza con la finalidad de obtener informacién de las vivencias en
torno a las diferentes redes de apoyo, algunos de los conceptos claves seran: percepcién frente a estas,
relaciones sociales y afectivas, identificacion de las redes y satisfaccion con las mismas.

Confidencialidad y privacidad: Con anterioridad a la aplicacion de las técnicas de recoleccidn de
informacion se les explicard a los participantes de manera clara el propdsito del estudio, el uso de sus
datos y las medidas de protecciéon de los mismo que serdn implementadas siguiendo la normatividad
colombiana, cada participante debe firmar el consentimiento informado donde acepte de manera

voluntaria participar en este estudio, Se evitara la divulgaciéon de cualquier informacién que pueda
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identificar a los participantes sin su consentimiento y finalmente, para proteger su identidad, se
emplearan cddigos o seuddnimos, y se omitird cualquier dato que permita su identificacion directa. Es
necesario aclarar que esta investigacion se realiza solo con fines académicos y a los datos recolectados
tendrd acceso solo el equipo investigador, ademds, se conservaran solo por el tiempo que dure la
investigacion.

Observacionesy registros: Este proceso investigativo involucra a el Hogar Geriatrico Senderos del
Norte ubicado en el municipio de Bello- Antioquia, el cual como institucidn privada nos brinda la
autorizacion para llevar a cabo este estudio y manifiesta su interés en el mismo, del mismo modo, se
utiliza formatos de autorizacion entregados a los participantes con el fin de cumplir con los principios
éticos y con la normatividad vigente, estos incluyen formato de autorizacion de tratamiento de datos
personales, formato de autorizacién de grabacién de entrevistas, formato de autorizacion de uso de

imagenes.

4  CAPITULO I: Estructura familiar, roles y vinculos desde la historia de vida

En este capitulo se presentan los hallazgos de las redes de apoyo primaria con las que cuentan
los participantes a través del analisis de los genograma construidos a partir de los datos obtenido en las
historias de vida y experiencias compartidas por los adultos mayores que participaron de las entrevistas,
en las cuales se abordaron puntos claves como estructura familiar, relaciones y vinculos afectivos en la
nifiez y en la vejez.

Para la aplicacion de estas entrevistas, se contd con la participacién de tres adultos mayores,
cada una tuvo un tiempo de duracién aproximado de 35 minutos, posteriormente, se realizé la
construccion de 6 genogramas, dos por adulto mayor, plasmando un genograma de infancia y uno

actual, las caracteristicas sociodemograficas de los participantes se encuentran en la tabla 5.
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Tabla 5.Caracteristicas sociodemogrdficas de los participantes

Nombre Sexo Fth? de L“?a.’ de Edad Estado Civil
Nacimiento Nacimiento

Participante #1 Masculino 1953 Tar"ne5|'s 72 Casado
Antioquia
- . Fredonia

Participante #2 Femenino 1945 L 80 Casada
Antioquia

Participante#3 | o enino 1957 68 Viuda

Nota: elaboracion propia

4.1 Resultados de los genogramas

Los genogramas fueron construidos en el aplicativo Genopro, se realizaron en total 6 graficas,

dos por cada uno de los participantes en los que se representa el genograma de infancia y la vejez.

Dentro de los mismos se identificaron caracteristicas muy similares en su construccién en cuanto a las

relaciones y vinculos.

Tabla 6.

Referencia de los simbolos y los trazos en los genogramas

Simbolo y Trazo

Descripcion

Es la representacion del género femenino dentro de la estructura familiar

Es la representacion del género masculino dentro de la estructura
familiar

Simboliza el fallecimiento del hombre

Simboliza el fallecimiento de la mujer

PN Hace alusién a una relacién Distante y violencia.
Representa una relacién de armonia y tranquilidad entre los integrantes
de la familia
—{{}— Su significado esta relacionado con el amor.
""""" Este simbolo representa una relacion de indiferencia y apatia.
—{I— otro Relacién poco amorosa vy estricta
—{7— Otro Relacién estrecha pero estricta.
LT Pk e Hace alusion a una relacién Distante y Hostil es decir de conflicto.

Relacidn cercana, hostil

Relacion de discordia y conflicto.

Nota: elaboracion propia a partir de los simbolos y trazos de GenoPro
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La figura 2 representa la estructura familiar del participante #1 en el ciclo de la infancia, la cual
es nuclear y estd conformada por padre, madre y 15 hijos bioldgicos, 6 hombres y 9 mujeres, durante la
nifiez todos habitaron y convivieron en la misma casa, en cuanto a la relacién entre madre e hijos se
identificaron que todos tenian una relacion de amor porque la describen como atenta y afectiva. Pero
en cuanto a la relacion padre e hijos la describieron que fue estrecha, pero muy estricta. En cuanto a la
relacidn entre madre y padre la describié en amor y armonia.

Figuras 2.

Participante 1, Genograma Nifiez.

Esteban  Gustavo Pablo |Ajperto Santiago Fabio | Selina  Carmensa | Epifania EN Ines Elena Fabiola | Esperanza Libia
Figueroa  Figueroa Figuerozrigyeroa Figueroa Figueroa Figueroa  Figueroa ' rigueroa Fi ut‘err%a Figueroa| Figueroa Figueroa Figueroa Figueroa
(Arias) (Arias)  (Anas) | (Arias) (Arias) (Anas) | (Arias)  (Arias) (Arias) (}g\rias} (Arias) (Arias) (Arias) (Anas) (Arias)

Nota: elaboracidon propia en GenoPro

En la figura 3 representa el genograma de la estructura familiar actual del participante #1 la cual
describe el nuevo nucleo familiar que conformo el participante con su esposa, dos hijos, dos nueras y un
nieto. Respecto a las relaciones identificadas en el genograma actual, se destaca la relacion de amor de
ambos padres hacia sus hijos y su nieto, un rompimiento del participante con su esposa con la que
continla casado, pero ya no conviven ni tienen una relacion amorosa, solo llevan una relacién de
armonia, entre los hijos se logra reconocer una relacién estrecha y armoniosa y con las nueras no hay
relaciones establecidas.
Figura 3.

Participante 1, Genograma Actual.
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Fabic De Judith
JE§u5 Am paro
Figuerca Arias Castafic

O

Alexandra Manuel Vicente
| Figuerca

Fabio Andres
Figueroa
Castano

Castano
[

Micolas
Figueroa

Nota: elaboracidn propia en GenoPro

En el genograma de la nifiez de la participante #2 se observa una estructura familiar nuclear,
conformada por su padre, madre y un total de 11 hijos, es decir 5 hombres y 6 mujeres. En el genograma
(Figura 4) se observd que la relacién entre los padres de la participante fue de indiferencia y de apatia ya
gue durante la entrevista expreso que su padre era machista y poco atento con su madre, en cuanto a la
relacidn de la madre hacia sus hijos se describidé un vinculo de amor, pero la relacién entre padre e hijos
fue de distancia y hostilidad y por ultimo una relaciéon de control y amor por parte del hermano mayor
(Gabriel) hacia sus demas hermanos.
Figura 4.

Participante 2: Genograma nifiez

’I‘ S AGACALLUMLLU LUK SIIE ULID SULL PN EFETECPOU IPER FYOYS EVPULTRISY VAN FIOPP YTV IOIO F19Y .:4

Juliok -‘-'u_,'__é;;’-\_i_f"l?.-.: M
Luis o bl
Marin

7 |saura
Rodriguez

&

L
Gabriel Salvador Luis Alvaro Norberto Lilia Bertha Teresa Maria Rosaura | Gabriela
Marin Marin Marin Marin Marin Marin Marin Marin— Margarita Marin__ Marin Marin

(Rodriquez)  (Rodriguez) | (Rodriguez) | (Rodriguez) (Rodriguez) | (Rodriguez) | (Rodriguez) | (Rodriguez) | (Rodriguez) (Rodriguez) | (Rodriguez)
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Nota: elaboracién propia en GenoPro

En el genograma actual de la participante #2, se observo la estructura familiar conformada por
su esposo, hija, su yerno y nieta. En cuanto a las relaciones del nucleo familiar se observa un vinculo de
rompimiento y alejamiento entre la participante y su esposo, una relacidon de amor entre padres, hijay

nieta y por ultimo un vinculo simple y normal de la participante y esposo hacia su yerno.

Figuras 5.

Participante 2: Genograma actual
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Nota: elaboracidon propia en GenoPro

La figura 6 ilustra la estructura familiar en la nifiez de la participante #3 su tipologia es nuclear, y
se conformo por su padre y madre, 9 hermanos, 5 hombres y 4 mujeres, de los cuales ya han fallecido 4
hombres, una mujer y ambos padres, durante la nifiez todos habitaron y convivieron en el mismo hogar.
De las relaciones encontradas en el genograma de la nifiez se destacé la relacién del padre como

distante y de violencia hacia sus hijos ya que este era agresivo y estricto, en cuanto la relacién de la
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madre con los hijos se identificé como poco amorosa y estricta y la relacion entre los hermanos fue
armoniosa.
Figura 6.

Participante 3: genograma nifez
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Nota: elaboracién propia en GenoPro

En el genograma actual del participante #3, se conforma por una familia nuclear representada
por su esposo que ya fallecid, por su una hija, un nieto y un yerno (Figura 7). Las relaciones encontradas
entre la participante y su esposo fueron de amor, pero con discordia y conflicto debido al alcoholismo
de su esposo, la relacidn entre madre e hija es cercana y hostil ya que son cercanas y tienen conflictos y
diferencias, sin embargo, mantienen comunicacion. La relacidn de la participante y su nieto es de amory
con su yerno es simple, aislada.
Figura 7.

Participante 3: genograma Actual
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Nota: elaboracidon propia en GenoPro

A partir del analisis realizado a los genogramas y las transcripciones de las entrevistas, se

construyo la matriz categoria (tabla 7) que tuvo como unidad de analisis la red apoyo primaria, la cual se

describen a partir de: 1. los vinculos afectivos parentofiliales entre madres-hijo y padre-hijo como son el

amor, la hostilidad, la violencia, sus roles y recursos. 2. los roles, de provision econdmica, cuidado,

autoritario y, finalmente, 3. los recursos tangibles e intangibles que median entre las relaciones de los

integrantes de las familias.
Tabla7.

Matriz categorial de la red de apoyo primaria

Unidad de Categorias Categorias . .
. L. . Testimonios
analisis descriptivas axiales
Vinculos “Ella nos consentia con la comida, lo que nosotros
Red de Apoyo .y ;
. isiéramos, n regun n irn r
afectivosentre | Amor quisiéramos, nos preguntaba antes de irnos para
Primaria la escuela, éQue quieren que les haga de
madres e hijos ,
) almuerzo?, entonces todos nos poniamos de
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acuerdo para no molestar mucho a mama, era
muy atenta, la comida que mas nos gustaba de
ella era el sancocho, entonces como ella sabia que
no me gustaba la papa, me escondia por alld unas
yucas, y para que mis hermanos no se enteraran,
ella me decia, Margara venga y come aqui porque
alla quedan muy estrechos y de pronto derraman
el almuerzo, pero era para que los otros no vieran
gue me estaban dando mas yuca a mi. Yo era la
preferida de ella” (Participante 2, Genograma,
2025)

“mi mama era una santa con todo el mundo, era
muy carifosa y como decian anteriormente, muy
alcahueta con uno, lo que uno le pedia hay mismo
se lo daba”. (Participante 1, Genograma, 2025)

Vinculos
afectivos padre

e hijos

Hostil

“mi padre nunca fue muy cercano, ni carifioso,
pero el estudio era esencial para él, que
estudidramos” (Participante 1, Genograma, 2025)

Violencia

“salié a pegarme con un rejoy yo me le volé y
entonces por alla se peloteo por perseguirme para
pegarme, no que también era muy mal papa.
Entonces mi mama le decia, no me le vaya a pegar
a mi Margara, no me le vaya a pegar, entonces en
una de esas se cayd y se dio en la cabeza y se
murié” (Participante 2, Genograma, 2025)

Lo que si le hacia dar mucha rabia a él es que uno
se pusiera a jugar y no hiciera los destinos o fuera
a cargar lefia, ahi si mejor dicho... tenia uno que la
pela segura... yo vivia tan aburrida que, mejor
dicho. (Participante 3, Genograma, 2025)

Rol entre

padres e hijos

Rol masculino
Proveedor
economico

“No mi pap3, él tenia las fincas, como 5 fincas,
mucha tierra, ganado, mi mama en la casa”.
(Participante 1, Genograma, 2025)

Rol femenino
Proveedor
economico

“Mimama lo era todo, lavaba ropita para
podernos dar las cositas para ir a estudiar”
(Participante 2, Genograma, 2025)

Rol femenino
Cuidadora

“Mimama era pegada de la ropita remendada, no
le podia ver un rotico, una camisa o un pantalén
porque desbarataba uno y se pegaba remendarlo,
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Trabajo
Domestico

mi mama era la que nos cuidaba y estaba
pendiente de nosotros” (Participante 3,
Genograma, 2025)

Rol autoritario

“Mi papa era el mas fuerte en la crianza, mi madre
no tanto”. (Participante 3, Genograma, 2025)

“Mi papa era muy estricto, lo que él dijera eraasiy
era asi, con mi papa la relacidn era de mas
respeto” (Participante 1, Genograma, 2025)

Rol suplente
(Familias
tradicionales
antiguas)

“Cuando mi mama fallece, mi hermano se hizo
cargoy nos decia salen de estudiar a tales horas y
se demoran 15 minutos para estar aqui en la casa,
todos tienen que estar aqui, ya cuando cumplan
15 afos pueden hacer lo que quieran, de lo
contrario no.

yo le agradezco como fue con nosotros”
(Participante 2, Genograma, 2025)

Recursos

tangibles

Econdmico

“Cada que mi papa tenia un hijo compraba una
tierrita, tenia mucha tierra, como 3 o 4 fincas”
(Participante 1, Genograma, 2025)

Educacién

“hice hasta 4to de bachillerato en el seminario de
Jericd, a mi no me gustaba el tema de ser
sacerdote, pero a mi papa le gustaba alla por el
tema de la educacién de que tenia uno mejor
educacion, el estudio era esencial para él”.
(Participante 1, Genograma, 2025)

Mi mama lo era todo, lavaba ropita para podernos
dar las cositas para ir a estudiar, ella nos decia
siquiera para que sepan firmarse, porque es muy
feo que les digan firme aqui y ustedes no sepany
como a mi no me dieron estudio yo quiero que mis
hijos siquiera se sepan firmar (Participante 2,
Genograma, 2025)

Registros
intangibles

Amor

“Ella nos consentia con la comida, lo que nosotros
quisiéramos, nos preguntaba antes de irnos para
la escuela, ¢Que quieren que les haga de
almuerzo?, entonces todos nos poniamos de
acuerdo para no molestar mucho a mama, era
muy atenta, la comida que mas nos gustaba de
ella era el sancocho.” (Participante 2, Genograma,
2025)
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Conocimiento

“Mimama nos ensefid a cocinar desde pequeios
asi fue como yo me defendi cuando creci, nos
ensefiaba hacer sancocho, sudados, grano”
(Participante 2, Genograma, 2025)

y

Valoresy
principios

“mi mama era una santa con todo el mundo, en
las fincas de arriba habia una gente que era muy
pobre y todos los dias salia mi mama con un
portica con frijoles con lo que hiciera, eso era
sagrado, a ella la querian mucho por al
(Participante 1, Genograma, 2025)

‘0
a .

Nota: elaboracién propia

4.1 Vinculos afectivos

A partir de los vinculos afectivos identificados durante la informacidn recolectada en las

entrevistas y construccion de los genogramas, se lograron identificar diferentes tipologias como amor,

hostilidad y violencia, similitud en las estructuras familiares siendo todas de tipo nuclear y numerosas en

el ciclo vital de la infancia, ahora bien, al compararlo con los genogramas del ciclo vital actual (vejez), se

percibe una diferencia significativa en el nimero de integrantes que lo conforman (Ver tabla 8).

Tabla 8.

Comparacion vinculos genograma nifiez, genograma actual.

Relacién padres e hijos genograma

de los participantes en el siguiente
testimonio: “Ella nos consentia con la
comida, lo que nosotros quisiéramos,
nos preguntaba antes de irnos para la
escuela, ¢Que quieren que les haga de
almuerzo?.” (Participante 2, Genograma,

2025)

numero de integrantes de la estructura
familiar, pues vemos que anteriormente
las familias estaban conformadas por 15,
11y 9 hijos y en las actuales lo componen
1y 2 hijos.

Vinculos . . Relacidn padres e hijos genograma actual
infancia
Dentro de los genogramas construidos
de la infancia se aprecid que el vinculo
de amor fue mas comun de parte de la
. . . . En el caso de los genogramas actuales, se
madre hacia sus hijos gracias al cuidado . ,
, percibe que el vinculo de amor se
que tenia para con ellos, suamor no solo . .
. . encontrd compartido por parte de ambos
era manifestado con palabras de carifio, . ..
. .. . . padres hacia sus hijos y esto puede ser
sino también por medio de las acciones . .
. , . gracias al cambio que se ha dado en el
Amor y atenciones, asi como lo menciona uno
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En el ciclo vital de la infancia, se
identifica que existieron vinculos de
hostilidad y distanciamiento en la
relacién padre e hijos, descritos en los
diferentes relatos que expresaron en las
entrevistas los participantes,
coincidiendo en padres de caracter

En la actualidad, uno de los participantes
expreso que la relacién entre madre e hija
es hostil y de distanciamiento, como se
evidencia en el siguiente testimonio:

“A veces tenemos nuestras diferencias y

participantes:
“salié a pegarme con un rejo y yome le

volé y entonces por alla se peloteo por
perseguirme para pegarme, no que
también era muy mal papa”.
(Participante 2, Genograma, 2025)

Hostilidad otras veces bien y ahora que estoy aqui
fuertey poco.car.iﬁosos. T?I como se esta muy pendiente porque le toca porque
presenta en siguiente testimonio: yo soy sola... yo la regafio mucho y le digo
“mi padre nunca fue muy cercano, ni que deberia estar mas pendiente de uno,
carinoso, pero el estudio era esencial ella me llama una o dos veces a la
para él, que estudiaramos” (Participante | semana”. (Participante 3, Genograma,

1, Genograma, 2025) 2025)

En el genograma actual (vejez) se
En los genogramas de la infancia se identificd que existen relaciones de
reconocié una tendencia de violencia violencia repetidas ya no en la relacion de
fisica por parte del padre hacia los hijos, | padres- hijos, sino en la relacion de pareja
la cual se encuentra relacionado con la entre algunos los participantes, un
relacién de hostilidad entre estos, testimonio que da cuenta de esto es:
producto de la violencia.

Violendia Asi como lo expresado en el relato de los | “Mi esposo siempre fue malito, le he

tenido que cascar, llegaba tardisimo a la
casa... Cada vez que llegaba tarde, me
alzaba la mano entonces yo también lo
hacia, mi mama nos decia que cuando
ustedes se casen y vivan con un hombre y
les vaya a pegar, no se vayan a dejar
pegar, primero pdngales ustedes la
mano”. (Participante 2, Genograma, 2025)

Nota: elaboracidn propia

Los vinculos entre padres e hijos nacen desde el momento en que conocen la existencia del

bebe y se van forjando con cada etapa evolutiva. Su rol de padres los hace responsables del cuidado y

bienestar de sus hijos, siendo protectores y brinddndoles herramientas como valores, principios y

conocimientos para su desarrollo, fisico y emocional. De acuerdo con lo mencionado por Montafiez y

Moreno, (como se cita en Brumariu, 2015):

Las relaciones afectivas entre padres e hijos han sido definidas en la literatura cientifica como el

conjunto de emociones, percepciones y sensaciones que tejen los vinculos afectivos entre

padres e hijos a lo largo del tiempo, generando diferentes tipos de apego emocional (p. 6).
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Ahora bien, la figura paterna en cuanto a los vinculos hacia sus hijos ha sido relacionada con
violencia, autoridad, rudeza, control y hostilidad, lo cual responde a los roles que se le han atribuido a el
hombre a través de historia, a diferencia de la relacién, madre e hijos la cual se describe histéricamente
como relacién de cuidadora, protectora y quien brinda amor, esto se debe a factores bioldgicos,
socioculturales y psicoldgicos como lo sefiala Gallego Henao (2011):

El padre histéricamente ha sido quien tiene la autoridad en el nicleo familiar, él es quién ha

tenido el poder de imponer e imponerse ante los demds miembros que componen su familia, es

decir, la jefatura masculina en las decisiones que afecta la familia —histéricamente—ha estado en
cabeza del padre, porque el ser proveedor econdmico le ha dado ese derecho, asi como ser
dueno y sefior de todos los miembros de la familia; por su parte, la madre ha tenido poder pero
sin decisién, es decir su autoridad ha estado enmarcada en el afecto y la proveeduria de los

alimentos (p. 11).

En definitiva, se puede decir que los vinculos afectivos han evolucionado dentro de las
estructuras familiares debido a las tipologias y el cambio en el nimero de integrantes, a los cambios
culturales y roles como se observa en los genogramas construidos y la descripcién en cada vinculo.

4.2 Roles

De acuerdo con los testimonios e informacién recolectada a partir de la aplicacién de la técnica
se logro, reconocer los roles asumidos por cada persona que conformaba la estructura familiar de los
participantes entrevistados, dentro de estos se encuentro roles como proveedor econémico, autoritario,
cuidador, trabajo doméstico y de suplente, a continuacién, se realizara la comparacién y relacién de
estos a partir de los genogramas construidos, identificando diferencias y como han transicionado en el
ultimo ciclo vital de la vejez (ver tabla 9).

Tabla 9.

Roles en la infancia y la vejez
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Roles

Relacion padres e hijos genograma infancia

Relacion padres e hijos
genograma actual

Rol masculino
Proveedor
economico

Dentro del testimonio de uno de los
entrevistados se observd que la persona
encargada de asumir el rol de proveedor
econdmico dentro de su nucleo familiar fue su
padre quien a través de sus negocios y trabajo
cabrio todas las necesidades econémicas que
se presentaban dentro del hogar.

Asi como se menciona en el siguiente
testimonio “No mi pap3, él tenia las fincas,
como 5 fincas, mucha tierra, ganado, mi
mama en la casa” (Participante 1, Genograma,
2025)

En el genograma actual se
observo persistencia en este
patron pues el participante como
figura paterna de su hogar, se
encargo de llevar el sustento
econdmico a sus hijos y esposa
durante todo el tiempo que
vivieron juntos.

Rol femenino
Proveedor
econdmico

El rol de proveedor econdmico ejercido por la
madre dentro del hogar, coinciden en dos de
las entrevistas realizadas y esto es debido a la
ausencia o a la falta de compromiso por parte
de la figura paterna, las madres empezaron a
asumir nuevas responsabilidades dentro de
esas, trabajar en diferentes oficios para llevar
el sustento econdmico a su casa como se
menciona en el siguiente testimonio “Mi
mama lo era todo, lavaba ropita para
podernos dar las cositas para ir a estudiar” “mi
pap4d, Dios lo tenga en su santa gloria no servia
para nada, le deciamos, papa no tenemos
lapicitos y él nos decia, pero es que las
mujeres para que estudian si el dia de manana
se casan y ahi queda el estudio”.

(Participante 2, Genograma, 2025)

Dentro del ndcleo familiar actual
de las participantes este rol sigue
siendo representado por parte
de las mujeres, quienes desde
muy temprana edad iniciaron su
vida laboral para poder cumplir
con los gastos econémicos de su
hogar, estas no contaron con
mucho apoyo por parte de sus
esposos y se vieron obligadas a
llevar diferentes roles dentro del
hogar.

Rol femenino
Cuidadora
Trabajo
Domestico

Este rol dentro de las tres estructuras
familiares fue asumido por las madres quienes
aparte de destinar la mayor parte de su
tiempo en el cuidado de sus hijos también
asumia el rol de amas de casa en el que hacian
todo el trabajo doméstico dentro del hogar.

Este rol dentro de las estructuras
familiares actuales siguié siendo
asumido por las mujeres, en este
caso por las participantes
guienes estaban dedicadas el
100% al cuidado de sus hijos y de
tener los oficios de la casa al dia.

Rol Autoritario

Se identifica a partir de las entrevistas
realizadas que quienes ejercian el poder de
autoridad y opresion dentro de las familias era
el hombre es decir el padre, quien por medio
de sus drdenes y reglas imponia sus decisiones
y control sobre sus hijos, segun el siguiente
testimonio:

“Mi papd era muy estricto, lo que él dijera era
asi y era asi, con mi papa la relacién era de

Dentro de la estructura familiar
actual el rol autoritario paso a
ser ejercido por las mujeres,
inicialmente porque una de ellas
gueda viuda y el segundo conto
con un esposo ausente dentro
del hogar.
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mas respeto” (Participante 1, Genograma,
2025)

Este Rol es muy representativo dentro de la
familia de uno de los participantes
entrevistados y surgid en el momento en que
sus padres fallecen, el hermano mayor asume
la responsabilidad de crianza de sus

Rol suplente hermanos, asi como se menciona en el

(Familias siguiente testimonio “ Cuando mi mama Para la estructura familiar actual
tradicionales fallece, mi hermano se hizo cargo y nos decia de la participante este rol ya no
antiguas) salen de estudiar a tales horas y se demoran aplicaria.

15 minutos para estar aqui en la casa, todos
tienen que estar aqui, ya cuando cumplan 15
anos pueden hacer lo que quieran, de lo
contrario no.

yo le agradezco como fue con nosotros”
(Participante 2, Genograma, 2025)

Nota: elaboracion propia

Conforme a lo anterior, el cuadro comparativo permite hacer diferentes inferencias a partir de
los roles y testimonios relacionados dentro de él, por ejemplo, se identificé que las practicas de la
familia de uno de los participantes en el ciclo vital de la infancia estaban muy relacionadas con aquellos
patrones patriarcales caracteristicos de roles tradicionales como la del hombre, quien era el responsable
financiero y autoridad del hogar y la mujer encargada del trabajo doméstico y cuidado de los hijos, caso
contrario ocurre con las dos entrevistas adicionales en las que el rol de proveedor econdmico pasa a ser
atribuible a las madres del hogar.

Los diferentes hitos histdricos en los que se han encontrado involucradas las mujeres han
posibilitado transformaciones en las dindmicas y roles dentro de las estructuras familiares, pasando
estas a ser mujeres empoderadas que han podido asumir tanto por eleccion u obligacidon
responsabilidades de todo tipo, orientadas hacia el bienestar y estabilidad de su hogar. Desde la postura
de Garcia y De Oliveira (2005) define a las mujeres proveedoras econdmicas como mujeres jefas de

hogar y argumenta que este rol se debe a:
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Factores econdmicos, culturales y subjetivos, entre los cuales se destaca la fortaleza del vinculo
social entre la madre y los hijos, la ausencia de sanciones efectivas contra los padres que no
aportan a la manutencion familiar y las dificultades crecientes que enfrentan los hombres para
obtener empleos satisfactorios y ser proveedores econdmicos (p.2).

En concordancia con lo anterior, es importante precisar que los roles son cambiantes y se
pueden atribuir y asignar de acuerdo con las circunstancias y necesidades que se vayan presentando
dentro de las familias. La investigacién denomino categoria emergente el rol suplente que basicamente
se presenta cuando algun integrante del nucleo familiar, por motivos de fuerza mayor, debe adjudicarse
responsabilidades que le correspondian a otro, como en el caso de la familia de la participante #2, su
hermano mayor tuvo que asumir el rol de padre y madre, de cuidador, de autoridad y de proveedor
econdmico en el hogar a causa del fallecimiento de sus padres, lo que desde el punto de vista de Chavez
(2019) asumir este rol representa una serie de consecuencias que afectan el desarrollo integral de los
jovenes:

Los riesgos psicosociales a los cuales son expuestos los hijos o hijas adolescentes por asumir un

rol no correspondiente, como cuidar de los hermanos, asumir funciones que no le

corresponden. Muchas veces por falta de tiempo de los padres u otras circunstancias se carga a

los hijos mayores con responsabilidades que los lleva a adoptar un comportamiento que no es

acorde con su edad y que puede afectar a su desarrollo (p.14).

A pesar de que el interés de esta investigacidn no se encontraba orientada hacia la identificacién
de nuevos roles familiares a parte de los tradicionales, los datos recolectados y su analisis posibilitaron
la identificacién de una nueva categoria denominada rol suplente, de la cual no se encontré mas
informacién desde de la revisién documental realizada, lo que da paso a que este trabajo sea de gran

aporte y sirva como referente para futuras investigaciones que se realicen acerca del tema.
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Ahora bien, si se habla de los roles asumidos dentro de los genograma actuales se concluye que
tanto el rol de proveedor econédmico masculino como femenino se han mantenido hasta el momento
por parte de los participantes #1 y #2 quienes actualmente vienen asumiendo sus gastos y manutencion
dentro de la fundacidn en la que actualmente vive, como también siguen siendo un apoyo econémico
para sus hijos; con respecto a la participante #3 ahora quien la provee econdmicamente es su hija quien
se ocupa de todos sus gastos. Del mismo modo, entendiendo la situacion de institucionalidad en la que
actualmente se encuentran los participantes, los siguientes roles se han transformado:

Rol de cuidador y trabajo doméstico: Este ya no es asumido por parte de los participantes, su
edad y condiciones fisicas los limitan y les impiden realizar diferentes actividades, ahora son ellos los
gue requieren cuidado y atencion tanto de su familia como de los encargados del hogar en el que
actualmente conviven.

Rol Autoritario: Al estar institucionalizados, los participantes son dirigidos y orientados por
parte de la directora del hogar y las enfermeras encargadas de su bienestar, es decir ahora son ellos
quienes deben acatar érdenes.

4.3 Recursos

Constantemente, en las dindmicas de relacionamiento se generan intercambios entre las
personas, estos pueden ser: tangibles o materiales como por ejemplo de tipo econdmico, e intangibles o
inmateriales haciendo referencia a sentimientos, pensamientos, entre otros. A partir de las entrevistas
realizadas y los genogramas construimos, se identificaron recursos tangibles como apoyo econdmico y
educativo, e intangibles como amor, conocimiento, valores y principios (Ver tabla 10.)

Tabla 10.

Recursos en la infancia y en la vejez

RECUFSOS Relacién padres e hijos genograma Relacién padres e hijos
infancia genograma actual
Recursos . Gracias a los testimonios que En los genogramas de la
. Econémico . . . . . .
tangibles dieron los participantes en las actualidad se evidencio que el
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entrevistas se reconocio que, en la
infancia, uno de los recursos
principales obtenidos en la relacién
padre-hijos fue de tipo econémico,
donde este es el proveedor, Asi
como se presenta en el siguiente
testimonio:

“Cada que mi papa tenia un hijo
compraba una tierrita, tenia mucha
tierra, como 3 o 4 fincas”
(Participante 1, Genograma, 2025)

recurso econémico de dos
participantes es propio, sin
embargo, la relacién madre- hija
de una participante esta ligada
al recurso econémico que esta
le brinda para el sostenimiento
en el hogar, asi lo confirma el
siguiente testimonio.

“Mi hija es la que me ayuda
econdmicamente, es quien lo
paga porque es la que esta
trabajando” (Participante 3,
Genograma, 2025).

Educacion

Otro recurso indispensable en la
infancia y que comparten los
participantes es la educacién, con
padres preocupados porque sus
hijos accedan a esta, caso de esto
es el siguiente testimonio:

“hice hasta 4to de bachillerato en

el seminario de Jericd, a mi no me
gustaba el tema de ser sacerdote,
pero a mi papa le gustaba alla por
el tema de la educacion de que
tenia uno mejor educacion, el
estudio era esencial para é
(Participante 1, Genograma, 2025)

III

En cuanto al recurso de
educacion en el genograma de
la actualidad la mayoria de los
participantes lograron
brindarles a sus hijos la primaria
y algunos grados de secundaria
con ayuda externa debido a sus
condiciones econdmicas, solo
uno de los participantes conto
con los recursos econémicos
para brindar educacién superior
a sus hijos.

Asi se evidencia en los
testimonios:

“Yo le di el estudio hasta 5to de
primaria, después la madrina
hasta 7mo, pero ella murié y mi
hija se caso, se dedicé a ser ama
de casa”. (Participante 2,
Genograma, 2025)

“yo le di todo a ella hasta 2do
de bachillerato, después ella
consiguid su novio, sumaridoy
ahi se quedd, él le ayudo, la
adelanto, le saco la carrera de
profesora”. (Participante 3,
Genograma, 2025)

“Yo les di todo el bachillerato, la
mama les ayudaba con las
tareas, uno solo quiso hacer el
bachillerato porque se casé muy
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joven, el otro si se
profesionalizo”.
(Participante 1, Genograma,
2025)

Recursos
Intangibles

Amor

Este recurso en la infancia se ve
atribuido principalmente al rol de
la madre como cuidadoray en la
relacién de hermanos, lo cual se
identificé en los testimonios de los
participantes, uno que da cuenta
de esto es el siguiente:

“Ella nos consentia con la comida,

lo que nosotros quisiéramos, nos
preguntaba antes de irnos para la
escuela, ¢Que quieren que les haga
de almuerzo?, entonces todos nos
poniamos de acuerdo para no
molestar mucho a mama, era muy
atenta, la comida que mas nos
gustaba de ella era el sancocho.”
(Participante 2, Genograma, 2025)

El amor como recurso recibido
en las relaciones padres-hijos en
la actualidad se identifican no
solo desde el rol de la madre,
sino de ambos padres hacia sus
hijos y nietos.

Asi como lo expresando en los
relatos de los participantes:

“mi nieto es la luz de mis ojos,
mi mejor visita, mis hijos fueron
y son la felicidad mas grande, al
mayor le puse el nombre de mi
papad”.

(Participante 1, Genograma,
2025)

“cuando mi hija se casé, yo le
dije al marido, cuidado con la
nifia porque es lo Unico que yo
tengo en la vida”.
(Participante 2, Genograma,
2025)

Conocimiento

Un recurso intangible pero valioso
para los participantes en el ciclo de
la nifiez es el conocimiento
compartido por parte de ambos
padres hacia ellos, en temas de
cocina, ganaderia, negocios,
labores del hogar, costura, entre
otros, uno de los testimonios sobre
estos conocimientos fue:

“Mi mama nos enseiid a cocinar
desde pequefios y asi fue como yo
me defendi cuando creci, nos
ensefiaba hacer sancocho, sudados,
grano” (Participante 2, Genograma,
2025)

El conocimiento como recurso
intangible en el genograma de
la actualidad, revela que
algunos conocimientos sobre
todo en tareas del hogar se
transmiten de generacion en
generacién, como es el
siguiente caso:

“Cuando mi hija me dijo que se
iba a casar yo le ensefie a
cocinar como mi mama me
ensefid a mi”

(Participante 2, Genograma,
2025)

Sin embargo, también se
identificd poco interés por parte
de los hijos de los participantes
en aprender esas tareas
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domeésticas, es el caso del
siguiente testimonio:

“Mi hija era muy perezosa, la
mandaba a lavar ropita y decia
gue no, que tenia que estudiar,
a cocinar no quiso tampoco
aprender, no se propuso,
después se casd y no sé como
hizo para aprender”.
(Participante 3, Genograma,
2025)

Valoresy
principios

Los valores y principios en la
infancia de los participantes fueron
primordiales en la crianza e
impartidos por parte de ambos
padres, ensefianzas como el ayudar
al otro, ser respetuosos con los
mayores y los demas, ser
responsables, amorosos entre
otros. Testimonio de esto es el
siguiente:

“mi mama era una santa con todo
el mundo, en las fincas de arriba
habia una gente que era muy pobre
y todos los dias salia mi mama con
un portica con frijoles con lo que
hiciera, eso era sagrado, a ella la
guerian mucho por alla”.
(Participante 1, Genograma, 2025)

Se identifico a partir de los
testimonios que los valores y
principios que los participantes
recibieron por parte de sus
padres en la infancia fueron
transmitidos a sus hijos y fue
importante inculcarlos en ellos,
a continuacidn, algunos relatos
gue soportan lo anterior:

“Yo le decia a ella que se
comportara bien, no ser grosera
con la mam3, tratar bien a las
personas porque era un bien
para ella”. (Participante 3,
Genograma, 2025)

“Yo le enseiie todo lo que mama
me dijo a mi, cuando uno se
casa debe respetar y respetarse,
cuidar el matrimonio, ser fiel,
valorarse y en caso tal
defenderse de los hombres”.
(Participante 2, Genograma,
2025)

Nota: elaboracidn propia

Los recursos tangibles e intangibles en las relaciones con la red de apoyo primaria de las

personas adultas mayores son esenciales debido al impacto fisico y emocional que traen consigo; en

este apartado se identificd el intercambio y las interconexiones entre los miembros de esta, basados en

las relaciones personales de cada participante con su grupo familiar en la infancia y en la actualidad,
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teniendo en cuenta la influencia de estos en la calidad de vida de esta poblacién. De acuerdo con
Guzman et al. (2003) los recursos son importantes “no solamente por el mejoramiento de las
condiciones objetivas mediante la provisidn de apoyos materiales e instrumentales, sino también por el
impacto significativo del apoyo que brindan en el dmbito emocional” (p.13).

Siguiendo con ese razonamiento, con la descripcién y comparacion de los recursos recibidos por
parte de la red de apoyo primaria de los participantes y de las categorias analizadas en el ciclo de la
nifiez y la vejez, se hace relevante mencionar los cambios y resultados obtenidos: Los recursos tangibles
(econdmico y educacion) durante la infancia fueron suplidos y estuvieron enmarcados por padres
proveedores y preocupados por brindar educacién hasta niveles minimos segun los recursos materiales
de la familia, asi mismo, el recurso econdmico estuvo relacionado en la infancia con la adquisicién de
bienes materiales.

De igual manera, en la actualidad, los recursos tangibles se guiaron por la misma linea de la
infancia, donde los participantes fueron los proveedores econémicos y se preocuparon por brindar
desde sus posibilidades educacidn a sus hijos, en la mayoria hasta el bachillerato, uno de los
participantes tuvo los recursos econdmicos para ayudar a profesionalizar a su hijo, en ambos ciclos de la
vida se identificd que los estudios no se culminaban debido a la busqueda de conformacidn familiar a
través del vinculo del matrimonio, donde los roles tradicionales contintan trasmitiéndose a las
siguientes generaciones, dando continuidad al rol de cuidadora y ama de casa a la mujer y el hombre
como proveedor econémico.

En cuanto a los recursos intangibles se identificaron: amor, conocimiento, valores y principios.
Se reconocieron algunas similitudes, pero también cambios que responden a las diferentes
generaciones, en la infancia, el amor es recibido especialmente por la figura materna y entre hermanos,

en la actualidad, ambos padres dan demostraciones de amor a sus hijos y nietos con palabras y actos.
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Los conocimientos estan relacionados a saberes tradicionales y domésticos que se trasmiten de
generacion en generacion, se logré identificar que en la actualidad no es algo impuesto, sino que
depende de las motivaciones de los hijos de los participantes, donde queda a libre eleccidn si es
relevante o no para ellos, lo cual se debe en gran medida a los cambios generacionales, el acceso a la
educacion superior y el uso de las tecnologias.

Finalmente, en cuanto a los principios y valores estos estan arraigados y son inculcados en
ambos ciclos de la vida con la finalidad de contribuir con el desarrollo del individuo en la sociedad, estan
basados en los valores morales y sociales del contexto en el que interactian, ademas a través de ellos se
crean lazos de confianza. De acuerdo con Tornés et al. (2021)

Los valores familiares son el conjunto de creencias, principios, costumbres, relaciones respetuosasy
demostraciones de afecto que se trasmiten a través de generaciones; fortalecen los lazos de unién,
respeto y confianza. Los primeros valores morales, personales y sociales se aprenden en el hogar,
mediante las ensefianzas que los padres trasmiten a sus hijos, luego de que ellos las recibieron por
sus familiares o seres queridos (p. 7).

Como es el caso de los participantes que replicaron estos valores y principios en sus hijos, tales

como respeto, fidelidad, autocuidado, disciplina, responsabilidad.

5 CAPITULO II: Interacciones Significativas: Redes Secundarias y Bienestar en el contexto de

institucionalizacion

En el siguiente capitulo se dan a conocer los resultados y andlisis de la informacién recolectada
para dar respuesta al objetivo #2 acerca de las dindmicas que se establecen dentro de las redes de

apoyo secundarias y los tipos de recursos que reciben de estas, la recoleccidn de la informacion se
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realizé a partir de entrevistas a profundidad en las que participaron 3 personas adultas mayores

institucionalizadas.

Cada entrevista tuvo un tiempo de duracién aproximado de 20 minutos, en la que se utilizd

como instrumento una guia de preguntas que abordaron asuntos como las relaciones interpersonales, el

apoyo social y la dispersion con las redes de apoyo secundarias las cuales hacen referencia al grupo de

adultos mayores pertenecientes a la institucion.
Tabla 11.

Matriz categorial de la red de apoyo secundaria

Unidad de Categorias Categorias
andlisis descriptivas axiales

Testimonios

Conflictos

“Solo no la voy con una, porque lo mira a uno feo,
de arriba abajo como con fastidio y hay otra (...) que
lo mira a uno como si uno estuviera sucio”.
(Participante 2, Entrevista, 2025)

Relaciones
interpersonales
Confianza

“Hay una enfermera muy querida muy adorada,
mantiene pendiente de mi, si ya me bainé, si ya
comi. Cuando me siento triste por lo de mi mam§3,
me desahogo con la sefiora de la cocina y ella llama
a(...) y le cuenta” (Participante 3, Entrevista, 2025)

Bienestar

Red de Apoyo fisico

“Las personas que vienen acd nos ayudan a
mantenernos activos, los ejercicios que nos hacen
son muy provechosos”.

(Participante 3, Entrevista, 2025)

Secundaria
Apoyo

Socioemoci
onal

“Si, mucho, que mas que me quitan la aburricidn,
me dan consejos, aqui me dan mucho apoyo
emocional” (Participante 2, Entrevista, 2025)

Apoyo Social
Cuidado
personal

“El grupo de jovenes que vienen nos cortan el
cabello, nos tinturan, nos maquillan las uias, no
hacen masajes, nos mantienen bonitos”
(Participante 1, Entrevista, 2025)

Religién

“Sagradamente hago el rosario todos los dias, todos
los viernes hago la oracién del sagrado corazén de
Jesus, de vez en cuando viene un padre nos da la
comunidn y nos lee el evangelio, reza con nosotros y
otros dias porque lo llevan a uno los hijos a misa”
(Participante 2, Entrevista, 2025)
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Musicay
tiempo de
ocio.

“Nos gusta cuando vienen y nos cantan, nos ponen
musica, tocan la guitarra cuando nos cantan el
cumpleafios, bailamos y bueno nos distraemos un
rato”.

(Participante 2, Entrevista, 2025)

Nota: elaboracién propia

5.1 Relaciones Interpersonales

El cuadro construido anteriormente da visibilidad de lo que hoy son las redes de apoyo

secundarias para los adultos mayores entrevistados y lo que estas aportan para su vida. Como primer

actor se encuentran los companeros que actualmente conforman el grupo beneficiarios del hogar

senderos del Norte y las relaciones interpersonales que han venido tejiendo entre ellos, si bien Alfaro

Cérdenas et al. (2023) afirma que “las redes sociales para las personas adultas mayores constituyen una

fuente importante de apoyo y soporte en esta etapa del ciclo de vida en que experimentan cambios a

nivel familiar y personal” (p.76), es importante precisar que estas redes de apoyo secundarias pueden

estar conformadas por factores de relacionamiento tanto positivos como negativos, entendiendo la

diversidad del ser humano desde sus pensamiento, su actuar, su manera de expresarse y comunicar.

Es asi, como se identificaron dos tipos de relaciones las primeras son de conflicto, los

participantes expresan las diferencias que tienen con algunos compafieros puesto que no estan de

acuerdo con la manera en que estos se comportan dentro del hogar y asi mismo distinciones en los

pensamientos y percepciones frente diferentes cosas.

Como segunda relacién identificada fueron las de confianza que dan cuentan del buen

relacionamiento y convivencia que los participantes han logrado tejer con sus otros companeros y

funcionarios del hogar posibilitAndoles mayor adaptabilidad, bienestar, tranquilidad y acompanamiento

dentro del lugar, por ejemplo, la confianza al poder expresarse libremente cuando estan tristes,

nostalgicos, alegres, sin sentir temor de ser ignorados o cuestionados y encontrar una persona con la

gue se puedan desahogar o contar sus problemas, los hace sentir de alguna manera escuchados y

apoyados emocionalmente.
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Cada etapa del ciclo vital traer consigo diferentes cambios que no se refieren solo a lo fisico, sino
también a la personalidad, caracter, pensamientos y la manera en que las personas se relacionan con
otros grupos y espacios a los que se vinculan, la etapa de la vejez se ve muy marcada por lo antes
mencionado, su actitud y la manera de comportarse con personas externas a su familia puede ser
diferente y cambiante alin mas cuando se trata de convivir permanentemente con ellos dentro de un
hogar geriatrico, asi como lo afirmado por Barros Cantillo (2017):

Los cambios se hacen mas notorios principalmente en las relaciones interpersonales cuando el

adulto mayor llega a esta etapa de su vida en una institucion que los acoge, lo anterior obedece

a que se encuentran conviviendo con otros adultos mayores con diversas costumbres y

opiniones, reflejando estos cambios en confrontacion de intereses, percepciones o actitudes

conflictivas, en sentimientos de apatias, depresion, autoestima, dependencia, aislamiento, entre

otros (p.21).

Las relaciones interpersonales son una caracteristica propia de la convivencia dentro de los
hogares, pues cada adulto mayor no vive de manera aislada sino conjunta en los que comparte espacios
de socializacion con otros companeros que se encuentran bajo las mismas circunstancias, sin embargo,
dentro de estas relaciones se viven un conjunto de situaciones, entre esas el conflicto como lo define
Barros Cantillo (2017) “Situacién de lucha, desacuerdo, rivalidad u oposicion entre personas” y surge por
la diferencia entre los pensamientos y comportamientos entre pares asi como se menciond en el
siguiente testimonio “Solo no la voy con una, porque lo mira a uno feo, de arriba abajo como con

fastidio y hay otra (...) que lo mira a uno como si uno estuviera sucio” (Participante 2, Entrevista, 2025).

En concordancia con lo anterior, es importante mencionar que también se pueden establecer
relaciones basadas en la confianza que finalmente terminan siendo un apoyo para cada uno de los
adultos mayores institucionalizados, el autor Barros Cantillo (2017) lo menciona como ayuda mutua,

afirmando que:
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Se basa en el apoyo y potenciacién de los demas, en la que cada uno se vuelca en los otros y
recibe reciprocamente su apoyo, permitiendo la adaptacién y trasformacién del medio construyendo un
instrumento en el cual se reconocen en el otro, compartiendo asi la misma problematica social (p.38).

Asi pues, las relaciones interpersonales entre pares son necesarias y obligatorias, pese a los
conflictos o diferencias que se puedan presentar, estas van a permitir la integracién social y la
adaptabilidad de la persona adulta mayor al espacio influyendo en su bienestar, en un envejecimiento
activo, en el interrelacionamiento, en la integracion social y a en fortalecer aspectos para su vida como
la tolerancia, el respeto y aceptaciéon por los demas.

5.2 Apoyo social

Dentro de esta categoria descriptiva perteneciente a las redes de apoyo secundarias, se logré
identificar diferentes tipos de apoyo social que segln Villalba Quesada (1993) estos hacen referencia a
“el apoyo socioemocional (expresiones de afecto y cuidados positivos), apoyo instrumental (informacién
y orientacién en la resolucion de los problemas) y apoyo material (a través del cual se da o se reciben
bienes materiales)” (p. 4).

De acuerdo con esa premisa, se reconocieron y analizaron las siguientes categorias: Bienestar
fisico, apoyo socioemocional, cuidado personal, religién, musica y tiempo de ocio, las cuales responden
a las interacciones que tienen los adultos mayores con las personas que trabajan en la institucion, con
sus compaferos del hogar y grupos externos que realizan diferentes actividades. Se reconoce algunas
redes sociales como lo son los grupos religiosos, de recreacién y deporte, grupos de vecindad, entre
otros, donde las personas adultas mayores encuentran apoyo y forman lazos (Rodal et at. 2023). Es asi
como, estos grupos se convierten en una red de apoyo importante a pesar de que no cuentan con una
relacién familiar o lazo de consanguineidad.

El bienestar fisico cobra un papel relevante, pues a través de las actividades recreativas y

deportivas que se hacen dentro del hogar geriatrico se contribuye con el mantenimiento de las
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capacidades fisicas, la socializacién entre pares y el fortalecimiento del estado animico de las personas
adultas mayores, se logré evidenciar desde la observacién y los testimonios, que estos valoran de forma
positiva la participacion en las actividades y que estas influyen en su percepcidn de salud y bienestar, asi
lo relata uno de los participantes: “Las personas que vienen aca nos ayudan a mantenernos activos, los
ejercicios que nos hacen son muy provechosos”. (Participante 3, Entrevista, 2025), manifestaron,
ademas, que promueven espacios de esparcimiento y ocio, resaltando la importancia de esta categoria
dentro de las redes secundarias.

En relacidn con el apoyo socioemocional, se evidencio que los participantes se sienten apoyados
por otros compaieros con los que conviven en el hogar y por el personal que trabaja alli, donde se crean
lazos afectivos de confianza y representan una fuente de acompanamiento sobrellevando sentimientos
de soledad, ansiedad y tristeza. Tal como se logrd rescatar en el siguiente testimonio: “Si, mucho, que

III

mas que me quitan la aburricién, me dan consejos, aqui me dan mucho apoyo emocional” (Participante
2, Entrevista, 2025), lo cual en contextos de institucionalizacion del adulto mayor es de relevancia pues
en ocasiones donde la interaccion con la red primaria es poca o estd debilitada representan un sostén
emocional en sus vidas.

Asi mismo, se detectd la presencia de grupos externos al hogar que brindan servicios de cuidado
personal de forma gratuita a los adultos mayores, realizando cortes de cabello, tintura, masajes,
manicura entre otros, lo cual incide en su autoestima sintiéndose atendidos, valorados y respetados, de
esta manera su estado de animo y su autopercepcion esta relacionado con mantenerse bonitos y
presentables, lo cual es fundamental en este ciclo de la vida donde la autoimagen puede verse afectada
por los cambios fisicos y emocionales, mejorandose significativamente a través de un corte de cabello,
un arreglo de uias, incluso con la eleccidon de prendas de vestir para ocasiones especiales. Lo anterior

permite concluir que la presencia de este tipo de grupos en el hogar no solo promueve la estética, sino

gue incide en el bienestar emocional y la seguridad en si mismos, de acuerdo con Sarabia Cobo (2012) la
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percepcién sobre la imagen corporal (IC): “tiene consecuencias importantes sobre su salud y su calidad
de vida. Una IC positiva refuerza un estado saludable, una adaptacién a los cambios adecuada y refuerza
la capacidad para realizar ejercicio fisico y conductas saludables” (p. 1).

También, se reconocié que la religion significa un apoyo social importante en la vida de las
personas adultas mayores y para los participantes poder seguir con sus practicas espirituales dentro del
hogar es fundamental pues les permite tener paz interior, consuelo emocional y esperanza,
manifestaron que la institucion fomenta actividades de esta indole, brindandoles acompafiamiento
espiritual con actores externos, ademas, desde la observacion se aprecié que se tiene en cuenta la
diversidad de creencias religiosas dentro de la institucion y como factor importante se reconocid que la
red de apoyo primaria ayuda a fortalecer su sistema de creencias, un testimonio que ilustra lo anterior:

Sagradamente hago el rosario todos los dias, todos los viernes hago la oracién del sagrado

corazon de Jesus, de vez en cuando viene un padre nos da la comunién y nos lee el evangelio,

reza con nosotros y otros dias porque lo llevan a uno los hijos a misa (Participante 2, Entrevista,

2025).

Finalmente, dentro del hogar geriatrico se fomentan espacios de bienestar emocional,
integracion social y expresion personal a través de actividades lUdicas, musica y tiempo de ocio, algunas
gestionadas por la misma institucién y en otras ocasiones por personas externas que visitan el lugar, se
constato que los participantes disfrutan mucho de los espacios en los que pueden escuchar musica,
cantar, bailar, hacer manualidades, entre otros, pues les ayuda a entretenerse, salir de la rutina,
conectar con recuerdos, emociones y ciclos significativos de su vida, generando espacios de reunién y
socializacion sus compafieros y compartir espacios de esparcimiento. Como expreso uno de los
participantes: “Nos gusta cuando vienen y nos cantan, nos ponen musica, tocan la guitarra cuando nos

cantan el cumpleafos, bailamos y bueno nos distraemos un rato” (Participante 2, Entrevista, 2025).
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Es importante resaltar que desde la investigacion se generaron espacios de relacionamiento
entre las investigadoras y los beneficiarios, formando parte de la red de apoyo social no solo desde un

interés académico, sino desde la corresponsabilidad con los participantes y la institucién.

6 CAPITULO lil: Apoyos Terciarios Para Una Vejez Digna.

Desde este capitulo, se abordaran los resultados referentes al objetivo nimero tres haciendo
alusién a las redes de apoyo terciarias con las que cuentan las personas adultas mayores
institucionalizadas y como estas garantizan sus derechos fundamentales. La informacién se recolecto a
través de la entrevista a profundidad utilizando como instrumento una guia de preguntas orientadas
hacia los servicios de salud, pensién y centros de institucionalizacién, en esta participaron 3 adultos
mayores pertenecientes al hogar geridtrico Senderos del Norte.

Tabla 12.Matriz categorial de la red de apoyo terciaria

Unidad de Categorias Categorias

- ) Testimonios
analisis axiales

descriptivas

“Siempre he estado afiliado a Sura, a esta EPS es
muy facil inscribirse como cotizante o afiliando a
algun familiar” (Participante 1, Entrevista, 2025)

Vinculacion

Salud “Me dan las citas faciles, yo tengo medicina

., prepagada, vienen hasta acd directamente, si me
Atencion , L , )
enfermo, aqui llaman y los médicos vienen

(Participante 3, Entrevista, 2025)

Red de
Apoyo
Terciarias

Pension

Acceso

“Como yo trabajé en coca cola 30y pico de afos,
sali pensionado, son cumplidos con el pago, yo
cada mes voy al banco y esta la plata alla”
(Participante 1, Entrevista, 2025),

Cumplimiento

“Si, cumpli las semanas que pedian y me dieron
de una la pensién, son puntuales con los pagos
mes a mes” (Participante 2, Entrevista, 2025)

Centros de
Institucionalizacidon
del adulto mayor.

Ingreso

“Mi hija como conocia a dofia (...) la duefia de
esta fundacién, al principio me traia por dias, me
dejaba aca todo el diay ya en la noche me recogia
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y nos ibamos para la casa y ya después me dejo
viviendo en el hogar” (Participante 3, Entrevista,
2025)

“Yo le dije a mi hija consigamos un lugar donde
por lo menos me ayuden a baflarme y me den de
comer y ella me respondié que si, fuimos y
buscamos un lugarcito que yo pudiera pagar con
mi pensién y encontramos este hogar y no me
pusieron mucho problema por los papeles para
vivir aqui”

(Participante 2, Entrevista, 2025)

“Aqui me brindan muchos beneficios, tengo el
techito, la comida, nos ponen agua caliente para
Servicios bafiarnos, las enfermeras estan pendientes con
las pastillas y lo que necesitemos” (Participante 1,
Entrevista, 2025)

Nota: elaboracién propia

Salud

El sistema de salud representa para cada persona un derecho, especialmente en la etapa de la
vejez donde se evidencian mas cambios y deterioro a nivel fisico y mental. Dentro de esta categoria
descriptiva se construyeron dos categorias axiales referentes a: la vinculacién al sistema y los servicios
de atencion, dos categorias pertinentes para entender si se estd gozando con este derecho a la salud.
6.1 Vinculacion

La vinculacién se relaciona con el acceso que se tiene al Sistema General de Salud, los
participantes afirmaron estar afiliados a la EPS Sura desde hace muchos afios atras, actualmente dos de
ellos son cotizantes, es decir, son quienes asumen el pago mes a mes por medio de su pensién y el
tercero es beneficiario de su hija, segun el siguiente testimonio: “Siempre he estado afiliado a Sura, a
esta EPS es muy facil inscribirse como cotizante o afiliando a algin familiar” (Participante 1, Entrevista,

2025).
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El primer paso para que el sistema de salud se convierta en una red de apoyo terciaria en la vida
de los adultos mayores es posibilitarles la afiliacién a través de procesos sencillos, eficientes,
humanizados e integrales priorizdndoles siempre su derecho a la salud.

Los adultos mayores entrevistados dan cuenta de no haber tenido problemas ni inconvenientes
con su afiliacion dentro de este sistema lo que quiere decir que hasta el momento se les ha garantizado
el acceso al mismo, aportando a su calidad de vida, mayor bienestar y cuidado en esta etapa del ciclo
vital.

6.2 Atencidn

Esta categoria es una de las mas recurrente dentro de los testimonios brindados por los tres
participantes y da cuenta del tipo de atencidon que vienen recibiendo de sus EPS. Cada etapa del ciclo
vital trae consigo diferentes cambios a nivel fisico que se hacen mas notorios en la etapa de la vejez y
que inciden en el estado de salud de cada persona debido a los diferentes factores bioldgicos propios de
la edad, ocasionando mayor vulnerabilidad o deficiencia en su cuerpo, lo que los hace estar mas
expuestos a enfermedades y en algunos casos a complicaciones en su recuperacion.

Por lo anterior, en esta atapa del ciclo vital, el sistema de salud empieza a ejercer un papel
fundamental para la vida de cada uno de ellos convirtiéndose en su red de apoyo, pues a través de su
atencion pueden acceder a diferentes servicios orientados a sus necesidades, garantizandoles asi una
vejez mas digna y aumentando su esperanza de vida, sin embargo, Alvarez Salazar et al. (2016) afirma
gue la atencion a esta poblaciéon puede representar mayor inversion dentro del sistema debido a la
dependencia que generan algunos adultos a esta o a las complicaciones de cada enfermedad,
requiriendo asi una atencién constante:

La atencién de la poblacién mayor se ve mas afectada en relacién con la demas poblacion, en

virtud del gasto del recurso econdmico y la mayor demanda de servicios asistenciales a prestar.

Es decir, que, al encontrarse en la ultima etapa del ciclo vital, requieren del recurso publico del
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sistema y aumentan la demanda de servicios, lo que posibilita que se consolide la idea de que su

atencidon aumenta los costos y por ende la crisis (p.2).

Ahora bien, la atencién es una caracteristica propia y primordial en cada entidad que preste un
servicio, en el caso del sistema general de salud esta atencidn debe tener unas especificidades de
integridad, humanizacién y eficiencia, que permitan a sus pacientes sentirse acompanados y apoyados
en cada proceso. Ahora, hablando especificamente de lo evidenciado a partir de la recoleccién de la
informacidn, los participantes en la entrevista manifestaron conformidad con sus IPS, la atencién en los
servicios que les vienen prestando son eficientes y puntuales, dado a que las citas médicas, los
medicamentos, los tratamientos y demas procedimientos son brindados de manera oportuna, y no se
ven condicionados por su edad o su estado de salud. Lo anterior, quiere decir que el sistema de salud si
esta siendo un aliado y una red de apoyo que les esta garantizando el derecho fundamental como lo
indica la Ley 1751 de 2015:

Comprende el acceso a los servicios de salud de manera oportuna, eficazy con calidad para la

preservacion, el mejoramiento y la promocién de la salud. El Estado adoptara politicas para

asegurar la igualdad de trato y oportunidades en el acceso a las actividades de promocién,

prevencion, diagndstico, tratamiento, rehabilitacién y paliacidn para todas las personas (prr.3).
6.3 Pension

Desde el Sistema General de Pensiones, se indago acerca del acceso y el cumplimiento, teniendo
en cuenta que para la poblacion adulta mayor obtener una pensién le posibilita tener una vejez digna 'y
suplir sus necesidades basicas.

El acceso hace alusion a obtener una pensidn, que para el caso de los participantes fue a través
de su historia laboral formal, el resultado fue que dos de ellos alcanzaron con éxito la pensidn y la
recibieron de manera efectiva cuando cumplieron con los requisitos requeridos, asi lo afirma el siguiente

testimonio: “Como yo trabajé en Coca Cola 30 y pico de afios, sali pensionado, son cumplidos con el
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pago, yo cada mes voy al banco y esta la plata alld” (Participante 1, Entrevista, 2025). Tener esta fuente
de ingreso econdmico estable incide directamente en la calidad de vida de este grupo poblacional y en
la percepcidn de autonomia que se tiene en este ciclo vital y aln mas en un contexto donde se
encuentran institucionalizados, debido a que les permite solventar sus gastos econémicos y contar con
un lugar de vivienda y atencion estable.

Contrario a esto, no acceder a una pension puede generar sentimientos de dependencia hacia
sus familiares, de resignacion de no haber alcanzado este beneficio y no poder suplir sus necesidades
personales, tal como lo expreso el (Participante 2, Entrevista, 2025): “yo no pude pensionarme porque el
esposo mio se enfermd mucho, le hicieron una operacién y de eso fallecid, no pude seguir trabajando
por eso. Estuve a punto de pensionarme, no me convenia, no era para mi la pensién, mi hija es la que
me ayuda econémicamente”.

El acceder al Sistema General de Pensiones se traduce en tranquilidad y seguridad para esta
poblacién, especialmente cuando no cuentan con el respaldo de su red de apoyo primaria, esta permite
garantizarles algunos derechos fundamentales a las personas adultas mayores, sin embargo, es una
realidad que muchos no logran alcanzar y esto los enmarca en una condicién de vulnerabilidad mayor.

Con relacién al cumplimiento, se hace referencia al pago de manera oportuna y sino se presenta
ninguna dificultad o novedad, a lo cual los dos participantes que lograron acceder coinciden y
manifiestan que todo se logra de manera exitosa “Si, cumpli las semanas que pedian y me dieron de una
la pensidn, son puntuales con los pagos mes a mes (Participante 2, Entrevista, 2025), lo cual es esencial
si hablamos de proteccion y garantia de derechos fundamentales de esta poblacién, donde las entidades
del Estado se convierten en una red de apoyo principal en este ciclo vital.

6.4 Centro de institucionalizacion del adulto mayor
Esta categoria descriptiva se relaciona con los centros de institucionalizacién publicos y privados

encargados de brindar diferentes servicios asistenciales a la poblacién adulta mayor que en su mayoria
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se encuentran en situacion de vulnerabilidad, el Hogar Senderos del Norte hace parte de uno de estos
centros, convirtiéndose en una red de apoyo terciaria para los participantes entrevistados debido al
acompafnamiento que les bridan en su ingreso al hogar y su estadia alli.

Asi mismo, es de suma importancia mencionar que este hogar geriatrico es una institucion de
indole privado donde el acceso a cada adulto mayor esta mediado por un recurso econémico a cambio
de su estadia y servicios, no solicitan mucha documentacion para la vinculacién a este, siendo el aporte
econdmico asequible lo cual facilita el proceso de ingreso, como lo confirma el siguiente relato: “Yo le
dije a mi hija consigamos un lugar donde por lo menos me ayuden a bafiarme y me den de comer y ella
me respondid que si, fuimos y buscamos un lugarcito que yo pudiera pagar con mi pension y
encontramos este hogar y no me pusieron mucho problema por los papeles para vivir aqui”
(Participante 2, Entrevista, 2025).

El ingreso a este hogar geriatrico por parte de los adultos mayores entrevistados se hizo de
manera voluntaria, es decir, no fueron obligados por parte de sus familiares a permanecer alli, lo que
hace que su estadia dentro de este sea a conciencia y llevadera, ademdas que dentro de la institucion se
les brinda cierta libertad para que ellos realicen actividades por fuera de las instalaciones con
aprobacidn de sus familiares y la directora lo que conlleva a que no sientan recluidos o abandonados.
6.5 Servicios

Los centros geriatricos ofrecen una serie de servicios que suplen las necesidades principales de
las personas adultas mayores que residen dentro de estas. El Hogar Senderos del Norte brinda asistencia

en salud, alimentacidn, estadia, cuidado fisico y espacios de esparcimiento, lo anterior, permite que los

participantes se sientan familiarizados y acogidos por la institucién, Veldzquez (2021) sefiala que “los
hogares geriatricos son los encargados de brindar apoyo y ofrecen albergue, servicios sociales y atencion

integral en salud a los adultos mayores, sean publicos o privados. Son atendidos por personal calificado

en cuidados geriatricos” (p.20).
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La estadia hace referencia a el lugar fisico donde habitan los adultos mayores, el espacio es
distribuido en siete habitaciones compartidas, sala de entretenimiento, comedor, salén y espacio de
enfermeria, la asistencia en salud se relaciona con los servicios primarios que prestan las enfermeras en
cuanto al cuidado, el suministro de medicamentos, el aseo personal y la atencién de las necesidades
especificas de cada uno, estas realizan un acompafamiento permanente, es decir, las 24 horas del dia.
Ahora, en cuanto a la alimentacidn, el hogar cuenta con una auxiliar de cocina encargada de preparar los
diferentes alimentos los cuales son repartidos en 5 momentos.

El cuidado psicosocial, se evidencio desde las diferentes actividades que les posibilita tener una
vida mas activa como lo son: el baile, ejercicios de movilidad, motricidad, memoria, salud mental y
relacionamiento, los cuales se describen desde las redes de apoyo secundarias.

Lo anterior, es fundamental para garantizar el bienestar integral de los adultos mayores,
permitiendo que lleven una buena calidad de vida, donde se les supla sus necesidades basicas de

manera oportuna y se promueva un envejecimiento digno y seguro.
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Conclusiones

La teoria de redes posibilitd mantener una mirada holistica en cada una de las esferas sociales
en las que se desenvuelven los participantes, es decir permitié abordar a partir de la recoleccién de la
informacién puntos claves que nos ayudaran a indagar sobre el cbmo se encontraban conformadas las
redes de apoyo primarias, secundarias y terciarias de los adultos mayores, haciendo énfasis en su
estructura, relaciones, roles, recursos, nivel de interconexion, garantia de los derechos y desde el
analisis de los resultados comprender los imaginarios, los significados, la afinidad y nivel de
interconexidn que tienen con cada una de ellas, logrando asi cumplir con el objetivo de la investigacion.

El enfoque Cualitativo que se le dio a la investigacion fue coherente y acorde con lo que se
queria lograr, lo que permitié guiar de manera efectiva cada apartado abordado; el paradigma
interpretativo comprensivo y la teoria de redes, fueron determinantes para comprender como se han
entrelazado las redes de apoyo en la vida de cada participante desde el andlisis de las experiencias y
significados que estos atribuyeron a los mismos, el disefio narrativo como herramienta que posibilito la
recoleccion de la informacién a partir de las vivencias, conocimiento e historias de vida, siendo estas
necesarias y fundamentales para lograr obtener los datos que se necesitaban. Y, por ultimo, el
genograma y la entrevista a profundidad como técnicas que se permitieron ser orientadas en funcién a
cada objetivo.

En cuanto a los genogramas, posibilito hacer la representacion grafica de las familias tanto en el
ciclo vital de la infancia como el de la vejez, identificando los tipos de vinculos, las relaciones, los roles y
los recursos con las que cuentan cada una de las familias de los participantes. Respecto a la entrevista a
profundidad fue crucial para generar una mayor cercania y comunicacidn con los adultos mayores que

participaron en la investigacion, la guia de preguntas construida entorno a los objetivos dos y tres, nos
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ayudé a conseguir informacion y datos mas objetivos y precisos acerca de las redes de apoyo
secundarias y terciarias, lo que facilito el desarrollo del analisis y los resultados.

Por lo anterior, se da cumplimiento con cada uno de los objetivos planteadosy asu vez a la
pregunta de investigacién, con el andlisis realizado se pudo concluir lo siguiente:

Las redes de apoyo primarias de los adultos mayores que participaron, en el ciclo vital de la
nifiez estuvieron representadas por familias nucleares que se relacionaban bajo ciertas caracteristicas
como roles, vinculos y recursos. En el ciclo vital de la vejez (el actual), las familias siguen siendo su
primera red de apoyo, sin embargo, se hace notorio en los genogramas el cambio en su estructura
debido a los pocos y nuevos integrantes que las conforman, de igual manera los roles, vinculos y
recursos también se transformaron a causa de las nuevas dinamicas que tuvo la familia con el paso del
tiempo.

Las redes de apoyo secundarias de los participantes se encuentran conformadas por los
funcionarios y compafieros con los que actualmente residen dentro del Hogar Geriatrico Senderos del
Norte, siendo estas las personas con las que estdn diariamente en constante contacto y
relacionamiento. Como segundo actor se encuentran los grupos sociales que asisten al hogar y que han
aportado en la vida de los adultos mayores bienestar fisico, apoyo socioemocional, cuidado personal y
espiritualidad.

Sus redes de apoyo terciarias las conforman el Sistema General de Seguridad en Salud — SGSS, el
Sistema General de Pensiones y el Hogar Geriatrico Senderos del Norte como centro privado de
institucionalizacién, entidades que han venido garantizando a los participantes el cumplimiento de
derechos fundamentes, como el acceso salud, a la pensién y a servicios asistenciales que suplen sus

necesidades bdsicas como alojamiento, alimentacidn, asistencia en salud y bienestar fisico.
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Recomendaciones

Se recomienda para el Hogar Geriatrico Senderos del Norte, reforzar las redes de apoyo
secundarias de las personas adultas mayores que residen alli, buscando alternativas grupales que
perduren en el tiempo.

Para las futuras investigaciones ampliar la muestra poblacional e incluir instituciones de indole
publico con el fin de incrementar el conocimiento en esta area y lograr tener mayor conocimiento sobre
las redes de apoyo en esta poblacidn, recopilando datos que sirvan de paralelo entre estos dos tipos de
centros de institucionalizacion.

En cuanto al Trabajo Social, se recomienda continuar realizando investigaciones que incluyan a
la poblacién adulta mayor e involucrarse de manera mas activa en el campo gerontolégico para
enfrentar el vacio de conocimiento actual y buscar alternativas de inclusion y garantia de derechos en

esta poblacidn en condicion de vulnerabilidad.
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