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RESUMEN

La presente Tesis indago sobre los roles del psicologo en las instituciones que
ofrecen servicios para el adulto mayor en la localidad de suba, para ello se realizé una
entrevista semi estructurada a 13 instituciones a la persona encargada de cada una de
ellas; de los resultados obtenidos sobre el rol del psicologo lo maés reiterado es que el
psicologo es un profesional indicado para trabajar los problemas emocionales, un
orientador y motivador para el adulto mayor y las familias. Se destaca que el 30% de las
instituciones tienen como propietario a un psicélogo y son las Unicas que cuentan con el
profesional de tiempo completo.

PALABRAS CLAVE: adulto mayor, rol del psicologo, instituciones localidad de
suba.
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ABSTRACT

This thesis | investigate on the role of the psychologist in institutions that offer services
for the elderly in the town up to this semi-structured interview to 13 institutions to the
person in charge of each was made; of the results on the role of the psychologist as
reiterated is that the psychologist is a professional indicated to work with emotional
problems, a counselor and motivator for the elderly and families. It highlights that 30%
of institutions are owned by a psychologist and are the only ones that have full-time
professional.

KEYWORDS: elderly, role of the psychologist, institutions town up.: elderly, role
of the psychologist, institutions town up
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INTRODUCCION

La investigacion se realiza con el fin de indagar cuales son los roles que
desempefia el psicdlogo en las instituciones que prestan servicios al adulto mayor en la
localidad de suba, y su interaccion con los actores responsables en la  atencion
geriatrica y en actividades para la buena salud mental, fisica, social y la utilizacion del
tiempo libre, ya sea de larga o corta estadia, en donde la presencia del psicdlogo es
relevante junto con los deméas profesionales que velan por su bienestar. Esta

indagacién tiene como base tedrica el rol del psicologo.

En Colombia la expectativa de vida de la poblacién adulta mayor ha aumentado,
por tanto se ha mejorado en la creacion de instituciones al servicio de esta poblacion.
La psicologia social juega un papel importante ofreciendo junto a la sociologia y la
antropologia una mejor calidad de vida, interviniendo tanto individual como grupal en
las instituciones dedicadas a ofrecer servicios al adulto mayor.

En la préctica profesional realizada en una institucion dedicada a prestar servicios
al adulto mayor, se pudo evidencia la necesidad de la intervencién del psicologo, dado
a las diferentes probleméticas que presentan como son emocionales, sociales,
familiares, y no se les ofrece este servicio, no se tiene la claridad sobre el rol que

cumple el psicélogo al cual se le asignan labores no acordes con su profesion.

Para la realizacion de este trabajos se eligio la localidad de Suba ya que cuenta
con poblacion de todos los estratos sociales y de otro lado el conocimiento directo que

se tiene de la zona, en esta localidad hay sectores de estratos bajos, con poblacion muy
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vulnerable, y también poblacién de estratos altos, cuyas necesidades de atencion al
adulto mayor son diferentes, y su forma de resolverlas también. Se revisé ampliamente
la teoria del rol y la legislacion que al respecto existe, por parte de accion social de suba
se obtuvo wun listado de las instituciones que legalmente estdn registradas en la
localidad.

El trabajo de campo se realiza con una entrevista semi-estructurada tipo
conversacion a la persona encargada de cada institucion, con base a un formato
previamente definido sobre la teoria del rol. Se va de lo general a lo particular, de lo
tedrico a lo practico, a la realidad que se vive en las instituciones, y de esta forma
obtener el resultado al objetivo del trabajo sobre el rol del psicologo en las instituciones
que ofrecen servicios al adulto mayor. El resultado final del trabajo es que el adulto
mayor si necesita del servicio que presta el psicologo a nivel social y que los
conocimientos con los que cuenta el profesional son relevantes en las diferentes

problemaéticas en especial en la intervencion con las familias de los internos.

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion del problema

La (Secretaria Distrital de Planeacion, 2009) junto a la Direccion de Informacion,
Cartografia y Estadistica de la Subsecretaria de Informacion y Estudios Estratégicos en
proyecto realizado en Bogotéa en el afio 2009. DANE 2005 la poblacion de Suba para el
2009 se estima en 1. 018.619 personas, la localidad de suba es la segunda mas poblada

de las 11 localidades.
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Las proyecciones al 2015 en la localidad de Suba, la edad mediana mostrara un
aumento, debido al envejecimiento de la poblacion producido por la disminucion de la
mortalidad infantil, la fecundidad, y el aumento sostenido de la esperanza de vida. La
poblacion adulta entre 25 y 59 afios y la poblacion adultos mayores correspondiente a
los 65 afios y més, muestra crecimiento, de igual manera crece la esperanza de vida que
hacia el 2015 en Suba serd4 para las mujeres de 80, 34 afios de vida y para los hombres
74, 68 afios, lo cual genera atencion en la generacion de politicas publicas enfocadas en
esta poblacion.

Cabe destacar que la localidad de Suba cuenta con 13 Instituciones en su mayoria
privadas que prestan servicios para el adulto mayor, Accion Social cuenta con dos, una
en Suba Centro y la otra en el barrio San Pedro de Tibabuyes, brindan diferentes

servicios para los adultos mayores.

Uno de los aspectos mas importantes que se tienen en cuenta en el psicélogo en este
contexto no es solo su rol, sino también la mirada que se le da desde la psicologia social.
Analizando los diferentes medios tedricos, las estadisticas, informes y programas que se
han dedicado a la investigacion sobre el adulto mayor, se muestra con claridad que

Colombia esta dentro de los paises con mayor poblacion envejecida.

(Salas, 2013) Presenta algunas cifras que contextualizan y soportan la anterior
afirmacion sobre la situacién de las personas mayores cifras que inician con la
informacién demografica y continua con los indicadores relacionadas con las

problematicas socioecondmicas que enfrentan las personas mayores en la ciudad.
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Bogota distrito capital en el afio 2012 cuenta con un total de 7°571.375 de
habitantes. (Dane, 2007) De los cuales 779.534 son personas mayores de 60 afios,
correspondiente al 10.29% del total de la poblacién; las mujeres personas mayores
representan el 57.21% y los hombres personas mayores el 42.78%; segun la encuesta
distrital de demografia y salud (alcaldia mayor de Bogota, 2011) se evidencia que hay
mayor presencia de mujeres que de hombres en la ciudad en Bogoté por cada 5 adultos
mayores 3 son mujeres. La localidad del Sumapaz varia su composicién por cuanto el 45
% son mujeres siendo una de las pocas localidades donde son mas los hombres que las
mujeres mayores de 60 afos.

A partir de comparar estas cifras con datos de censos anteriores, se establece que
el Distrito capital presenta una tasa del crecimiento de la poblacion mayor de 5.3% el
cual es mayor en un punto porcentual que el resto de la nacion y que de acuerdo al visor
de proyecciones de la poblacion del DANE, hasta el 2020 ingresaran por afio al rango de
personas mayores de 60 afos, 45.513 personas, lo cual marca un incremento progresivo
de esta poblacién. Este incremento en la proporcion de las personas mayores en relacion
con la restante poblacion no es, ni debe ser considerado como una problemética a
transformar o resolver, por el contrario hace parte de un fenbmeno generalizado a nivel
mundial y que se ha denominado como envejecimiento demogréfico.

En el foro de Innovacién, Salud y Sostenibilidad en los préximos 60 afios,
realizado el 26 de marzo de 2014, en el Auditorio de Maloka Bogota, el Doctor Carlos
Alberto Cano director del Instituto del Envejecimiento con Posgrado en Geriatria de la

Universidad Javeriana de Bogot4, y la Dra. Martha Peléez, directora de la Iniciativa de
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Envejecimiento Saludable de la Health Foundation of South Florida, hicieron una

amplia disertacion sobre el tema.

(Pelaez, 2014) Mostro que el crecimiento del envejecimiento en Ameérica Latina
es cada vez mas acelerado, siendo las causas principales, la violencia que se presento
en los afios 50 y 60 donde la poblacién joven migro a otros paises; también por la
llegada de los anticonceptivos se ve cada vez mas decreciente la poblacion entre los 0 y
los 5 afios y de igual manera la joven. Desde ese entonces la poblacion mayor ha

venido en aumento.

(Pelaez, 2014) En su exposicién mostro algunas estadisticas actuales sobre la
situacion que viven hoy los adultos mayores de 60 afios en Bogotda, Ellos refieren que,
el 48% de los mayores de 60 afios son pobres, solo 1 de 4 tiene pensidn, en su mayoria
hombres, el 59% sufre de desnutricion, 58 de cada 100 es hipertenso, 48% son pobres,
25.7% se encuentran deprimidos, 91% viven en estratos 1 y 2 y un 9% en estratos altos,
42% refiere haber sido victima de violencia en el Gltimo afio, presentandose esta en
expresiones fisicas, palabras ofensivas y discriminacion, con un 30% desde la familia,

y por ultimo, un 54% ha sufrido desplazamiento en los dltimos 50 afios.

Es de reconocer que las abuelas adultas mayores son quienes mas trabajan, ya
que estan al cuidado de los nietos y muchas veces de las labores del hogar; los
expositores proponen la creacion de una politica de género, para estas mujeres dignas
de una vejez amparada, entendiendo que después de los 75 afios hay mas riesgo de
discapacidad. También hacen un llamado para que Colombia inicie desde ya, la creacion

de politicas pablicas que aseguren la calidad de vida para los adultos mayores que en el
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2040 seran la mayor poblacion y con esperanzas de vida de 15 afios mas para adultos
con 75 afios de edad, y por tal motivo la necesidad de cubrimiento en salud pensiones y

actividades de participacién como necesidades primordiales.

Como podemos dar cuenta la poblacion adulta mayor ha crecido por diferentes
factores poblacionales y culturales, lo cual exige méas atencion por parte del estado y de
las organizaciones, y asi generar mas soluciones y programas que involucren a este parte
de la poblacion desde aqui se evidencia una problematica que incluye a los actores que
trabajan con el adulto mayor, es decir geriatras, enfermeras, trabajadores sociales y

psicologos.

La inquietud por saber sobre el rol que el psicologo social realiza en las
instituciones que trabajan con el adulto mayor, nace de la experiencia y las practicas en
la carrera profesional de psicologia, teniendo en cuenta que la psicologia social tiene
un amplio campo para el desarrollo profesional, se comprobd que al psicélogo se le
asignan labores diferentes con respecto a su profesion. Ademas de ello se identificd que
otras personas realizan las funciones que son propias del profesional esto conlleva a
profundizar si en las instituciones ubicadas en suba al psicdlogo también se le asignan
funciones no correspondientes a su profesion, de otro lado es importante saber que
piensan las personas acerca del rol del psicélogo y comprender como realizan sus

funciones.

Para dar cuenta del fendmeno adulto mayor, primero que todo se toman datos

estadisticos informes y normas que nos acreditan la formalidad del trabajo.
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En un siglo Colombia pasé de 4°355.470 habitantes a 42°090.502, de los cuales
maés del 6% (2°617.240) es mayor de 65 afios, siendo en este grupo, el 54.6% mujeres
(37190.262, cuando se toman los mayores de 60 afios) Aunque las &reas rurales se
caracterizan por mayores tasas de fecundidad el 75% de la poblacion general, se
concentra en las cabeceras municipales debido a las altas tasas de migracion. (Alcaldia

Mayor de Bogota, 2010) Citando a (DANE, Censos 1905 y 2005).

El 63.12% de la poblacion adulta mayor se concentra en Bogota, Antioquia, Valle
del Cauca, Cundinamarca, Santander, Atlantico, Bolivar y Tolima. Concentrandose los
mayores porcentajes en las ciudades de Bogota, Medellin, Cali y Barranquilla. Lo
anterior se puede observar en la disminucion de la poblacién joven y al incremento de
los adultos mayores: Se espera que para el 2050 el total de la poblacion sea cercano a los
72 millones y con més del 20% por encima de 60 afios; por lo anterior es de gran
importancia el generar programas sociales que atiendan esta poblacion, aumentar las
investigaciones desde el punto de vista psicolégico porque se muestra una carencia
frente a las mismas, se necesita formar y educar a los jovenes y las familias, en cuanto
al apoyo social que se le debe dar al adulto mayor en esta etapa. (Alcaldia Mayor de

Bogota, 2010) Citando a (Rueda, 2004)

(Maldonado, 2013) En su articulo menciona que Colombia cuenta actualmente
con 4450 centenarios (personas de 99 y mas afios), lo cual equivale al 0.011% del total
de la poblacion; con un claro predominio, al igual que en el resto del mundo, del sexo
femenino: 61.9%. Adicionalmente se encontrd0 que el 95% de los centenarios se

encuentra alojados en hogares particulares y distribuido el 26.5% del total de ellos, en
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las principales ciudades el pais: Bogota (9%), Medellin (6.1%), Barranquilla

(3.6%), Cali (5.3%) y Cartagena (2.1%).

Las principales causas del envejecimiento poblacional, en Colombia son el aumento
de la esperanza de vida, disminucion de la mortalidad, el control de las enfermedades
infecciosas y parasitarias, el descenso de las tasas de la fecundidad, la atenuacién del
ritmo de incremento de la poblacion y los procesos de migracién. A pesar que la
migracion de las personas mayores de 60 afios al exterior es menor del 2% del total, es

la migracion de los méas jovenes lo que contribuye al envejecimiento del pais.

Dado el aumento de la poblacién adulta, se requieren mayor numero de instituciones
que presten servicios a esta poblacion; La presencia del psicdlogo en las instituciones
geriatricas es relevante, ya que es un profesional del ambito de la salud que pone en
practica la ciencia de la subjetividad tratando directamente al individuo, evaluando el
comportamiento subjetivo, da un diagndstico, que ayuda a entender la conducta del

individuo. (Tarazona, 2013) Citando a (Rodriguez 2005)

Las estadisticas demograficas del DANE, demuestran el creciente aumento de la
poblacion adulta mayor en Colombia; en este caso, la localidad de suba, la que nos
ocupa para este trabajo, es de indicar que las instituciones que ofrecen servicios al
adulto mayor, en su gran mayoria, sus domicilios estan ubicados en estratos altos y la
presencia del profesional no representa un servicio esencial ya que la eps es quien presta
el servicio cuando lo necesitan, segin lo expuesto por los encargados de las
instituciones. En lo indicado también expresaron los funcionarios, que los directivos no

tienen pleno conocimiento y/o claridad sobre los servicios que ofrece el psicélogo.
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El gobierno nacional ha implementado importantes programas para mejorar la calidad
de vida del adulto mayor, y la presencia del psicélogo en ellos tiene gran relevancia,

algunos de ellos son:

1. Capacitacion a las diferentes entidades que prestan servicios a las personas
mayores sobre los derechos a los cuales tienen Obligatoriedad de garantizarlos.

2. Garantizar condiciones de acceso y disponibilidad para una alimentacion
adecuada, focalizadas en poblacion de persona mayor en extrema pobreza y
situacion de vulnerabilidad.

3. Promocion del desarrollo de actividad fisica en toda la poblacidn a través de todo

el ciclo vital y crear habitos que perduren en la edad.

4. Promover y gestionar normas que penalicen cualquier forma de maltrato, el

abuso, el abandono y la vulneracién de los derechos de las personas mayores.

5. Desarrollo de planes de formacion de recursos humanos en gerontologia y
geriatria a nivel de los curriculos de pregrado en las areas de la salud y en la
formacion en el nivel de postgrado.

6. Revision de contenidos curriculares en los programas de formacion basica a fin
de incorporar conocimientos sobre envejecimiento activo, promocion del
mantenimiento de la autonomia de las personas mayores, formas de abordaje de
las personas mayores y modelo de atencidn primaria, entre otros.

7. Incorporacion en el curriculo de formacion basica desarrollo de competencias,

respeto y proteccion para las personas mayores y superacion de los estereotipos



21

de la vejez, desarrollando estrategias de capacitacion, soporte social y afectivo,

dirigidas a las familias y cuidadores de personas adultas mayores.

Hoy en dia encontramos muchas instituciones dedicadas a ofrecer servicios de
atencion al adulto mayor, ya que este grupo sufre una fuerte marginacion social, uno de
los problemas es si, en dichas instituciones se esta realizando lo necesario para la mejora
de la calidad de vida y si se cuenta con el personal competente para abordar esta

problematica.

Lo que se evidencio en el trabajo es que las instituciones privadas, prestan
servicios mayoritariamente poblacion de estrato socioeconémico alto, brindandoles
servicios integrales y que en el equipo profesional interdisciplinario, la presencia del
psicologo es poco frecuente; en la localidad solo existe una institucion publica que
ofrece servicios a personas de estrato socioecondémico bajo, y se enfoca en la
exploracion de sus capacidades para que sigan siendo productivos en la familia, la

comunidad y la sociedad.

En este trabajo se busca indagar cuales son los roles del psicélogo, esto se realiza
con los encargados de las instituciones que trabajan con el adulto mayor y que prestan
sus servicios en la localidad de suba, que actividades o acciones se toman para mejorar
la prestacion de servicios, para obtener una mejor calidad de vida. Se espera que los
resultados del trabajo nos indiquen o nos lleven a concluir si se cumple o no los
objetivos que nos llevaron a realizar esta indagacion en las instituciones geriatricas y lo
mas importante, identificar cual es en el entender de las personas que atienden al adulto

mayor, el rol que desempefia el psicologo.
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1.2. PREGUNTA

¢ Cuales son los roles del psicologo en las instituciones dedicadas a ofrecer

servicios para el adulto mayor en la Localidad de Suba?

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo General:

Comprender el rol del psicélogo en las instituciones que ofrecen servicios para el

adulto mayor en la localidad de suba.

2.2 Objetivos especificos:

2.2.1 Reconocer el rol asignado que desarrolla el psicélogo dentro del equipo

interdisciplinario en las instituciones que atienden al adulto mayor

2.2.2 Describir el rol asumido y la experiencia que han tenido las instituciones

respecto a la labor del psicologo que interviene al adulto mayor.

2.2.3 ldentificar el rol posible que las instituciones le atribuyen al trabajo del

psicologo con el adulto mayor.
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3  JUSTIFICACION

La presente investigacion, nos lleva a identificar cual es el del rol del psicélogo
en las instituciones que ofrecen servicios al adulto mayor en la localidad de suba. Para
determinar la participacion del psicélogo en dichas instituciones, saber el pensamiento
de las personas que atienden al adulto mayor, se realiza una entrevista semi-
estructurada, la cual ofrece un mejor acceso a la recoleccion de la informacién, para que
las instituciones que trabajan con esta poblacion puedan expresar sus opiniones sobre
qué tan importante es la presencia del psicélogo dentro de ellas, y como una valor
agregado identificar propuestas eficaces, opiniones e informacion que nos suministren
las personas que trabajan con las instituciones, para de esta forma mejorar la

participacion del psicologo social en el trabajo con el adulto mayor.

La metodologia a utilizar es la investigacion cualitativa, definiendo el estrato socio
econdmico y las diferentes instituciones que se encuentran en la localidad de suba,
realizar una entrevista semi-estructurada como herramienta que nos permitira tener
acceso a la informacion, hacer analisis de contenido, lo que nos permitira llegar a

nuestro objetivo general y conclusiones.

Con la informacion recolectada por medio de la entrevista a las instituciones, se
comprendid que el rol que desempefia el psicologo en ellas es el asignado, aunque la
mayoria de hogares geriatricos no cuenta con el profesional; los que si han trabajado en
alguna etapa con el psicologo, dicen que es importante su presencia en estas

instituciones para solucionar problemas emocionales, en especial con las familias; en
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varias instituciones el psicélogo es enviado por la eps, o contratado directamente por la
familia, o por la institucidn, para eventos especificos, y en estos casos se entiende que

el rol desempefiado es el definido por la profesion que tiene.

De otro lado en las instituciones geriatricas, cuentan con ciertas leyes, normas y
politicas las cuales equilibran las funciones y por ende son obligatorias de cumplir
tanto por las instituciones como por los profesionales que laboran o prestan sus servicios

para el adulto mayor.

(Duenas O, 2011). Afirma que en todos los paises deben existir ciertas politicas
sociales y politicas publicas, las cuales se encuentran plasmadas en la constitucion,
dichas politicas se disefian sobre la base del cumplimiento de dos objetivos, la
integracion de la sociedad y la amortiguacion de las desigualdades propias de las

relaciones de produccion capitalistas.

En el primer campo de accidn estan las politicas de prestacion de servicios publicos
como la salud, la educacidn, la vivienda, la seguridad social, luz, agua, etc. En el
segundo terreno estan aquellas politicas que tienden a compensar los efectos de la
exclusion como las politicas de empleo, el seguro de desempleo, los subsidios de

alimentacion, la proteccion a la vejez.

Dentro de estas Ultimas estan a su vez aquellas que estan dirigidas a los sectores de
mayor exclusion y que no pueden quedar en el marco del proceso social y econémico
capitalista. Es decir que el proceso social y econdmico genera un nivel basico de
desigualdad y un nivel agravado de exclusion. La nueva proyeccion de la ciudadania en

cuanto al adulto mayor consiste en las diferentes politicas publicas que cobijan y tienden
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a mejorar a este sector de la poblacion, por las condiciones de desventaja en que se

encuentran respecto a los demas.

(Brant, 1983 ) Afirma que La psicologia como asignatura, debe constar en un plan
de estudios de todas las profesiones sociales, se trata mas que nada de lograr un
conocimiento de los hechos fundamentales de la psicologia indispensable para resolver

y entender ciertas fases de las profesiones sociales.(p,.15).

(Brant, 1983 ) Menciona que los distintos métodos de trabajo social actual (ayuda
individual y ayuda a grupos) aportan fundados conocimientos sobre los procesos de
comunicacion y permiten abordar relaciones interhumanas desde el punto de vista

terapéutico. (p., 19).

(Brant, 1983 ) Afirma:

Para la formacién y el ejercicio de las profesiones sociales son importantes
determinadas informaciones de distintos ambitos, de la psicologia desde la
psicologia del desarrollo hasta la psicologia de la personalidad y esto no pretende
convertir a cada persona en una profesion social en un especialista en los &mbitos
de la psicologia citados. No tienen que hacer las funciones comunes de un
psicologo como test, psico-diagnostico, dictamenes psicologicos o terapia”. Pero
se debe realizar un diagndéstico psicosocial y su trabajo consiste en tratar a las
personas que necesitan su ayuda para superar la crisis o problemas con intensas
reacciones psiquicas en este campo, el asistente social podra dar mejor apoyo y
ayuda cuantos mas sélidos sean sus conocimientos psicoldgicos y sirve tanto

para casos aislados como grupales.(p.,20)
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El trabajo social incentiva el trabajo en equipo pues son situaciones que no las
resuelve un solo profesional si no que se hace mediante un grupo formado por

especialistas en diferentes areas.

De ahi la importancia del trabajo del psicologo complementado a los profesionales
en trabajo social como la psicopedagogia, la sociologia, la gerontologia y la

antropologia.

(Castillo, 1995). Afirma que El adulto mayor tiene necesidades en diferentes areas
(fisica, psicoldgica, social) y la fuerte interrelacion entre ellas hace que la aproximacion
desde una sola disciplina sea, cuando menos, incompleta y poco practica. Se recomienda
la constitucion de un equipo minimo de atencidén al anciano conformado por enfermera,
trabajadora social, y médico. En este equipo béasico es necesario incluir al cuidador que
es la persona (familiar, amigo, empleado, etc.) que esta al cuidado directo del paciente y

quien necesita la orientacion y apoyo del resto del equipo.

Comprender el rol del psicélogo es preguntarse qué hace, porque lo hace para
que y ha pedido de quien, es decir que las relaciones sociales, los discursos, los
instrumentos creados por la psicologia, como la practica ideoldgica, también la
ideologia tedrica, entre ellos los test mentales, técnicas de dinamica en grupo, técnicas
psicoterapéuticas, entre otros, se obtiene una integracion con el grupo en el lugar

asignado al psicélogo. (Braunstein, 1987)

En paises en vias de desarrollo, como Colombia, la red de apoyo es aun muy
débil, pero en compensacion el soporte familiar es mas adecuado. El equipo bésico

puede necesitar la ayuda o asesoria de otros con quienes se debe establecer un adecuado
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sistema de interconsulta 0 comunicacion para que el equipo conserve el manejo del
paciente; asi determinamos el nivel de importancia del trabajo interdisciplinario y la
correcta ejecucion y posicion de cada una de las personas y profesionales que

pertenecen al equipo de trabajo.

4 MARCO DE REFERENCIA

4.1 Estado de la Cuestion

A continuacion se hace referencia a algunas investigaciones realizadas en
diferentes paises en relacion con el rol que desempefia el psicdlogo en los diferentes

campos de la psicologia.

4.1.1 El rol del psicologo que trabaja con personas mayores. Definicion y

desarrollo profesional.

Casado (2001). Hace referencia al rol que desempefia el psicélogo en la poblacion
mayor en centros privados de Madrid, teniendo en cuenta que el envejecimiento de la
poblacion esta en constante crecimiento y es por esto que existe preocupacion ya que
las politicas publicas creadas por el estado estdn muy por debajo de las necesidades las
cuales se incrementa al pasar los afios, Yy por tanto la presencia del psicélogo se ha
acrecentado. Casado para su investigacion toma la teoria del rol de Argyle, Furhan y
Grahan (1982), la cual define al rol como un patrén de conductas con, o esperadas de las

personas gque ocupan una posicion determinada. con base en esta teoria Casado y otros
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diferencian entre el rol percibido y el rol ejecutado, siendo el rol percibido un patrén de
conductas posibles asociadas o esperadas por una persona gque ocupa una posicion
determinada y el rol ejecutado como el patron de conductas realizado por una persona

gue ocupa una posicién determinada.

La falta de conocimiento acerca de las funciones que desempefia el psicologo es la
mayor dificultad que presentan las instituciones tanto privadas como centros dias que
prestan servicios a adultos mayores en Madrid, por tal motivo predecir su incorporacion

trae consigo algunas inseguridades. Casado et, al (2001).

“Seglin la investigacion para los funcionarios de las instituciones el rol del
psicologo hace referencia a un profesional polifacético, de perfil social y clinico, que
eleva la calidad del servicio que oferta y que le es rentable por eso decide contratar con
él”, por lo anterior la definicion de rol es un proceso en el que hay participacion de las
gerencias como de los psicdlogos siendo la interaccion la que va definiendo las
funciones desempefiadas por el psicélogo, a estas funciones se les llama rol Ejecutado.
Casado et, al, (2001). De otra parte los investigadores concluyen que todos los
psicologos entrevistados admitieron un desconocimiento propio y del resto de sus
colegas a cerca del rol, piensan que acarrean dificultades al desempefio de sus funciones.
Para terminar los investigadores definen el papel del psicologo como un “rol de

calidad”, sea cual fuere el lugar y el nivel de intervencion.
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4.1.2 Proyecto de investigacion: Representacion sobre el rol profesional de
graduandos recientes de la carrera de psicologia de la UNLP. Su relacion

con la insercion y desempefio laboral.

Salas, M. (2013). En investigacion realizada entre los afios 2010 y 2012 en la
Universidad Nacional de la Plata Argentina, a estudiantes graduados recientemente,
Salas refiere que los 123 psicologos entrevistados en su gran mayoria coinciden que el
rol del psicélogo para ellos es, un profesional trabajador de la salud mental, que ayuda
a las personas con algun tipo de sufrimiento, padecimiento o malestar, y que por medio
del escucha, la reflexion, la asistencia por parte del psicélogo contribuye en el
mejoramiento de la calidad de vida. Salas expresa que el concepto de rol es asociado
por los entrevistados al concepto de salud cualquiera sea el campo en el que se
desempefia. Con respecto a lo anterior la investigadora afirma que los autores entre
ellos, (Repeto Talavera 1992, Super 1973, Gavilan 2006 de la teoria de la orientacion,)
(Moscovicci y Jodelet, 1985 con la teoria de las Representaciones Sociales) concluyen
que ante todo los psicélogos deben esclarecer su rol y sus funciones, primero que todo
ante ellos mismos y luego ante la sociedad, para que en los espacios laborales en
instituciones comunitarias como en otros ambitos se de comprension al trabajo vy
exigencias éticas que ofrece el psicélogo en cualquiera de los campos que se desempefie.
Basta indicar que el trabajo comunitario en la Plata es un area excluyente y que la

mayoria de psicélogos se dedican es al area clinica.

La investigacion deja evidenciado que el psicélogo no tiene claro su rol y por

tanto para ubicarse laboralmente se le presentan bastantes dificultades y al final termina
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ocupandose en diferentes actividades algunas nada correspondientes a su profesion, y en
otras ocasiones acepta trabajar por remuneracion econdémica mas no por estar
efectuando lo que en verdad le gusta. La falta de politicas publicas hace que no haya
aprovechamiento del recurso humano teniendo en cuenta la demanda social que presenta

la poblacion.

4.1.3 Rol del Psicologo en centros geriatricos de la ciudad de Cali

(Tarazona, 2013) En un estudio realizado en la ciudad de Cali sobre los Psicologos
que trabajan en centros geriatricos indica que se escogieron 98 centros a los que se
Ilamd y no contestaron 44, quedando 54 instituciones de las cuales solo 4 afirmaron la
presencia del psicologo en las instituciones las razones que daban era, que los adultos
mayores son remitidos a la Eps, por la dificultad de pagar un profesional en psicologia
de tiempo completo para la institucion, se cree que otros profesionales como los
gerontélogos y otros pueden suplir la funcion del psicélogo o simplemente no dan
explicacion o creen que no es necesario, en otras ocasiones se refieren a la cantidad de

pacientes que debe tener el hogar si es 0 no necesaria la presencia del psicélogo.

En esta investigacion vemos claramente como se prescinde de los servicios de
los profesionales en psicologia, no se tiene en cuenta de las capacidades que tiene para
disefiar proyectos sociales para el beneficio de este grupo y posiblemente falta darse mas

a conocer en los hogares geriatricos.
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5 MARCO CONCEPTUAL

5.1 Psicologia social

La psicologia de los pueblos estudia elementos determinantes para la cultura como
son el lenguaje, las costumbres, los mitos y la religion estos autores proponen la
psicologia de los pueblos a mediados del siglo X1X, en contra a lo que propina Wundt,

quien la afirma como una rama de la psicologia que se ocupa del ser humano.

En 1871, Gustav Adolf Linder, siguiendo la influencia de Herbart, citados por
(Adamson, 2005) sostiene que la conciencia de los individuos, no se distingue de la
conciencia de la sociedad o conciencia publica. En los Estados Unidos, el filésofo
Abram Ellwood presenta su tesis doctoral (1900) donde propone que la Psicologia social

sea una “psicologia de los grupos” (p, .171)

En el apartado anterior de distintos autores vemos como siempre la psicologia
social estd determinada por los grupos o también llamada por los pueblos y
desarrollaron la idea inicial, de lo que llamamos psicologia social, se polemiza frente a
qué tan importante es la conciencia individual en la sociedad y la importancia de la
sociedad para el individuo, estudios en psicoanalisis desencadenaron bases importantes
en la psicologia social, enmarca las relaciones entre individuos y comportamientos en

multitudes que a la vez ejerce gran influencia en el individuo.

Robert King Merton (1910-2003) citado por (Adamson, 2005) representante del

funcionalismo estructural, plantea que el ser humano desempefia varios roles: varios
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niveles de interaccion y relaciones sociales. Estos roles permiten hacer previsible el

comportamiento humano. De alli la importancia de las expectativas y los valores.

Eugene Hartley y Ruht Hartley, Bruce Biddle y Ralph Dahrendfort (1929)
citados por (Adamson, 2005) son autores que a partir de los afios 50 desarrollan
conceptos importantes como status rol, grupos de referencia, normas de conducta y
expectativas de conducta, contexto, aprendizaje, etc. = Theodore Comb citado por
(Adamson, 2005) plantea la doble perspectiva del concepto de rol: por un lado la
prescripcién social determinado y por otra, el individuo particular que no exento de

libertad lo lleva a la accion.

“El rol social junto a la unidad de motivacion dan lugar a la conducta del rol”. (p, .183).

5.2 Rol del Psicologo

5.2.1 Habilidades Para Ejecutar El Rol

Aqui el autor destaca las habilidades cognitivos es decir:
“aquellas que facilitan la representacion del rol, incluyen habilidades para
inferir a partir de sefiales disponibles la posicion de la otra persona y del yo y
para inferir expectativas apropiadas del rol para esa posicion. La habilidad para
analizar una situacién social e inferir con propiedad el rol del otro es un
prerrequisito necesario para una adecuada representacion del rol” (Sarbin y

Allen, 1968, p. 515) citados por (Abarca, 1988).



33

Escriben los autores y hacen clara referencia a la capacidad para asumir el rol del
otro (tracking te role of the other) que Mead citado por (Abarca, 1988) ponia como

requisito de la comunicacion y del desarrollo de la identidad;

Bruce Biddle (1979) citado por (Abarca, 1988) recientemente se ha acercado con
claridad a la dimensién psicoldgica del rol segun se desprende de las caracteristicas que

le atribuye:

1. Los roles son comportamentales ya que se refieren a acciones observables de
personas concretas. Los roles son ejecutados exclusivamente por personas ;

2. Poseen una especificacion y delimitacion contextual, no representan la
totalidad de las conductas exhibidas por los individuos;

3. Ello sugiere que el rol tiene que ver con aquellas conductas caracteristicas de
una persona o de un conjunto de ellas en un contexto dado; el rol apunta a un
conjunto de conductas adquiridas en el proceso de socializacion y emitidas

dentro de un contexto, de acuerdo con expectativas previamente marcadas.

Han habido muchas investigaciones del rol y asi mismo podemos afirmar que no ha
sido dificil llegarlo a definir, encontramos términos que son fundamentales para el rol,
como la expectativa, el contexto y el de aprendizaje que facilitan ain mas la definicion
si el rol son comportamientos preestablecidos, desde la cultura, desde el contexto, desde
la situacion es de importancia para la psicologia social que elementos como la cultura,
conexiones con el desarrollo de la personalidad e incidencia en las normas grupales

influyan en el comportamiento del individuo.
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Si el rol es fundamental en la estructura de un grupo la psicologia social no
puede ser ajena, si hay términos como prescripcion, normas y expectativas o
circunstancias externas al individuo, en donde él tiene que asumir un papel para
desempefiarlo en el contexto como si fuera una obra teatral, la psicologia social intenta
dar con las claves de porqué del aprendizaje y la socializacion, si el rol conduce a la
interaccion y a la comunicacion la psicologia social se seguira preocupando por el self y

la identidad social el cual se realiza entre diversos actores con diversos roles.

Si el rol exige ciertas habilidades cognitivas, hay psicologos sociales que se han
preocupado de cuales son concretamente esas habilidades como suelen presentarse en
nuestra vida cotidiana y con que otros aspectos se relacionan (empatia, aceptacion del
rol del otro, habilidades comunicativas etc. estos y otros asuntos directa o
indirectamente relacionados con el rol han ocupado lugares mas o menos destacados en
nuestra disciplina, por eso no resulta extrafio que haya quienes hayan querido hacer
filosofia que a ellos subyace la razon de ser de la propia psicologia social. (Abarca,

1988).

5.2.2 EIl Hecho Psicoldgico Del Rol

(Abarca, 1988) afirma que los psicologos sociales se han cefiido a la idea de la
metafora en la que el mundo es un teatro en el cual pasamos como actores declamando y
jugando los papeles que el mismo encomienda, adoptando los caracteres que requiere el
espectaculo y las mascaras que exige su representacion “El mundo es un escenario y
todos los hombres y mujeres no son sino actores* escrito por Shakespeare, es algo que

inexplicablemente se nos ha sido encomendado por el exterior y que nos sirve como
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vinculo para la comunicacién y la relacion con los otros y es un guion que esta

previamente escrito a la aparicion de la funcién que la sociedad nos encomiende.

(Abarca, 1988) Se denota claramente la relacion de dependencia del individuo
respecto a la sociedad. Es una de las muchas maneras de acercarse al comportamiento e
incluso de la propia naturaleza humana y uno de los muchos modos de concebir el
quehacer de la psicologia social: el hombre como un ser social es fundamentalmente un
jugador de papeles definidos con anterioridad; ellos se convierten en la razén mas

poderosa de su comportamiento y hasta su personalidad. (p., 169)

El sociélogo aleman Ralph Dahrendorf citado por (Abarca, 1988) afirma que “el
individuo participa en el proceso social y en los grupos sociales cumpliendo diferentes
funciones ejecutando acciones diversas, jugando papeles varios; el hombre nos aparece

en su vida cotidiana como un haz de roles”. (p, .169)

En referencia al rol los diferentes autores afirman que en nuestro diario vivir hay
diferentes escenarios donde participamos como actores y ese rol es ordenado por la
sociedad, cada una de nuestras facetas de la vida cumple con un rol diferente y
especifico y para los diferentes individuos el rol de cada persona varia, la percepcion de
el mismo cambia, es un término que viene relacionado con nosotros desde la nifiez y asi
el ser humano aprende actitudes, formas de relacionarse, vinculos y deméas que sean los
mas aptos para cada escenario en que se tenga que enfrentar en su quehacer diario, no
solo lo compone la funcidén si no son una serie de elementos tanto cognitivos, sociales y
culturales muy relacionados con los valores, la cultura y los saberes implantados en el

individuo.
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5.2.3 Definicion De Rol:

Segun (Diccionario de Psicologia, 1979) etimologicamente el término “rol” deriva
de la palabra latina “rétulos” (latin “rota” = rueda), significa, un papel escrito y, por
otra, el texto que un actor recita en una representacion teatral. Se utiliza en la psicologia
social, es como el punto de encuentro entre la sociologia y la psicologia pues se

compone de conductas del ser humano y modelos sociales preestablecidos.

Como mencionamos, el rol hace parte del ser humano desde la nifiez y lo
confirma G. H. Mead (1934) citado por (Diccionario de Psicologia, 1979), quien
introdujo el concepto de rol en las ciencias sociales, desarrolla la idea de que la
personalidad del nifio se da en dos fases, primero él juega roles diferentes y sucesivos y
en un segundo lugar el organiza la informacion de los roles que supone son
desempefiados por otros y asi juega un rol que corresponde al mismo, Mead determina
que el rol es mas de un campo sociolégico, como mencionamos anteriormente cada
individuo tiene un rol en varios campos especificos compuesto por un grupo de
acciones impuestas, por la sociedad el cual espera a que se cumplan de tal manera que

no desestabilice el sistema el cual también es impuesto.

Se evidencia facilmente la naturaleza juridica de esta definicién, que igualmente
se encuentra en Inkeles (1970) citado por (Diccionario de Psicologia, 1979) para quien
el rol “es el conjunto de los derechos y de las obligaciones que son garantizadas e
impuestas al ocupante de un estatus socialmente reconocido”. Por otra parte, este tipo de
definicion no permite trazar limites muy precisos entre este concepto y los de la norma o

definicion.
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Asi mismo J. H Fichter (1960) citado por (Thines) e (Cempereur, s.f) Indica que
es la funcidn o las funciones totales de una persona en la sociedad, su contribucion y lo

que la sociedad espera de esa persona.

La teoria de los roles permite establecer unas distinciones fundamentales:

1. En el nivel descriptivo se distingue generalmente el rol esperado especialmente o
el rol efectivamente desempefiado por el sujeto.

2. Los roles esperados pueden ser diferenciados en un mismo individuo, Asi un
individuo puede tener que desarrollar muchos roles diferentes (profesional,
familiar, politico, religioso, deportivo, etc., de esa pluralidad pueden haber
conflictos de roles

3. El rol puede ser diferenciado ya que se dirige a individuos diferentes ya que por
ejemplo el rol de un policia es diferente visto desde un delincuente que desde un

politico el analisis de los roles es fundamental para estudiar la interaccion.

(Braunstein, 1987) Afirma: se encuentra una amplia explicacién sobre la funcién que
cumple el psicélogo en la sociedad, en especial cuando se trata de llevar la ideologia
psicoldgica junto a otros profesionales en beneficio de un objetivo conjunto explicando
el rol que cumple el psicologo y a la vez refiriéndose a los roles como es el rol asignado,

el rol asumido y el rol posible.

Define el rol asignado como las conductas de un individuo que no son productos de
decisiones individuales o autonomas, sino corresponden a las normas y expectativas

asociadas al lugar que se viene a ocupar, proceso de superacion del individuo a la
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estructura. El rol posible es el desarrollado por las personas intelectuales que por sus
conocimientos pueden impulsar un cambio, y que con base a su formacion se les permite
acceder para realizar el cambio. EIl rol asumido es la conducta desempefiada en un

momento determinado por el miembro del grupo. (Cap. 17).

“El rol consiste en el sistema de expectativas que existen en el mundo social
que rodea al ocupante de una posicion, expectativa referente a su comportamiento hacia
los ocupantes de otras posiciones”. Deutsch y Krauss 1970, citados por Benedito 1987,

Braunstein cap., 17 pag., 407. Con respecto a lo anterior.

“El rol consiste en una serie de comportamientos 0 conductas manifiestas que se
esperan de un individuo que ocupa un determinado lugar en la estructura social; lugares
asignados que los sujetos vienen a ocupar y que les preexisten, lugar de sujeto
ideoldgico, conductas que no son producto de decisiones individuales o autbnomas sino
que responden a las normas y expectativas asociadas a ese lugar que se viene a ocupar, y
que son internalizadas en el proceso de socializacion, méas estrictamente en el proceso

de superacion del individuo a la estructura”. (Braunstein, 1987)

Actualmente el rol es objeto de creciente atencion, es un complejo de nociones en
cuanto a la norma, modelo, estatus, se han hecho intentos por aplicarlo a la teoria del
modelo matemaético, la nocion del rol ofrece un lazo importante entre el analisis del
comportamiento del grupo entre sociélogos antropologos y los analisis de psicélogos y
psiquiatras sobre la motivacion individual esto lo representa como un instrumento vital

en las ciencias humanisticas (antropologia, sociologia, psicologia).
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(Braunstein, 1987) Afirma que en la psicologia comunitaria el proceso de construccion
del rol del psicélogo en América Latina se da a partir de experiencias de intervencion
en comunidad, que busca resolver los problemas psicosociales generados por las
condiciones de desarrollo y subdesarrollo social del contexto. Tanto las instituciones
como los profesionales buscan resolver y enfrentar una problematica social que requiere
urgente intervencion, por lo tanto el interés se centra mas en la efectividad en la préctica
y dotar en un sentido préactico el rol sobre la base de la metodologia de la investigacion
accion — participativa mas que en buscar la construccion de formacién de programas que
pretenden construir un rol desde lo académico, si bien en américa latina se comienzan a
surgir organizaciones profesionales a estructurarse responden mas a las necesidades
reales de la comunidad y no a una simple politica oficial o un proyecto de construccién

formal del rol ideal.

5.2.4 Pasos Que Nos Acercan Al fendmeno Del Rol

Bruce Biddle y Edwin Thomas citados por (Abarca, 1988), En una monografia
sobre el tema (Role Theory) Concepts and Rescheard ), publicada en 1966 amplian,
ordenan y profundizan y propones 4 pasos sucesivos para acercarse concienzudamente
al fenébmeno del rol, hay una serie de conceptos que se acercan a las personas implicadas
al fendmeno del rol, conceptos tales como el de Ego, Alter, grupo de referencia etc. que
designan las personas que ejecutan la accion y aquel con referencia al cual se perpetra
dicha accion y que puede ser otra persona 0 un grupo Yy otro blogue de conceptos se
refieren expresamente a la conducta, a la cara psicologica del rol; son varios, muy

importantes entre los psicologos sociales los cuales son resumidos por Abarca.
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5.2.4.1 Prescripcion:

Pautas 0 modelos sociales que establecen una forma de comportamiento que se
espera ejecute el actor de un rol cualquiera son mecanismos responsables de la
estabilidad de la conducta de los actores de los roles. Norma de conducta y expectativa

de conducta se rigen, son dos de los elementos centrales de la concepcion psicosocial

5.2.4.2 Evaluacion:
De la conducta como adecuada o inadecuada a la norma la expectativa que

despierta y en consecuencia de aprobacion o rechazo.

5.2.4.3 Descripcion:

Cognitiva representacion de los eventos asociados con el rol sin mediacion concepcion
fria del rol.

5.2.4.4 Sancion:

Basada en la norma y la expectativa refuerzos positivos 0 negativos previos a la
ejecucidn de la conducta que persiguen la conformidad de la prescripcion del rol.
Bruce Biddle y Edwin Thomas citados por (Abarca, 1988), definen el concepto de rol en

términos de personas y conductas

“Una categoria de personas colectivamente reconocidas que poseen como base de
diferenciacion atributos comunes, conductas comunes 0 reacciones comunes de otros
respecto a ellos” El conjunto de prescripciones que definen lo que debe ser la conducta

del miembro de una posicion.
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Otro de los conceptos que abordaremos es el Ttheodor New Com citado por (Abarca,

1988) , en los afios cincuenta en su apartado de y roles sociales.

“ Los roles representan, asi formas de desempefiar las funciones para las que  existen
las posiciones, formas sobre las que existe, en general, acuerdo dentro de cualquier

grupo que reconozca una posicion y un rol particular”.

Eugene Hartley y Ruht Hartley citadas por (Abarca, 1988) dedican algunos capitulos

al rol de la parte tercera de su manual

“el rol social es abstracto y posee dos aspectos. Por una parte encierra las demandas,
expectativas y prohibiciones que la sociedad ejerce sobre sus miembros de otra parte,
desde la perspectiva del individuo, la existencia de roles sociales ofrece una garantia de
orden asegura la prediccion de la conducta de las otras personas y ofrece,

indirectamente, un medio reconocible y estable para conseguir los propios deseos”.

Theodore Sabin y Vernon Allen (1968) citado por (Abarca, 1988) escribieran para
la Gltima edicion de Hanbook, en donde menciona que el centro de interés reside en la
representacion del rol que las personas llevan a cabo en los escenarios sociales. Pero se
trata de una representacion sin renunciar al guion o a los elementos que les da la

sociedad sino que también inciden variables independientes como:

1. Las expectativas: tienen que ver con las creencias, derechos y obligaciones
respecto a las personas que ocupan una posicion social, en si cogniciones que
representan la conducta apropiada de posiciones las cuales varian en su grado de

generalidad, claridad, y de consenso:
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2. La Ubicacion Del Rol: La localizacion del individuo dentro de la estructura
social y la eleccion de la conducta (rol) apropiada a cada situacion aparecen como
elementos indispensables para la participacion efectiva e incluso para la
supervivencia social. Pero la adecuada localizacion y eleccion del rol va
forzosamente precedida de la percepcion de la situacion convirtiéndose de esta

manera, recuerdan los autores, en un proceso cognitivo.

6 MARCO EPISTEMOLOGICO

(Habermas, 1985) Refiere que los conocimientos en cuanto a los procesos de
comunicacion, de la interpretacion hacen referencia a que los inconvenientes que
presenta la comunicacion tienen que ver con la comprension que se tenga de esta, ya que
la construccion de la comunicacion se da en la vida cotidiana, en lo cultural, lo
tradicional vy lo social, es decir, la comprension que se da a la comunicacién tiene que
ver con lo que se aprende en la cotidianidad referente a un objeto, dando un significado
por medio de la comunicacion verbal o no verbal. Con lo anterior se confirma que el
conocimiento humano se comprende de la forma en que se recepciona la informacién,

la cual en los procesos de comunicacion se da el resultado de la interpretacion.

Haciendo referencia a las opiniones realizadas en las instituciones dedicadas a
prestar servicios al adulto mayor en la localidad de suba, se pudo evidenciar que el
conocimiento interpretado para el rol desempefiado por el psicélogo es lo aprendido en

la cotidianidad social y cultural, y que para los entrevistados tener clara la funcion del
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psicologo se debe optar por darse a conocer en las instituciones y aclarar los mitos y
creencias que aun existen con respecto al profesional; entendiendo que en los procesos
de comunicacion se presentan inconvenientes por su interpretacion se debe trabajar méas
de cerca con las instituciones y sus equipos de trabajo para que quede claro el rol del
psicologo y es posible que teniendo clara la funcién del profesional se den mejores
oportunidades laborales en estas instituciones. Cabe indicar que para algunos
funcionarios y para algunos internos esta clara la funcion del psicélogo y que estan de
acuerdo en contar con sus servicios porque son profesionales necesarios en las

problematicas emocionales familiares y sociales que presentan los adultos mayores.

7 MARCO LEGAL

7.1 Politica Publica para el Adulto Mayor

En Colombia, el adulto mayor se encuentra amparado especificamente por la
constitucion politica nacional de 1991, en el capitulo 2, y sobre los derechos sociales,

econdmicos y culturales, en particular en el articulo 46 que estipula que.

El estado, la sociedad y la familia concurriran para la proteccién y asistencia de las
personas de la tercera edad y promoveran su integracién a la vida activa y comunitaria.
El estado les garantizara los servicios de la seguridad social integral y el subsidio

alimentario en caso de indigencia”.

(Duefias O, 2011) Menciona y recopila la informacion de diferentes politicas las

cuales protegen y brindan servicios para el adulto mayor:
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(La Ley 29 de 1975). Faculta al Gobierno Nacional para establecer la proteccién de
la ancianidad, y crea el Fondo Nacional de la Ancianidad Desprotegida con
facultades por un afio, para que dicte disposiciones necesarias tendientes a favorecer a
los mayores de 60 afios que carezcan de recursos economicos que le permiten subsistir
dignamente. Por medio de esta ley se ha querido establecer un servicio asistencial para
la proteccion de la vejez, previendo el desarrollo del programa orientado a ofrecerle

albergue, servicios de salud, terapia ocupacional y recreacion.

(Decreto 2011 de 1976). Se organiza la proteccion nacional de la ancianidad y
nace el Consejo Nacional de Proteccion al Anciano, como entidad asesora del Ministerio
de Salud, que dirige las operaciones administrativas del Fondo de proteccion al Anciano,
creado por la ley con el fin de financiarlo a su vez, la ley 48 de 1976, autoriza la emision
de una estampilla Pro Construccion, dotacion y Funcionamiento de los Centros de
Bienestar del Anciano, se establece su destinacion y se dictan otras disposiciones. Esta
ley fue modificada por la Ley 687 de 2001. Con el Decreto 77 de 1987. Se regula en su
articulo 8 la construccion y dotacion basica y mantenimiento integral de los Centros de
Bienestar del Anciano que estaran a cargo de los Municipios y Distritos. Por su parte la

Ley 100 de 1993 consagro al respecto varias normas.

(La ley 100 de 1993). Sistema de seguridad social integral y tiene por objeto
garantizar los derechos irrenunciables de la persona y la comunidad para obtener la
calidad de vida acorde con la dignidad humana, mediante la proteccion de las

contingencias que la afecten.
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El sistema comprende las obligaciones del Estado y la sociedad, las instituciones y
los recursos destinados a garantizar la cobertura de las prestaciones de carécter
economico, de salud y servicios complementarios, materia de esta ley, u otras que se

incorporen normativamente en el futuro (art. 1).

Los objetivos de la ley son (art. 6):

1. Garantizar las prestaciones econdémicas y de salud a quienes tienen una relacion
laboral o capacidad econémica suficiente para afiliarse al sistema.

2. Garantizar la prestacion de los servicios sociales complementarios en los
términos de la presente ley.

3. Garantizar la ampliacion de cobertura hasta lograr que toda la poblacion acceda
al sistema, mediante mecanismos que en desarrollo del principio constitucional
de solidaridad, permitan que sectores sin la capacidad econdmica suficiente
como campesinos, indigenas y trabajadores independientes, artistas, deportistas,
madres comunitarias, accedan al sistema y al otorgamiento de las prestaciones en

forma integral.

Libro segundo Sistema de Seguridad Social en Salud: Los objetivos del sistema
general de seguridad social en salud son regular el servicio publico esencial de salud y
crear condiciones de acceso de toda la poblacion al servicio en todos los niveles de
atencion. (art. 152), autoriza la prestacion del servicio por entes privados,

estableciéndose dos sectores, el sector contributivo y el sector subsidiado, en el
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contributivo estan los trabajadores formales, al que aportan un porcentaje de su salario,
los trabajadores y otro porcentaje los empleadores, y en el subsidiado, esté la poblacion
que no tiene vinculo laboral y que por su capacidad econémica no pueden hacer los

aportes necesarios, por lo cual se autoriza la creacion del Fondo de Solidaridad y

Garantia para asegurar un nuevo sector subsidiado en Colombia y la posibilidad para
todos los trabajadores de elegir la entidad promotora de salud, y que se conoce como

SISBEN

Libro cuarto: Servicios Sociales Complementarios: Establece un programa de
auxilios para los ancianos indigentes que cumplan los siguientes requisitos: ser
colombiano, tener mas de 65 afios, residir por mas de 10 afios en Colombia, carencia de

recursos, residir en una institucion especializada (art. 257).

Posteriormente encontramos los articulos que hacen alusion al cuidado del adulto

mayor:

Articulo 260. Reconocimiento, administracion y control de la prestacion especial

por la vejez, su administracion y control establecidos por el Gobierno Nacional.

Para efectos de la prestacion especial por vejez se podran contemplar mecanismos

para la cofinanciacion por parte de los departamentos, municipios y distritos.

Articulo 261. Planes locales de servicios complementarios. Los municipios o
distritos deberan garantizar la infraestructura necesaria para la atencion de los ancianos
indigentes y la elaboracion de un plan municipal de servicios complementarios para la

tercera edad como plan de desarrollo municipal o distrital.
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Acrticulo 262. Servicios sociales complementarios para la tercera edad. El estado a
través de sus autoridades y entidades, y con la participacion de la comunidad y
organizaciones no gubernamentales prestaran servicios sociales para la tercera edad

conforme al establecido en los siguientes literales:

a) En materia de educacion, las autoridades del sector de la educacion
promoveran acciones sobre el reconocimiento positivo de la vejez y el
envejecimiento.

b) En materia de cultura, recreaciéon y turismo, las entidades de cultura,
recreacion y turismo que reciban recursos del Estado deberian definir e
implantar planes de servicio y descuentos especiales para las personas de la
tercera edad.

c) El Ministerio de Trabajo y Seguridad Social promovera la inclusion
dentro de los programas regulares de bienestar de las entidades publicas de
caracter nacional y del sector privado el componente de preparacion a la
jubilacion.

La ley 1251 de 2008, en su primer Articulo, dice que el objeto de la
presente es la de:
proteger, promover, restablecer y defender los derechos de los adultos
mayores, orientar politicas que tengan en cuenta el proceso de envejecimiento,
planes y programas por parte del Estado, la sociedad civil y la familia y regular
el funcionamiento de las instituciones que prestan servicios de atencion y
desarrollo integral de las persona en su vejez, de conformidad con el articulo 46

de la Constitucidon Nacional, la Declaracion de los Derechos Humanos de 1948,
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Plan de Viena 1982, Deberes del Hombre de 1948, La Asamblea Mundial de
Madrid y los diversos Tratados y Convenios Internacionales suscritos por

Colombia.

En su articulo segundo establece que la presente ley tiene como finalidad.

“lograr que los adultos mayores sean participes en el desarrollo de la sociedad,
teniendo en cuenta sus experiencias de vida, mediante la promocion, respeto,
restablecimiento, asistencia y ejercicio de sus derechos”. En las siguientes normas: Ley
100 de 1993, articulo 257, la Ley 797 de 2003, los decretos reglamentarios 569 y 4112
de 2004, los documentos Compes de 2003 y 78 y 82 de 2004, se desarrolla el Programa
de Proteccién Social del Adulto Mayor-PPSAM, cuyo objeto fundamental es proteger al
adulto mayor que se encuentra en estado de indigencia o de extrema pobreza contra el
riesgo econémico de la imposibilidad de generar ingresos y contra el riesgo derivado de
la exclusién social, a través de un subsidio econémico que podrd comprender dinero,
servicios sociales basicos y servicios sociales complementarios. Este programa es uno
de los claros ejemplos de la aplicacién de politicas publicas y sociales que se desarrolla

en Colombia, en beneficio del adulto mayor.

7.2 Encuesta Nacional De Demografia Y Salud Ends 2010

(Profamilia, 2010) Informa que En la encuesta nacional demogréafica y de
salud ENDS de 1990 y de 2010, se demostr6 que la proporcion de poblacion de

menores de 15 afios en Colombia bajé de 35 a 31 por ciento, en tanto que la poblacion
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con 65 afios y mas aumentd de 5 a 7 por ciento. En la ENDS 2010 los mayores de 60
afios representan el 10 por ciento de la poblacion (4.5 millones) y los mayores de 65

afios un 7 por ciento. (p 571).

(Profamilia, 2010) Afirma que La proporcion y nimero de hogares de personas
solas, frecuentemente mujeres, también estan creciendo. El envejecimiento de la

poblacion femenina ha sido mas intenso que el de los hombres. (p. 571).

(Profamilia, 2010) Indica que Los aspectos mas relevantes en el estudio de la
poblacion de la tercera edad, més alld de lo demogréfico, son las implicaciones
econOmicas, sociales, culturales y psicoldgicas, asi como las jubilaciones, la salud, los
cambios en los habitos de consumo, los arreglos residenciales y los cuidados que

demandan las personas mayores. (p. 571).

(Profamilia, 2010) Afirma que Como consecuencia de la mayor mortalidad
masculina, en estos grupos de edad hay muchas mas mujeres que hombres y, por lo
tanto, mayor numero de mujeres viudas, solas. A mayor edad, menor el indice de
masculinidad (IM). EI IM para esta poblacion por grupos de edad es de 81 hombres por
cada 100 mujeres. Con el aumento de la edad, el IM disminuye desde 88 entre las
personas de 60-64 afios hasta 62 entre las de 80 y mas. Las viudas son 38 por ciento del

total de mujeres de la tercera edad, contra solo 11 por ciento de los hombres. . (p. 572)
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(Profamilia, 2010) Indica que entre las personas de la tercera edad hay 10 por
ciento que viven solas en hogares unipersonales, 33 por ciento que viven en familia

nuclear, 52 por ciento en familia extensa y 5 por ciento en familia Compuesta. (p. 572).

El 45 por ciento de los adultos mayores pertenece al régimen contributivo de salud,
otro 45 por ciento al régimen subsidiado en tanto que el 3 por ciento pertenece a algin

régimen especial; el 6 por ciento no esté afiliado a ningun sistema (p. 573).

Los jubilados de la tercera edad son el 14 por ciento del total: 16 por ciento de los
hombres y 11 por ciento de las mujeres. Hay mas jubilados por la edad en Bogota (40%)

(p. 577)

Grado de satisfaccion del adulto mayor con su vinculo familiar (Cuadros 17.10.1 y

17.10.2

. (Profamilia, 2010) Afirma que el 34 por ciento de los adultos mayores reportd
estar muy satisfecho con su vinculo familiar y otro 34 por ciento simplemente
satisfecho. Un 20 por ciento califico de “conforme” el grado de satisfaccion y apenas 10
por ciento de los adultos mayores se encuentra “insatisfecho.” (p. 594)

Tres de cada cinco adultos mayores se sienten afectados emocionalmente por causa
de su salud. Las mayores dificultades las presentan los adultos mayores para caminar
largas distancias (56 por ciento), estar de pies (51 por ciento) o aprender nuevas cosas
(43 por ciento), seguidas por las dificultades para realizar las actividades diarias (40 por

ciento), para concentrarse o realizar bien las actividades de su casa (37 por ciento cada
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uno) y la participacion en actividades de la comunidad (33 por ciento). Las menores
dificultades son para vestirse o bafiarse solos (11 por ciento), mantener una amistad (14

por ciento) o relacionarse con personas que no conoce (19 por ciento). (p. 596)

En general, el origen de las dificultades permanentes es, en primer término, una
enfermedad, en segundo lugar un accidente, en tercer lugar un problema de nacimiento y

en muy pocas ocasiones la violencia ha sido la causante. (p. 600)

Casi 2 de cada 3 adultos mayores informaron haberse cansado sin razon aparente
(61 por ciento), se han sentido tristes o decaidos (60 por ciento), o se han sentido
inquietos o intranquilos (60 por ciento). Un poco mas de la mitad (53 por ciento), se ha
sentido més irritable que de costumbre y casi la mitad (49 por ciento) ha tenido ganas de
llorar o ha llorado. EI 40 por ciento reportdé haber tenido palpitaciones. Los adultos
mayores con sentimientos depresivos se encuentran en la edad de 74 afios, viuda(o) s o

separada(o) s; padres, madres o suegra(o) s. (p. 602)

Las personas mayores que no reportaron problemas de salud mental son,
principalmente, menores de 75 afios, que viven con sus hijos; estan afiliados al régimen
contributivo o al especial; viven en hogares unipersonales o en hogares nucleares. (p.

603).
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8 MARCO CONTEXTUAL

8.1 Localidad De Suba

La (Secretaria Distrital de Planeacion, 2009) junto a la Direccion de
Informacion, Cartografia y Estadistica de la Subsecretaria de Informacion y Estudios
Estratégicos en proyecto realizado en Bogota en el afio 2009, muestra los aspectos
fisicos demograficos de la Localidad de Suba, los cuales son de gran relevancia para
conocer mas a fondo aspectos necesarios para el trabajo a realizar.

En 1954, por ordenanza 7 del 15 de diciembre se constituye Suba en un municipio
anexo a Bogota.

En acuerdo 8 de 1977, el consejo Distrital divide el territorio en 19 alcaldias
menores, entre ellas Suba.

En 1977 Suba se convierte en localidad. En 1993 con el decreto del Estatuto
Organico de Bogota se conforman las Juntas Administradoras Locales y Suba es
designada como la 11.

La localidad 11 perteneciente a Suba cuenta con 1161 barrios, su ubicacion esta en
el extremo noroccidental de la ciudad limitando por el norte con el municipio de Chia,
por el sur con la localidad de Engativa, por el oriente con la localidad de Usaquén y por
el occidente con el municipio de Cota. Su extension es de 10.056 hectareas, Suba es la
localidad con mas area urbana del Distrito, representando el 15, 2% de la superficie

urbana total del distrito.
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Suba cuenta con 12 UPZ, la UPZ Suba es la que mas barrios tiene cuenta con 236,
seguida por la de Niza con 231 barrios y la de EI Rincdn con 189. Por esta razon son las
que concentran mayor numero de poblacién, EI Rincon con un 29, 6%, Tibabuyes con el
21,9% y Suba con el 13, 2%. Por estrato socioeconomico se tiene que el total de
habitantes para el 2009 en Suba, un 45,3% se encuentra en estrato bajo, el 33,6% en el
medio-bajo, el 9,9% en el medio, 8,9% en el medio-alto, el 1,0% sin estrato, el 0,9%en
el alto y el 0,3 en el bajo-bajo.

Estrato bajo: El 43,7% de los habitantes de la localidad que pertenece a este
estrato socioecondmico se encuentra en El Rincon y el 41,5% en Tibabuyes, unidades
que en su conjunto agrupan el 85,2% de la poblacion (460.944 habitantes).

Estrato medio — bajo: Se encuentra principalmente en las Unidades de
Planeamiento Zonal de El Rincén con el 27,6%, Suba con el 19,0%, Britalia con el
15,5% y en El Prado con el 13,1%, unidades que agrupan el 75,2% de dicha poblacion.

Estrato medio: La poblacion en este estrato (101.296 habitantes) esta concentrada
principalmente en las Unidades de Planeamiento Zonal de El Prado (35,9%), San José
de Bavaria (22,8%) y La Floresta (15,9%)

Estrato medio — alto: 39,7% de las personas de la localidad pertenecientes a este
estrato socioecondmico se encuentra en la unidad de Planeamiento Zonal de La
Alhambra, seguida de Niza con el 34,6%.

Estrato alto: De las 9.487 personas que se encuentran en este estrato
socioeconomico, el 82,1% se ubican en la Unidad de Planeamiento Zonal de Niza y el
10,8% en Casa Blanca Suba, representando en su conjunto el 92,9% de la poblacién de

la localidad en este estrato.
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La poblacion sin estratificar (9.834 personas) se distribuye entre las Unidades de
Planeamiento Zonal, de la siguiente manera: Tibabuyes (22,3%), El Rincon (21,6%),
Suba (18,6%), Niza (17,6%) y el 19,9% restante se distribuye en las demas UPZ a
diferencia de Rural Suba al no registrar personas sin clasificar.

Estrato bajo — bajo: De las 3.436 personas de este estrato, el 100% se encuentra en

El Rincon.

8.2 Anadlisis por unidad planeamiento zonal — UPZ

Suba: El 48,3% de los habitantes de esta UPZ se encuentran en el estrato medio-
bajo y el 41,6% en el bajo. Resultados que equivalen al 89,9% del total de personas en la
UPZ de Suba (134.709).

El Rincon: UPZ que tiene 302.006 habitantes de los cuales el 66,8% se ubican en
el estrato bajo y el 31,4% en medio-bajo, estratos que agrupan el 98,2% del total de la
unidad de planeamiento.

Tibabuyes: De 222.576 habitantes localizados en esta UPZ, el 86,0% se ubican en
el estrato bajo, el 13,0% en medio-bajo y el 1,0% restante corresponde a poblacion sin

clasificacion.

La principal concentracion de las viviendas de la localidad de Suba por UPZ es la
siguiente: La academia en el estrato medio-alto (89,3%), Guaymaral en el estrato alto
(50,2%) vy sin clasificacion (49,8%), San José de Bavaria en el medio (50,2%) y en el
medio-bajo (41,7%), Britalia en el medio-bajo (91,9%), El Prado en el medio-bajo

(48,1%) y en el medio (43,2%), La Alhambra en el medio-alto (98,5%), Casa Blanca
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Suba en el medio-Bajo (43,0%) y en el bajo (19,6%), Niza en el estrato medio-alto
(49,2%) y medio-bajo (25,4%), Floresta en el medio (65,2%), Suba en el medio-bajo
(54,8%) y en el bajo (34,8%), EI Rincon en el Bajo (64,1%) y el Medio-bajo (33,7%),
Tibabuyes en el Bajo (82,2%), Rural Suba en el estrato alto (40,0%) y en el estrato bajo

(28,0%).

La poblacion de Suba para el 2009 se estima en 1. 018619 personas, segun censo
DANE del 2005 la localidad de suba es la segunda méas poblada de las 11 localidades.

Segun las proyecciones al 2015 la localidad de Suba, la edad mediana mostrara un
aumento, debido al envejecimiento de la poblacién producido por la disminucion de la
mortalidad infantil, la fecundidad, y el aumento sostenido de la esperanza de vida. La
poblacion adulta entre 25 y 59 afios y la poblacion adultos mayores correspondiente a
los 65 afios y mas muestra crecimiento, de igual manera crece la esperanza de vida que
hacia el 2015 en Suba serd4 para las mujeres de 80, 34 afios de vida y para los hombres
74, 68 afios, lo cual genera atencion en la generacion de politicas publicas enfocadas en
esta poblacion.

Cabe destacar que la localidad de Suba cuenta con 13 Instituciones en su mayoria
privadas que prestan servicios para el adulto mayor, Accién Social cuenta con dos, una
en Suba Centro y la otra en el barrio San Pedro de Tibabuyes dedicadas a brindar

diferentes servicios para los adultos mayores.
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8.3 Hogares por estrato socioeconémico.

De las 13 Unidades de Planeamiento Zonal que conforman la localidad de Suba,
las tres que mas concentran hogares son: El Rincon con el 26,1%, Tibabuyes con el

18,7% y Suba con el 12,5%.

9 METODICA

9.1 Investigacion Cualitativa

La investigacion recoge las opiniones sobre el rol del psicdlogo, que tienen los
actores que participan en los programas enfocados al adulto mayor en las instituciones
de la localidad de suba en un contexto natural; con esta informacion se da respuesta al
objetivo general planteado, en esta investigacion. El estudio se realizara desde un
enfoque cualitativo se basa en métodos de recoleccion de datos sin medicion numérica
como las descripciones y las observaciones, su propo6sito es construir la realidad, tal cual
como la observan los actores de un sistema social previamente definido. (Roberto,

carlos, & Baptista, 2003).

Se opta por utilizar el método cualitativo ya que la investigacion es un trabajo de
campo en el cual se recolectan los datos iniciando, con una conversacion para luego
dar paso a la realizacion de la entrevista semi-estructurada, donde se plasman las
opiniones que tienen las instituciones sobre el rol del psicologo en los hogares

geriatricos. La investigacion cualitativa es la adecuada al estudio porque permite
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describir lo que los autores opinan con respecto al rol del psicélogo, al ser una
entrevista de preguntas abiertas a las personas se les da la oportunidad de expresarse de
una forma amplia lo que hace que la informacion que se les solicita la expresen de una

forma mas confiable.

9.2 Meétodo: Etnometodologia

Garfinkel refiere la Etnometodologia como “la investigacion de las propiedades
racionales de las expresiones contextuales y de otras acciones practicas como logros
continuos y contingentes de las précticas ingeniosamente organizadas de la vida
cotidiana” pag. 32. es decir, los estudios metodoldgicos son los analisis que se hacen a
las  organizaciones dedicadas a actividades cotidianas concretas que realizan sus
miembros con un objetivo en comun, aplicando expresiones contextuales utilizando
métodos culturales situaciones explicables a las actividades realizadas aun objeto

pertinente.

9.3 Sujetosy entidades

La Poblacion seleccionada son las personas y entidades dedicadas a ofrecer servicios
para el adulto mayor en las instituciones que se encuentran localizadas en la localidad
de suba; de 52 instituciones registradas en un listado facilitado por Accién Social de
suba, solo existen 20 de las cuales 13 aceptaron responder la entrevista y una entrego la

documentacion institucional que la enmarca.
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La unidad de Analisis esta enfocada a los psicologos y a las personas que
trabajan para el adulto mayor y que cuenten con las condiciones para brindar la
informacion; se requiere que los funcionarios laboren directamente en las instituciones
que ofrecen servicios al adulto mayor con o sin fines de lucro, pertenecientes a la

localidad de suba.

El trabajo de campo realizado para indagar el rol que desempefia el psicologo en las
instituciones dedicadas a prestar servicios al adulto mayor junto al equipo
interdisciplinario en la localidad de Suba, se llevé a cabo con una entrevista semi-
estructurada; para la localizacion de las instituciones a entrevistar se recurrio a la
camara de comercio la cual solicito que se llevara el nombre de las instituciones y las
direcciones para de esta forma facilitar un listado, como segunda opcién se recurrio
accion social de suba centro quien facilito un listado de las instituciones que se

encuentran inscritas ante esta entidad, este listado consta de 52 instituciones.

Al llegar al barrio las villas que es donde aparecen domiciliados la mayoria de
sitios referenciados se encontrdé que de los hogares geriatricos inscritos solo existen 20
en funcionamiento, de los cuales 12 contestaron la entrevista, 2 dijeron que se les
remitiera por internet para ellos contestarla por el mismo medio, 1 dijo no interesarle,
las 4 restantes no contestaron porque sus encargados se encontraban ocupados. Las
instituciones que ya no existen, en los domicilios en que funcionaban, se confirmé con
la vecindad que si existieron, y actualmente algunas son propiedades que estan en venta
0 tienen otro objeto social. La institucion publica ubicada en el barrio San Pedro fue
referenciada por la persona que facilito el listado ya que por ser nueva no figura en la

base de datos. Lo que se notd en el trabajo de campo es que existen otras instituciones
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que no estan en el listado, se llega a ellas por informacion de los vecinos o referenciados
por funcionarios de las instituciones visitadas. Es de destacar que en la mayoria de
instituciones no hay aviso o letrero de identificacion, y se les ubica por la direccion, o se
reconocen porque desde el exterior se ven los adultos o enfermeras en los antejardines,

otras solo se ubica por estar registradas en Accién Social.

La idea inicial era hacer la entrevista grabada, lo que no fue posible, dado que desde
el primer dia de trabajo de campo los funcionarios encargados no aceptaron grabacion
alguna, por lo que se tomo la decision de realizar las entrevistas haciendo las preguntas
y colocando las respuestas de forma manual en un cuaderno aparte o en la misma
entrevista enseguida de cada pregunta. Al finalizar el trabajo de campo se logro
entrevistar 13 instituciones, en su gran mayoria ubicadas en el barrio las villas. En su
totalidad los que contestaron la entrevista lo hicieron preguntando antes, cuanto tiempo
se demoraba responderla. Aunque luego de permitir realizarla, se iniciaba una
conversacion y en medio de esta se daba contestacion a las preguntas. Aunque fueron
tres meses dedicados a esta labor cabe resaltar que fue gratificante realizar este trabajo

de campo.

9.4 Instituciones

ENTIDAD | DIRECCION | ENCARGADO DESCRIPCION
Fundacién Cra 98b N°141b- Diana Correa institucién geriatrica que presta los servicios
Eterna Juventud 61 Auxiliar de Enfermeria de atencién al adulto mayor las 24 horas,

Todos los adultos se encuentran internos,
son en total 34

Cuidados Trv. 59b N° 1282- Yesenia Ortiz Valverde El hogar el Remanzo dedicado al cuidado del
Especiales 48 Auxiliar de Enfermeria adulto mayor tiene su domicilio en el barrio
Hogar el las villas, es una institucion que presta sus
Remanzo servicios las 24 horas, tiene a su cargo 11

adultos
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El Saber de Loas
Afos

Cra 59c N° 128b-
28

Gloria Janeth Betancur.
Empleada

El Hogar Nuestra Sefora del Carmen estd
ubicado en el barrio las villas, brinda el
servicio de cuidado al adulto mayor las 24
horas, en la actualidad cuenta con 14
internos.

Hogar Vivienda
el Remanso

Cra 592 N° 128b-
41

Elizabeth Patifio
Castafieda. Propietaria
Administradora de
Empresa

El hogar vivienda el remanso ubicado en el
barrio las villas, es una institucién que presta
los servicios de cuidado las 24 horas a 12
adultos mayores.

Hogar Geriatrico
el Divino Nifio

Cra 70c N° 124-21

Amparo A. Rodriguez
Propietaria

El hogar Geriatrico el Divino Nifio, tiene su
domicilio en el barrio Niza, cuenta con 10
adultos mayores todos internos, presta sus
servicios las 24 horas.

Hogar Nuestra

Cra 70f N° 123-24

Martha Lépez Enfermera

El hogar Nuestra Sefora del Rosario tiene su

Seﬁorg Del domicilio en el barrio Niza Antigua, trabaja
Rosario con 13 adultos mayores.
Hogar Vida Calle 123 N° 712 Daysi Cifuentes Auxiliar | El centro hogar vida ubicado en el barrio Niza,

29

de Enfermeria

ofrece sus servicios las 24 horas, cuenta con
13 adultos todos internos

Hogar Luz Del
Sol

Calle 115 N° 55¢-
09

Mery Luz Castillo
Pinzén Trabajadoray
Comunicadora Social

El hogar luz del sol domiciliado en el barrio
ILarco cuenta con 10 internos mayores de 85
afios algunos de ellos medicados.

Hogar Lalita

Calle 103b N°472
21

Myriam Urbano Auxiliar
de Enfermeria

El hogar gerontoldgico Lalita ubicado en el
barrio Pasadena, cuenta con 9 adultos
internos mayores de 90 afios.

Hogar Geriatrico
El Oasis

Calle 122 N° 51-22

Isabel Ramirez Auxiliar
de Enfermeria

El Hogar Geriatrico Oasis, se encuentra
ubicado en el barrio Batan. La auxiliar de
enfermeria Isabel Ramirez encargada de la
institucion acepta con amabilidad contestar la
entrevista aunque lo hizo bajo la lluvia en la
reja de entrada a la institucion, Isabel
comenta que si, ve necesaria la presencia del
psicologo en las instituciones.

Fundacion Casa
Corazo6n

Cra 58bis N° 128b-
44

Jenny Julieth Rodriguez
Auxiliar de Enfermeria

La Fundacion Casa Corazén con su domicilio
en el barrio las villas, tiene una particularidad,
que es que, la propietaria es una psicdloga,
quien es la directora y organiza de manera
lineal los cuidados que se deben tener con los
10 adultos mayores con los que cuenta la
institucion.

Hogar Geriatrico
Con Amor y
Esperanza

Calle 1142 N° 50-
37

Propietaria
Psicologa Clinica

El Hogar Gerontoldgico con Amory
Esperanza, esta domiciliado en el barrio La
Alhambra, se distingue de los anteriores
porque ademas de prestar el servicio de
adultos internos las 24 horas también ofrece
atencién solamente de dia, por horas, o
medio dia.

Tabla 1 instituciones
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9.5 ESTRATEGIAS

9.6 Entrevista Semi-estructurada, tipo conversacion

El instrumento de recoleccion de informacion utilizado es una entrevista semi-
estructurada tipo conversacion, la entrevista se orienta a identificar y describir los roles
que desempefia el psicologo. Entendiendo por entrevista semi-estructurada la que se
realiza por medio de la conversacion desde el interaccionismo simbdlico, generando un
ambito coloquial que facilita la comunicacion entre quienes interactlan, teniendo en
cuenta que no hay nada que involucre la parte emocional del entrevistado (Diaz
Martinez 2004, citado por L. Ozonas SF). Es decir, que la entrevista semi-estructurada
da la confianza al participante ya que por medio de la conversacion se hace mas amena
la entrevista y fluye con mas facilidad la contestacion a las diferentes preguntas sin que
el entrevistado se sienta presionado a colaborar. Es importante mencionar que la
informacion se complementa con comportamientos y manifestaciones de los
funcionarios que atienden la visita, con el fin de indagar sobre la necesidad del
psicologo en la institucidn, el imaginario social del psic6logo en el equipo de trabajo, y
las interacciones propias del actuar del profesional, y finalmente a las actividades,
responsabilidades, expectativas y experiencias que se tienen en estas instituciones sobre
el rol del psicologo.

Para realizar la entrevista se entablo una conversacion con la persona que atiende la

visita, como la forma maés préactica de lograr el objetivo de que se responda la entrevista.
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De acuerdo a las diferentes técnicas para analizar la informacion escogimos la de
corte cualitativo primero transcribimos la informacion lo que cada persona respondio.
El proceso de analisis para las entrevistas realizadas a las personas encargadas de prestar
servicios al adulto mayor en las instituciones publicas y privadas en la Localidad de
Suba se realiza asignando las respuestas de acuerdo al orden por institucion visitada y
entrevistada.

Como es de corte cualitativa tomamos la técnica de Anélisis de Contenido el cual es
una técnica de investigacion, cuya finalidad es la descripcion objetiva, sistémica y
cuantitativa del contenido manifiesto de la comunicacion, o de cualquier otra
manifestacion de la conducta. El anélisis de contenido pretende convertir los fendmenos
registrados, “en bruto” en datos que puedan ser tratados cualitativamente y con ellos un

cuerpo de conocimientos. (Martin, Estadistica y Metodologia de la Investigacion).

9.7 Formato de la entrevista

FUNDACION UNIVERSITARIA LOS LIBERTADORES

ENTREVISTA PARA INDAGAR EL ROL DEL PSICOLOGO EN LAS
INSTITUCIONES QUE PRESTAN SERVICIOS AL ADULTO MAYOR EN LA

LOCALIDAD DE SUBA.

OBJETIVO

Indagar cual es el rol que cumple el psicélogo en las instituciones dedicadas a prestar

servicios al adulto mayor en la localidad de suba.
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NOMBRE DE LA INSTITUCION:

DOMICILIO:

TIPO DE INSTITUCION: Privada Publica Mixta__

REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE Y CARGO DE QUIEN ATIENDE LA  VISITA:

A continuacidon va a encontrar una serie de preguntas las cuales las cuales pueden ser

contestadas por la persona encargada de la institucion, o por el psicologo que labora en

ella.

1. ¢Cree usted necesario contar con un profesional en psicologia en el

grupo de trabajo que atiende al adulto mayor, porque?:

2. Si no se contrata psicologo en la institucién, ¢porque razon cree Usted

gue no se hace?:
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3. Desde su experiencia ¢que funciones cree debe desarrollar el psicélogo

en una institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

4. ¢Segun su conocimiento en qué areas se desempefia el psicdlogo en la
institucion y en qué momentos interviene? tanto con el equipo interdisciplinario

como con los adultos mayores

5. ¢Considera usted que el adulto mayor recibe la atencion psicoldgica

adecuada? Justifique su respuesta

6. ¢Desde su experiencia en el trabajo con adulto mayor, ha tenido la

posibilidad de trabajar con psicologos? Describa su experiencia
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7. Desde su experiencia profesional ¢quién mas cree usted podria estar
asumiendo el papel del psicélogo en la intervencion con el adulto mayor en la

institucién?.

8. Desde su experiencia en el trabajo con psicologos, ¢Cree usted que el
psicologo en Colombia ha logrado suficiente desarrollo para formular propuestas
estructuradas planificadas y eficaces en el campo de intervencion con el adulto

mayor?

9. ¢Desde su experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas
psicoldgicos que considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en

la intervencion con el adulto mayor?
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10. Segun su criterio cuales son las mayores dificultades que enfrenta el
profesional en Psicologia en la intervencion con el adulto mayor en el pais.

¢Como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

11. ¢Para usted cuales son las creencias acerca del trabajo que realiza el

psicélogo?

12. Cuando usted piensa en el psicdlogo, ¢en qué piensa, que cosas hace el,

que le ayudan a entender si lo que hace corresponde a su trabajo o no?

Entrevistador: Fecha:

Muchas gracias por su colaboracion
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10 RESULTADOS

1. ¢cree usted necesario el contar con un
profesional en psicologia en el grupo de trabajo
que atiende al adulto mayor, si - no porque?

8%
W SOLUCIONAR INCONVENIENTES
W ORIENTACION ESPECIALIZADA
FAMILIA ESTA PENDIENTE

B NO SON ENFERMOS MENTALES

La mayoria de las instituciones afirman que el psicologo es un profesional que brinda orientacion
especializada en situaciones emocionales, que también es necesario en la solucion de conflictos tanto con
los adultos mayores como con el equipo interdisciplinario, los demés opinan que la familia estd pendiente

y no ven necesario contar con el profesional en la institucién.

2. ¢ Por qué razon cree usted que no se
contrata a un psicologo en las
instituciones geriatricas?

0,
>% W RECURSOS

20%
m DESCONOCIMIENTO
ANOS
20%
W EPS

5%

Para el 50% de las instituciones, el factor econémico es determinante para la no contratacion de
un psicologo, en otras instituciones la eps es quien presta el servicio o que los adultos mayores no
necesitan el profesional por su edad; las entidades restantes afirman que el psicélogo no se da a conocer
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3. ¢desde su experiencia que funciones cree
usted que debe desempenar el psicologo en una
institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

B APOYO EMOCIONAL

H ORIENTACION A LA FAMILIA
EVALUARLO

B NO LO NESECITA

El apoyo emocional y a las familia es la funcion mas importante para la mayoria
de instituciones, tambien refieren que es necesario el profesional para evaluar los
adultos mayores, y los restantes dicen que no es necesario contar con el psicologo en
los hogares geriatricos.

4. ¢segun su conocimiento en que momentos

interviene el psicologo en la institucion tanto

con el equipo interdisciplinario como con los
adultos mayores?

m EN LA PARTE EMOCIONAL
B NO SE NESECITA
NO HAY PSICOLOGO

La mayoria de las instituciones estdn de acuerdo en que el psicologo es un
profesional relevante para tratar la parte emocional de los adultos mayores, otra parte de
instituciones dice no ver necesaria la presencia del psicélogo, las demas restantes
refieren no contar con el servicio de psicologia.
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5. ¢considera usted que el adulto mayor
recibe el correcto abordaje y atencion
psicoldgico? Justifigue su respuesta.

8%

mSl
mNO
NO SABE

La mayoria de las instituciones estan de acuerdo que el adulto mayor si es
atendido de una forma correcta por parte del psicélogo, otra gran parte de los
entrevistados afirma que el adulto mayor no recibe la atencion indicada por falta de
profesionalismo, las restantes instituciones no saben ya que no han tenido la experiencia
de contar con el servicio.

6. ¢ Desde su experiencia en atencion al
adulto mayor ha trabajado con
psicologos? Describa su experiencia.

mSsl|
46% 54%
° ENO

La mayoria de entrevistados afirman que si, ha tenido la oportunidad de trabajar
con psicélogos y que la experiencia ha sido en la gran mayoria buena con respecto a la
labor desempefiada, las demas instituciones restantes dicen no haber trabajado con
psicologos.
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7. ¢ Desde su experiencia profesional, quien
mas cree usted podria estar asumiendo el rol
del psicélogo en la intervencion con el adulto

mayor?

m MEDICO

m ENCARGADO
ENFERMERAS

B TRABAJO SOCIAL

m GERIATRA

Para todas las instituciones el profesional que podria asumir el rol del psicélogo
en igual porcentaje estan los profesionales, médico Yy geriatra, de otro lado las
enfermeras en los momentos en que no se encuentran los profesionales anteriormente
nombrados, también el encargado de la institucion o el trabajador social.

8. ¢ Desde su experiencia en el trabajo con
psicologos cree usted que el psicdlogo en
Colombia ha logrado suficiente desarrollo para
formular propuestas estructuradas, planificadas y
eficaces en la intervencion con el adulto mayor?

W DARSE A CONOCER
B NO SABE
ESPECIALIZARSE

mNO

m S|

La mayoria de entrevistados refiere que el psicélogo debe darse a conocer, otras
instituciones sugieren que el psicologo debe especializarse, que el Estado y las
instituciones donde se ofrecen carreras de psicologia deben dar apoyo y capacitarlo
para trabajar en instituciones geriatricas, los demas entrevistados dicen no saber.
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9. ¢Desde su experiencia o relacion con la
psicologia cuales son los temas psicologicos
gue considera mas relevantes para ser
trabajados o desarrollados en la intervencion
con el adulto mayor?

m EMOCIONAL Y COGNITIVO
B FAMILIAS

Los temas mas relevantes para trabajar con los adultos mayores, refieren
la parte emocional, dar charlas, conferencias, actividades que los hagan sentir mejor
animicamente, en lo cognitivo, juegos de destreza mental y pensamiento y para las
familias realizar talleres para hacerles entender la etapa de vida por la cual esta pasando
su familiar y de esta forma se tenga claridad de como actuar frente al adulto mayor.

10. ¢Segun su criterio cuales son las mayores
dificultades que enfrenta la psicologia en la
intervencion con el adulto mayor en Colombiay
COmMo cree que podrian atenuarse estas
dificultades?

7%

B NO NESECITA

B NO NESECITA

W FALTA DE PROFESIONALISMO

MITOS ACERCA DEL PSICOLOGO
B APOYO GUBERNAMENTAL

Algunos de los entrevistados refieren que aun se conservan mitos a cerca de su rol en la
sociedad, otros dicen que falta profesionalismo frente al trabajo que desempefian,
algunos insisten en el apoyo gubernamental, para los deméas entrevistados no se
necesita psicologo en la institucion.
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11. ¢Para usted cuales son las creencias acerca
del trabajo que realiza el psicologo?

m PROBLEMAS EMOCIONALES
W ORIENTAR

VOCACION POR LA PROFESION
B TABU ACERCA DEL PSICOLOGO

La mayoria de las instituciones dicen que el psicélogo es un profesional que trata
los problemas emocionales, otros refieren que es un profesional que esta para orientar
las personas cuando tienen problemas, los demas piensan que debe tener vocacion por su

profesion y que aun existen tabus, sobre su rol.

12. ;cuando usted piensa en el psicélogo, en que
piensa, que cosas hace el, que le ayudan a
entender que lo que hace corresponde a su
trabajo o no?

8%

® ENFERMOS MENTALES
B PROBLEMAS EMOCIONALES
ORIENTACION

Para la mayoria de los entrevistados el psicologo es visto como un profesional que trata
los problemas emocionales, para otros brinda orientacién a las personas dando
respuestas a las problematicas, y los demés dicen, es un profesional que trata a los

enfermos mentales.



73

11 PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

11.1 Analisis de Contenido

De acuerdo a las diferentes técnicas para analizar la informacion escogimos la de
corte cualitativo, primero transcribimos la informacion, lo que cada persona respondio.
El proceso de andlisis para las entrevistas realizadas a las personas encargadas de prestar
servicios al adulto mayor en las instituciones publicas y privadas en la Localidad de
Suba se realiza asignando las respuestas de acuerdo al orden por institucion visitada y

entrevistada.

Como es de corte cualitativa tomamos la técnica de Analisis de Contenido, el cual es
una técnica de investigacion, cuya finalidad es la descripcion objetiva, sistémica y
cuantitativa del contenido manifiesto de la comunicacion, o de cualquier otra

manifestacion de la conducta.

El analisis de contenido pretende convertir los fendémenos registrados, “en bruto”
en datos que puedan ser tratados cualitativamente y con ellos un cuerpo de

conocimientos. (Martin, Estadistica y Metodologia de la Investigacion)
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CATEGORIA | DESCRIPCION SOBRE EL ROL DEL CATEGORIA INTERPRETACION CONCEPTO DE ROL
PSICOLOGO INDUCTIVA

ROL El psicdlogo debe trabajar la parte | Interventor a criterio de los investigados | El Rol asignado:

ASIGNADO | de reflexion, y mensajes positivos, | cognitivo estos refieren que el rol prescripcién concreta de la
el psicdélogo en la institucion reflexion asignado del psicélogo es el | conducta a realizar.
interviene en la parte cognitiva estimulacion de intervenir en los (Brown, 2000). Citado por
emocional y social, estimulacion terapeuta, procesos cognitivos, (Sanchez Garcia,
emocional, psicoldgica y familiar consejero, emocionales y seguin 2002)"Conductas de un
en temas como la ansiedad la asertivo, algunas de las personas individuo que no son
depresion, seguimiento a los evaluador, entrevistadas afianzar una producto de decisiones
adulto y a las familias, convivir con | apoyo familiar, actitud positiva y emocional, | individuales o auténomas
la vejez, crisis duelos lo anterior creador de al mismo tiempo tener la sino que responden a las
trabajado como individual y programas vocacion y gusto por las normas y expectativas
grupal, importancia de los adultos | persona que profesion es importante que | asociadas al lugar que se
en la sociedad, en la pregunta 10 expresa el gobierno apoye e viene a ocupar, proceso de
los temas psicoldgicos a tratar confianza incentive proyectos en superacion del individuo a
principalmente son apoyo respetoy donde incluya el trabajo de la estructura". Braunstein

terapéutico a las familias, mejorar
el estado de danimo del adulto
mayor, charlas a las familias y
conferencias en compaiiia con el
gerontdlogo, actividades para
mantenerlos activos tanto fisica
como emocionalmente, tratar el
duelo y el abandono en el adulto
mayor, aceptacion de la vejez y las
enfermedades, trato de temas
como la ansiedad, la depresion,
estrés frustraciones y auto control
en cuanto a la pregunta 11 en su
mayoria afirman que deben velar
por el estado emocional del adulto
mayor, quitar los mitos acerca del
psicélogo, deben ser personas que
tengan vocacion disponibilidad y
paciencia, que no es suficiente la
terapia psicoldgica ni la
formulacidn del geriatra, las
personas creen que el psicélogo
solo trata "locos" pregunta 12
hace referencia a que se piensa del
psicélogo en lo cual responden
gue ayudan en mejorar la vida
personal, siempre y cuando haya
vocacion, se piensa en pacientes
con problemas traumas y
enfermedades, definitivamente
piensan en la ayuda emocional que
pueden brindar y el soporte a las
familias que puede ser del adulto

genera orden en
la institucion.

los psicologos en los
hogares geriatricos, el
psicélogo debe desarrollar
competencias como
paciencia, capacidad de
analisis, conocimiento
amplio sobre los estados
emocionales para si ayudar
tanto al adulto mayor como
a la familia, hay opiniones
en cuanto al psicélogo
erradas, como el hecho de
que el psicélogo es un
consejero y solo trata
enfermos mentalesy que
otras personas con otros
cargos tienen la capacidad
de remplazarlos esto lleva 'y
genera confusiones en las
personas o quizas afectar su
mentalidad si no se hace un
trabajo por un profesional
especializado en el campo,
es importante que el
psicélogo sea un
complemento para el
geriatra porque el adulto
mayor no solo necesita de la
medicina también un
seguimiento de sus procesos
cognitivos y emocionales
con el fin de que la medicina
no se vuelva la solucién al

(1987) cap., 17. Psicologia:
Ideologia y Ciencia. pag.,
407.
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mayor, el psicélogo debe tomarse
el tiempo de analizar y aconsejar,
el tiempo que se les brinda a los
adultos mayores no es el suficiente
para lograr un estado emocional y
mental favorable en el adulto
mayor,

problema mental que tenga

ROL
POSIBLE

"Modelo de conducta que
se propone realizar cada
miembro como
meta"(Brown, 2000).
Intervencién psicoldgica
especialmente en areas
conflictivas o donde se
debe impulsar un cambio,
el rol posible es el
desarrollado por las
personas intelectuales que
por sus conocimientos
pueden impulsar un
cambio, y que con base a
su formacidn se les
permite acceder para
realizarlo.

ROL
ASUMIDO

El rol asumido es la
conducta desempefada en
un momento determinado
por el miembro del grupo.
(Brown, 2000) citado por
(Sanchez Garcia, 2002)

NO
PERTENEC
EN A
NINGUN
ROL

Se evidencia que no hay con
ningun rol por que las personas
entrevistadas afirman que por
razones econdmicas no se trabaja
con el psicélogo en la institucidn,
porque se remite a la eps, porque
no hay pacientes enfermos
mentales, porque el psicélogo no
es necesario si no el geriatra o
debe haber un numero alto de
adultos mayores en la institucion.
en la pregunta 6 y la experiencia
gue han tenido trabajando con
psicélogos afirman que el
psicélogo no trabaja con todos
solo con los mas activos y no tiene
voluntad, en su mayoria aclara
qgue no ha trabajado con
psicélogos y los que han trabajado
afirman que la experiencia ha sido
buena y piensan que es

En estas preguntas, las
cuales son de opinidn acerca
del psicélogo, el trabajo del
psicélogo no es muy
conocido, precisamente
porque este campo no ha
sido muy explorado ni
estudiado en la psicologia,
son muy pocos los estudios
que se encuentran acerca
de la intervencién con el
adulto mayor, en los centros
universitarios es muy poco
lo que se habla del tema
sobre la gerontologia, el
psicélogo es un
complemento al trabajo que
hace el gerontélogo, ya que
el psicélogo debe velar por
mejorar los procesos
mentales y emocionales del
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importante en la parte emocional
para el adulto mayor enla
pregunta 7 evidenciamos que las
personas indican que el rol del
psicélogo lo puede ocupar el
geriatra, las enfermeras, no se
necesita, el psiquiatra y el
trabajador social, en cuantoala
pregunta 8 la opinidn sobre los
proyectos que ha incentivado el
psicologo y las propuestas a nivel
nacional se afirma que no hay
voluntad ni interés por trabajar
para el adulto mayor, el psicélogo
es poco conocido en este campo,
la falta de apoyo del estado hace
que el psicdlogo no pueda ejercer
de manera favorable y en su
mayoria evidencia que la falta de
interés es la principal problematica
en la pregunta 10 las personas
afirman que la principal
problematica es la falta de
profesionalismo de darle correcto
trato al adulto mayor, ademas de
ello el estado no incentiva el
trabajo del psicdlogo en las
instituciones, vuelven y refieren
que el psicologo se debe dar a
conocer en las instituciones, los
psicélogos deben hacer lo posible
de quitar la creencia que el
psicélogo es solo para locos,
aparte de ello en la poblacién la
intervencion es muy minimay
poco favorable no se da para que
haya una recuperacion favorable
tanto emocional como
mentalmente.

adulto mayor a la vez que el
gerontodlogo ayuda a
mejorar su calidad de vida,
en cuanto a lo econémico
debe ser vital el apoyo del
gobierno, ya que si estas
instituciones no pueden
pagar el trabajo del
psicélogo lo deberia hacer
el estado, indudablemente
se requiere de mas
participacion del psicélogo
en los temas y el trabajo con
el adulto mayor al mismo
tiempo y debido a eso se
evidencia la falta de
profesionalismo en el
psicélogo porque no se
desarrollan de manera
favorable competencias que
les permite un éptimo
trabajo con el adulto mayor.

12 DISCUSION

El anélisis de resultados es realizado tomando como base la metodologia
(Sampieri, 1998) descrita en los documentos: Analisis y tratamiento de la informacion
(Simoe, 2010)  Anélisis de contenido (Martin, Estadistica y Metodologia de la

Investigacion, SF ). Y Psicologia de los grupos (Sanchez J. 2002).
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Lo anterior nos permite describir e indagar el rol del psicélogo; la propuesta
tedrica nos invita a identificar elementos importantes dentro de nuestra investigacion
como son la informacién, es decir, lo que saben acerca del rol del psicélogo en las
instituciones, la actitud es decir, la posicion que toman las instituciones frente al rol del
psicologo o como actdan frente al mismo, las creencia que tienen del rol del psicologo
en la institucion desde los valores la imagen en donde identificamos como ven y
perciben al psicélogo dentro de la institucién. A continuacién presentamos el analisis
realizado a nuestra investigacion y el abordaje desde los elementos propios de la

entrevista.

En cuanto a los procesos de comunicacion la mayoria de las instituciones saben
cudl es la funcién del psicélogo, no porque tengan total claridad sobre su rol, sino mas
por las construcciones cotidianas, culturales y sociales que tienen del profesional, es
decir, el medio social en que se encuentran los hogares dedicados a prestar servicios al
adulto mayor  facilita comprender de una forma mas contundente el rol que
desempefia el psicologo junto al equipo de trabajo que labora con esta poblacion.

(Habermas, 1985).

El 23% de las instituciones cuentan con psicologo de planta, y corresponde a

aquellas en que el duefio es psicologo.

El 80% de las instituciones considera importante la contratacion y acciones del
psicologo en las Instituciones visitadas; sin embargo en el momento de mencionar por

qué no de su contratacion, manifiestan el alto costo de sus honorarios, el
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desconocimiento puntual de su labor y ademas el no manejo de los mismos frente a las

problematicas y dinamicas propias de las instituciones de atencion al adulto mayor.

Es importante mencionar que en todas las instituciones, cuando se les pregunta
sobre el psicdlogo afirman que es un actor importante y fundamental en la atencion al
adulto mayor, por su formacion y apoyo interdisciplinario; sin embargo no se esta
dispuesto a pagar por su servicio, en algunas ocasiones debido a los altos costos y en
otras al desconocimiento de las actividades propias del psicologo en el proceso de
apoyo. En la préctica de abordaje del adulto mayor, se considera que la atencion
Psicoldgica no es fundamental y puede ser suplida por otros profesionales (enfermeras,
médicos y trabajadores sociales); y finalmente concluyen que la atencién psicolédgica no
es tan importante como si lo es la atencién médica. Los problemas psicoldgicos que
puedan presentar los adultos mayores no son atendidos de manera prioritaria en las
Instituciones abordadas de la Localidad de Suba, puesto que ademas de ser atendidas de
manera paliativa, no se responden a las necesidades del adulto mayor; en los casos
severos donde se presentan Alteraciones de los estados de la Conciencia (Cuadros
depresivos, hiperactividad entre otros) el protocolo es la remisién a las entidades

promotoras de salud para su intervencion y manejo.

Consideran mas importante el atender a la familia del adulto mayor, que al
adulto mismo; de esto podemos inferir que se cree que si se le asesora a la familia en
como atender al adulto mayor, esto soluciona los problemas psicoldgicos que se
detectan en él; lo anterior hace ver que en el pensamiento de las enfermeras esta en que
el adulto mayor tiene problemas psicoldgicos es debido a la relacion con la familia, por

la manera en que esta lo trata, y que si se orienta a la familia haciendo ver que su
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comportamiento no es el indicado, la salud psicolédgica del adulto mejorara; la persona
indicada para dar esta orientacion es el psicélogo, ya que tiene credibilidad, y cuyo
reconocimiento académico es aceptado por la familia; todo esto hace evidente analizado
desde el punto de vista de la teoria del rol, como se inter-relacionan las personas, y

como asimilan los conceptos.

Las anteriores afirmaciones dejan ver claramente la ambigledad que tienen los
encargados de las instituciones con respecto al rol del psicélogo, por la falta de

informacion y conocimiento acerca de sus funciones..

En algunas instituciones se ve la posibilidad de que el psicologo realice sus
pasantias en estos hogares geriatricas lo que seria de gran ayuda, y afirman que en
muchos casos los servicios del psicélogo no son muy apetecidos por las instituciones,
porque este no se ha dado a conocer en el campo del cuidado mental con el adulto
mayor, como en otros contextos en donde es claro el rol del psicélogo como en
intervencion con familia, jovenes e infancia, en contexto educativo, organizacion vy

hospitalario.

Lo que perciben quienes trabajan en las instituciones que prestan servicio al adulto
mayor, es que el rol del psicélogo es dar orientacion y motivacion al adulto mayor y la
familia. La representacién social, de quien atiende al adulto mayor, es que se cree que él

es una persona que sufre de depresion, por varias causas:

Por su edad, el trato que recibe de la familia, por estar medicado, su desempefio

en la sociedad en la que ya no se siente util, a su vez es marginado, se autocalifica como
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un estorbo al que no le prestan la atencién debida y las limitaciones fisicas y mentales

propias de la edad.

Para mejorar esta situacion psicosocial se ve en el psicologo al profesional
indicado para intervenirlo, ya que por su profesion genera credibilidad, tanto para el
adulto mayor como para la familia y los resultados son notorios cuando interviene, se da
en charlas orientadoras de motivacion tanto a la familia y al adulto mayor. Citando a
(Sanchez J. 2002) el autor hace referencia a los roles de tarea que son funciones
correspondientes al psicélogo como es la evaluacion, la intervencion, la contribucion
entre otros. Los cuales proporcionan informacion propia de su profesion para la toma de
decisiones y el buen manejo de las problematicas tanto de los internos como de sus

familias, de igual forma aporta ideas para que haya armonia en el grupo de trabajo.

Respecto a la relacion del psicologo y el equipo interdisciplinario, lo cual nos
aportaria mayores elementos para definir el rol del profesional en estas instituciones, no
se pudo evidenciar debido a la ausencia del profesional en los hogares a los cuales se
les aplico la entrevista, excepto en el 23% de las instituciones en las cuales los duefios

son psicologos, donde se evidencio la diferencia por contar con el profesional siempre.

En general en las instituciones entrevistadas consideran que los temas que debe
abordar el psicélogo son: hacer evaluacion psicolégica al ingreso del adulto mayor a la
institucion, orientacion e intervencion, tanto a los familiares como al adulto mayor,
abordar problematicas como el duelo, la depresion, la soledad e intervencion terapéutica

tanto en forma individual como grupal; la presencia del psicologo para el equipo de
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trabajo para mantener un ambiente adecuado o dar un consejo si se presentan

inconvenientes, es valorado como muy importante.

Como podemos deducir, para las instituciones que prestan atencion a esta poblacion,
no es claro el rol del psicélogo en la intervencion con el adulto mayor, se tiene escasa

informacion acerca del trabajo que realiza el profesional.

En cuanto a las creencias en la funcion del psicélogo en las instituciones
creen gque debe ser orientador en el tratamiento de las enfermedades mentales, la
realizacion de conferencias, charlas, motivar al adulto mayor llevar un proceso para que

se mantenga activo y no desmejore sus capacidades emocionales.

Solo una de las instituciones hizo referencia que no se necesita el psicélogo
porque la misma directora trata los problemas de comportamiento, la cual asume que

ella o cualquier profesional de la salud lo pueden afrontar.

Las funciones del psicdlogo frente a un hogar geriatrico son enfocadas a la
familia, en acompafiamiento en el proceso de hacerle entender que la institucién es un
lugar agradable para favorecer el bienestar emocional y afectivo del adulto mayor del

cual haya participacion continua de la familia.

Hay un gran desconocimiento de la labor del psicélogo, y quienes han tenido la
experiencia de trabajar con ellos, tienen divididas las opiniones en cuanto a la valoracién
de su trabajo, siendo negativa para unos y positiva para otros. Se destaca que solo en tres
instituciones se tiene psicdlogo, y este es a la vez el propietario de la institucién; por

tanto la evaluacién de la experiencia de trabajar con psicdlogos es muy poca por lo
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anterior, quienes han trabajado con psic6logo, muchos no ven un compromiso de este
con su trabajo y refieren que debe tener un conocimiento especifico para intervenir con

el adulto mayor.

La experiencia mas positiva que se destaca es en el apoyo que da el psicélogo a
los familiares del adulto mayor. En estas instituciones entrevistadas, no se tiene relacion
con las instituciones educativas que cuentan con programas en psicologia, y no conocen
de la posibilidad de solicitarles profesionales en formacion que pueden realizar sus
practicas en los hogares. La interrelacion con el psicélogo esta dada con el servicio que

prestan las eps.

Caso aparte es el enfoque que tiene la institucion publica, comparado con la
privada; en las privadas primordialmente se da asistencia al adulto mayor desde el punto
de vista geriatrico, la mayoria de las personas que atienden son de edad avanzada,
muchos medicados y con sus funciones vitales como movilidad, memoria, estado
animico y productividad muy desmejoradas; en la institucion publica hay seleccion del
tipo del adulto mayor que se atiende, y al excluir a las personas con limitaciones fisicas
y mentales debido a su edad, solo se trabaja con personas aun vitales y productivas,
mayores de 60 afios, y se les capacita para mejorar sus capacidades y hacerlos ver que
aun son funcionales en el entorno social en que se desenvuelven, no se aceptan personas
medicadas por psiquiatria y deben cumplir con la realizacion de sus actividades de la
vida diaria de manera autdnoma e independiente. Cabe aca entonces preguntarse si el
estado tiene pendiente el crear también instituciones que traten al adulto mayor en
atencion geriatrica, tal cual lo hacen las instituciones privadas; esta poblacion que

también es vulnerable, como es el principio de atencion de la institucion publica, tiene
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escasos recursos econémicos y no puede pagar para ser atendido en las instituciones que
existen para ello pero que son privadas y de alto costo, como se ve en las que se

entrevistaron.

En cuanto al abordaje por parte del psicologo de la problematicas que presentan los
adultos mayores en los hogares geriatricos se encuentra en las respuestas que el
profesional no da una debida atencidn, algunas veces subvalora a los adultos mayores, y

el interés es menor por los que estan medicados.

De los adultos mayores que se encuentran medicados y son atendidos por la eps,
algunas instituciones afirman que no reciben el servicio como debe ser, solo con el
nombre del adulto mayor y la formula en la eps envian el medicamento pero no hay una
valoracion, y que obtener las citas es muy complicado. En algunas instituciones creen
que el rol del psicélogo se ve confuso y distorsionado no solo por la falta del
compromiso del psicélogo si no porque no hay una intervencion activa del Estado, no se
da la divulgacion y la importancia respectiva al profesional en cuanto al trabajo v el rol

que cumple en las instituciones que trabajan con el adulto mayor.

En la experiencia de trabajar con psicologo, la mitad de las instituciones no
responden porque no hay psicélogo; de las que han tenido la experiencia afirman que es
una experiencia interesante, que el psicélogo ha sido de mucha ayuda, pero que en
algunos casos falta mas vocacion y compromiso como profesionales y que se debe
trabajar de manera grupal como individual pues cada persona es diferente y no tiene los

mismos padecimientos.
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En cuanto a propuestas, formulaciones y proyectos de trabajo, en todas las
instituciones no tienen conocimiento de propuestas para mejorar el estado mental del
adulto mayor, no trabajan constantemente con el profesional de psicologia y refieren

nuevamente que se le da mas importancia a otras poblaciones que al adulto mayor.

(Sanchez J. 2002) hace referencia a las dimensiones situacionales “considerando el
rol como un conjunto de expectativas vinculadas a una determinada profesion” es decir
que en las expectativas de los entrevistados ellos tienen definido aunque no en su
totalidad cuales son los roles que debe desempefiar el psicélogo en la institucion, aun sin
contar con el profesional refieren sobre las diferentes necesidades que presenta la
poblacion adulto mayor, y recalcan en la importancia de conocer propuestas y que el

psicologo se dé a conocer.

13 CONCLUSIONES

De las instituciones que prestan servicios al adulto mayor en la localidad de Suba se

concluye lo siguiente:

En la indagacion realizada a las instituciones dedicadas a prestar servicios al
adulto mayor, concluimos gque aunque la ley dice que las instituciones deben contar con
el servicio de psicélogo para la atencién del adulto mayor, lo que se encontr6 es que el
70% de ellas no cuentan con el servicio, refiriendo que cuando necesitan intervencién
psicoldgica para el adulto mayor, el geriatra o la entidad prestadora de servicios son
quienes prestan la atencion. En el 30% restante de instituciones los adultos mayores son

atenidos directamente por el psicélogo esto porque el profesional es duefio y director. La



85

concepcién que se tiene del psicologo por parte de las instituciones es que no es un
profesional necesario en la atencion al adulto mayor pero si lo definen como relevante

para trabajar con las familias.

Solo hay una institucion puablica tiene un enfoque diferente a las demas, ya que
propende por darle herramientas al adulto mayor para que pueda seguir siendo parte
activa de su ndcleo social y las otras prestan un servicio asistencial al adulto mayor

supliendo la familia en sus comunidades.

Excepto las instituciones en que el duefio es psicologo, ninguna tiene contratado un

psicologo de planta, y solo algunas lo contratan por horas o por eventos.

No hay conocimiento por parte de las instituciones del rol que el psicologo puede

desarrollar, falta darse mas a conocer.

De 14 instituciones visitadas, la publica atiende estratos medio bajo y bajo, 1 estrato

medio 12 estratos medios y altos.

La mayoria de las instituciones atienden a adultos mayores que por sus caracteristicas la
familia no cuenta con el tiempo necesario para atenderlos, por tal motivo buscan un
centro especial donde el adulto mayor se le brinden los cuidados requeridos y comparta

con las personas de su misma edad.

No hay instituciones publicas que presten servicios de cuidados al adulto mayor las 24

horas con asistencia médica y geriatrica.
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Las instituciones que atienden las 24 horas a los adultos mayores dandoles asistencia
médica y geriatrica son privadas, Yy solo para familias de altos ingresos econémicos que

pueden suplir el costo del servicio.

En tres instituciones sus propietarios son psicologos y desarrollan funciones de

psicologia y administracion.

Los psicologos son vistos para prestar asistencia a las familias primordialmente y no
como una necesidad del adulto mayor. Ademas se considera que el psicélogo es un
profesional costoso y no necesario por la edad de la mayoria de adultos, aunque de otro
lado se expresa que el profesional en psicologia si es relevante en la institucion para

intervenir en los problemas emocionales que presentan los adultos mayores

El personal que asiste al adulto mayor las 24 horas son enfermeras en las instituciones
geriatricas en estratos medio y alto, el psicologo es solicitado a la EPS cuando la

familia lo cree pertinente.

Se evidencia que los psicélogos se deben dar a conocer y ofrecer sus servicios, ya que
de los representantes que respondieron la entrevista, algunos no tienen claro el trabajo

que desempena el psicologo.

En la mayoria de instituciones las familias tienen afiliado al adulto mayor a una Eps.

Por tanto los servicios psicologicos y psiquiatricos son presados por esa entidad.

Todas las instituciones cuentan con un medico geriatra, que a la vez remplaza al

psicologo en su rol.
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Las instituciones educativas que tienen carreras de psicologia no ofrecen sus servicios
para que sus estudiantes realicen las pasantias en las instituciones que prestan servicios

al adulto mayor, en la localidad de suba.

La Unica institucion publica existente en esta localidad, en la documentacién entregada,
hace un amplio sustento juridico de su existencia, objetivos y funcionamiento en
general, pero en ninguna parte de este documento hace mencion del Psicologo, ni lo
nombra explicitamente como parte del equipo de trabajo de la institucién Centro Dia. Ni
la misma institucion publica acata, ya sea por omision o porque no ven la necesidad de

la obligatoriedad de contar con un Psic6logo en su equipo interinstitucional.
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ANEXQOS

ANEXO 1 DESCRIPCION DE LAS INSTITUCIONES

Fundacion Eterna Juventud

Direccion: Cra 98b N° 141b - 61

Representante: Amanda Pefia

Institucion privada.

La fundacion Eterna Juventud, estd ubicada en el barrio salitre de suba, institucion
geriatrica que presta los servicios de atencion al adulto mayor las 24 horas. Todos los
adultos se encuentran internos, son en total 34, en su mayoria funcionales. En dicha
institucién los adultos y adultas mayores estan al cuidado de 3 enfermeras dos de dia y
una en la noche. La fundacion recibe colaboracion de diferentes instituciones entre ellas
el banco de alimentos, de colegios publicos, de personas adultas, la fundacion del area
andina colabora con los practicantes en psicologia, todos los colaboradores brindan
servicios como acompafiamiento en actividades ludicas recreativas dentro de la
institucién, en paseos, en salidas a los parques cercanos. Los adultos mayores tienen el

servicio médico  psicoldgico y psiquiatrico en la medida en que sea necesario 1os
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profesionales son Ilamados por la institucion, refiere la entrevistada, enfermera Diana

Correa.

Es de indicar que la persona que contesto la encuesta fue amable, me hizo seguir a la
institucién y que a pesar de que se encontraba muy ocupada dedico el tiempo para

atenderme, no sin antes preguntar qué tanto tiempo demora la entrevista.

Cuidados Especiales Hogar el Remanso

Direccion: Trv. 59b — N° 1282- 48

Representante: Gloria Aguirre

Institucion privada

El hogar el Remanzo dedicado al cuidado del adulto mayor tiene su domicilio en el
barrio las villas, es una institucion que presta sus servicios las 24 horas del dia, tiene a
su cargo 11 adultos mayores los cuales cuentan con el servicio de medico geriatrico por
parte de la institucion, enfermera jefe, enfermeras las veinticuatro horas, fonoaudiéloga,
terapia ocupacional, terapia de lenguaje, terapia fisica. las familias les tienen medico
particular, medicina prepagada y enfermera particular; es un hogar que deja ver el
confort y el buen servicio que presta, ademas de que por el numero de adultos que
maneja dedica mas tiempo al cuidado de cada uno de ellos. Refiere la enfermera
Yesenia Ortiz quien contesto la entrevista que el servicio del psicélogo no lo ve

necesario en la institucion ya que ellos tienen un trato especial por parte de las familias y
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de la institucidon, que a diario sus seres queridos estan pendientes de ellos con llamadas,
visitas, salidas a almorzar, son llevados por sus familias los fines de semana, a paseos o
para estar con ellos. También comenta que son muy activos pero no les gusta mucho

realizar actividades ludicas agrega que no presentan problemas psicoldgicos.

La amabilidad con la cual fui atendida es de resaltar, la encargada enfermera Yesenia

me invito a seguir a la institucion para realizar la encuesta.

Hogar Nuestra Sefiora del Carmen

Direccion: Cra 58b-bis N° 128b- 28

Representante: Rosario Mendoza Rodriguez

Institucién privada

El Hogar Nuestra Sefiora del Carmen esta ubicado en el barrio las villas, brinda el
servicio de cuidado al adulto mayor las 24 horas del dia, en la actualidad cuenta con 14
internos; trabaja con una gerontologa, y enfermeras, esta institucion si manejo por mas
de 2 afios el servicio de psicologia como medio para mejorar los conflictos entre los
adultos y programas de apoyo al entendimiento de enfrentamiento de la vejez, y en la
actualidad cuando se ve la necesidad de atencion psicoldgica cuenta con el servicio. A lo
anterior hizo referencia la sefiora Rosario Mendoza propietaria de la institucion quien
contesto la entrevista y a la vez sugirié su interés en tener el servicio de practicantes en
psicologia por parte de la universidad. Preguntando antes, que la entrevista no demore

mucho tiempo.
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Fundacion Casa Corazon

Direccion: Cra 58b bis N° 128b- 44

Representante: Liliana Quezada

Institucion privada.

La Fundacion Casa Corazon con su domicilio en el barrio las villas, tiene una
particularidad, que es que, la propietaria es una psicéloga, quien es la directora y
organiza de manera lineal los cuidados que se deben tener con los 10 adultos mayores
que estan de tiempo completo en la institucion, trabaja con un grupo interdisciplinario
compuesto por, una gerontologa, terapeuta ocupacional, enfermera jefe, enfermeras los
cuales se retinen cada mes para organizar los eventos a realizar, la psicéloga lleva un
folder con cada historia de vida de sus internos, ademéas de hacerles charlas con sus
familias, interviene en los momentos en que los adultos presentan agresiones,
depresién, tristeza, dejan de hablar y problematicas con sus familiares, la psicdloga se
preocupa porque los adultos estén en actividad y aprovechen al maximo sus capacidades
esto realizando con ellos actividades tales como juegos de mesa, pintura, dibujo, baile,
cuentos, chistes, y de esta forma mantenerlos activos conservando sus potencialidades
fisicas y cognitivas, agregando a esto que algunos familiares los llevan los fines de
semana y algunas veces en entre semana. Lo anterior fueron los comentarios brindados

por la enfermera auxiliar Jenny Julieth Rodriguez.

La institucion deja sentir la amabilidad de su atencion, la enfermera antes

mencionada fue muy amable en brindarme la entrada, es un lugar amplio y bien
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organizado, y como las demas instituciones pregunto si la entrevista es corta, ya que no

tienen mucho tiempo.

Hogar Gerontoldgico El Saber de Los Afios

Direccion: Cra 59¢ N° 128b- 80

Representante: William Molano

Institucion privada.

El hogar gerontoldgico el saber de los afios se encuentra situado en el barrio las
villas, brindando atencién a 8 adultos mayores las 24 horas del dia, es un centro de
atencion que también cuenta con un propietario y director profesional en psicologia,
cabe indicar que es un lugar acogedor, el cual cuenta con un médico, un terapista,
nutricionista, y 4 enfermeras, este profesional realiza reuniones con las familias de los
internos, con el equipo de trabajo, organiza las actividades a realizar, estd muy pendiente
de los adultos y es muy asertivo en la intervencién de las diferentes problematicas
presentadas por cada uno tanto entre ellos como en particular y con sus familias. Cabe
recalcar el interés que presenta el psiclogo por mantener el grupo de adultos en
actividad vy de esta forma sostenerles sus potenciales. Lo anterior es lo sugerido por
Gloria Janeth Betancur empleada de la Institucién hace 5 afios quien dio respuesta a la

entrevista.
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Gloria Janeth la persona encargada del hogar el saber de los afios, me dio la entrada
para realizar la entrevista y muy amablemente dio las respuestas, también compartimos

unos minutos sobre los servicios prestados a los adultos mayores.

Hogar Vivienda el Remanso

Direccion: Cra 592 N° 128b-41

Representante:

Institucién privada

El hogar vivienda el remanso ubicado en el barrio las villas, es una institucion que
presta los servicios de cuidado las 24 horas a 12 adultos mayores, los cuales todos son
internos. La propietaria del lugar refiere que no utiliza el servicio del psicélogo porque
no le ve necesario, que la irritabilidad y las demas problematicas que presentan los
adultos las maneja ella, refiere que la poblacion que ella maneja no lo necesita y que la
Eps, atiende los casos de los adultos ya formulados, ademas comenta que no se les
puede hablar del psicologo que debe entrarles de otra forma, ya que por cultura y mitos
creen que ellos no estan locos, dsea decirles que es otro profesional porgue ellos no
admiten ningln contacto psicoldgico, al parecer lo que analice es que ellos escuchan el
mal concepto que tiene la duefia del hogar sobre el psicologo y ellos piensan lo mismo,
digo esto porgue en la entrevista la duefia mencionaba que no estaba muy convencida
del trabajo de los psic6logos que tenian un paciente mucho tiempo y que no lo curaban
que al final recurrian era al psiquiatra y este lo que hace es formular medicamentos y

que ella no le parece gque esa sea la solucion al problema que presenta la persona. Esto lo
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decia con los adultos escuchando y pidiendo la opinién de una de ellas, la cual dijo, “yo
Creo que nosotros aca no estamos locos por eso no me interesa que me trate un
psicologo”. La entrevistada también refiri6. “los adultos de antes éramos mas fuertes y
no necesitdbamos de psicologo mientras que los jovenes de hoy son probleméticos
porque se ha prohibido a los padres reprenderlos y si dejarlos que ellos actien como
quieren, y ante eso las probleméticas que presentan si, deben ser tratadas por los
psicdlogos es lo que dicen en los colegios hoy. Entonces en la vejez estos jovenes de
hoy si aceptaran que el psicologo los intervenga”. Todo lo anterior lo expreso la sefiora

Elizabeth Patifio Castafieda duefia de la institucion y quien contesto la entrevista.

Al llegar a la institucion la sefiora Elizabeth, me pregunto que si no demoraba la
entrevista me colaboraba en contestarla, me invito a seguir y junto a algunos adultos
activos presentes respondié a las preguntas, intercambiamos unos minutos otras
situaciones con respecto al rol del psicologo en las diferentes entidades, a la cual ella
concluye que los psic6logos se necesitan ante todo en los colegios, para evaluar las

diferentes problemaéticas que presentan los nifios y adolescentes hoy.

Hogar Geriatrico el Divino Nifio

Direccion: Cra 70c N° 124-21

Representante: Amparo A. Rodriguez

Institucion privada
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El hogar Geriatrico el Divino Nifio, tiene su domicilio en el barrio Niza, cuenta con
10 adultos mayores todos internos, presta sus servicios las 24 horas, la atencién a los
adultos estéd a cargo de enfermeras y practicantes de trabajo social las cuales realizan con
ellos actividades ladico recreativas, entre ellas pintura, dibujo, juegos de mesa y baile,
“los adultos dibujan y pintan muy bien, son dedicados y les gusta que todo les quede
bonito, es increible las cosas bonitas que hacen, que las familias no creen que son ellos
los que dibujan y pintan, algunas veces ha tocado que lo hagan frente a sus seres
queridos y quedan impactados cuando se dan cuenta lo que hace el familiar” dice

Amparo Rodriguez duefia del hogar y quien contesto la entrevista.

Sobre la participacion del psicdlogo en las instituciones dedicadas a prestar
servicios al adulto mayor, la sefiora Amparo opina que si es necesario pero no de manera
permanente. Que los servicios de psicologia los utiliza cuando se presentan estados de
depresién, duelos, abandono y soledad en alguno de los adultos. Que el profesional en
psicologia no esta para realizar actividades ludicas con los adultos, las enfermeras son
las encargadas. La institucién cuenta ademas de las auxiliares de enfermeria, con

enfermera jefe, medico geriatra y terapeuta ocupacional.

Al acercarme a la institucion la encargada y duefia la sefiora Amparo Rodriguez,
me pregunta que si la entrevista es demorada me colabora, porque necesita salir, me
hace seguir y toma la entrevista contestando las preguntas y sugiriendo, seria bueno que
la universidad enviara a estudiantes de psicologia para que realicen sus practicas en su

institucion.
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Hogar mi casa Nuestra Sefiora del Rosario

Direccion: Cra 70f N° 123-24

Representante: Martha Lopez

Institucion privada

El hogar Nuestra Sefiora del Rosario tiene su domicilio en el barrio Niza Antigua, los
servicios prestados al cuidado del adulto mayor estan a cargo de un médico general,
enfermeras, enfermera jefe y el gerontdélogo quienes cumplen con los cuidados
necesarios que requieren los adultos mayores, no utilizan los servicios de psicologo
porque todos tienen Eps, y si se presenta una necesidad la Eps envia el psicologo,
aunque los servicios que prestan son superficiales ya que no cumplen a fondo con sus
funciones, y el personal que permanecemos el mayor tiempo al cuidado de los adultos
no estamos preparados para dar solucion a las probleméticas que se presentan entre
ellos, también individualmente y con las familias, pienso que el psicélogo debe darse
mas a conocer ya que muchas veces no se sabe a donde recurrir para adquirir sus
servicios. Seria interesante que la universidad nos enviara una persona estudiante para
que realice las practicas con nosotros. Lo anterior son las sugerencias y aportes que da la

entrevistada, la sefiora Martha Lopez.

Luego de llegar al hogar la sefiora Martha acepta contestar la entrevista pero pregunta
antes, si es demorada o no, por medio de la pequefia ventanilla que tiene el porton de

acceso a la institucién da las respuestas.
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Centro Hogar Vida

Direccion: Calle 123 N° 712 - 29

Representante: Nelson Enrique Barrero Sanchez

Institucién privada

El centro hogar vida ubicado en el barrio Niza, cuenta con los servicios de geriatria,
fisioterapeuta, nutricionista, enfermera jefe, y auxiliares de enfermeria, equipo dedicado
al cuidado del adulto mayor, y que ofrece sus servicios las 24 horas del dia, cuenta con
13 adultos todos internos. En el lapso de la entrevista con Daysi Cifuentes comento que
esta institucién no cuenta con el servicio de psicologia, ya que los adultos mayores
tienen la Eps, que es la entidad encargada de facilitar el profesional en caso de ser
necesario. La entrevistada refiere que le parece que no es el psicologo que debe trabajar
con el adulto mayor, sino que el mas indicado es el medico geriatra o el psiquiatra,
piensa que el psicdlogo debe intervenir es con las familias de los adultos y
concientizarlos del proceso de vida que esta viviendo su familiar ya que muchos no
aceptan, quieren ver al adulto como siempre lo habian tenido y mas dificil es, cuando ya
entra a medicacion que no es solo la familia quien no entiende la situacion sino que el

adulto mayor también presenta irritabilidad, ansiedad tristeza, porque lo medican.

La encargada de contestar la encuesta se presentd amable, me pregunto qué cuanto
demoraba la entrevista, me invito a seguir, y en la oficina contesto las preguntas. Lo

que observe es que la institucion es amplia y organizada.
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Hogar Luz del Sol

Direccion: Calle 115 N° 55¢ — 09

Representante: Mery Luz Castillo Pinzon.

Institucién Privada

El hogar luz del sol domiciliado en el barrio ILarco cuenta con 10 internos mayores
de 85 afios algunos de ellos medicados, la sefiora Mery luz duefia del hogar y quien
contesto la entrevista piensa que el psicologo si es un profesional necesario en los
hogares geriatricos, ya que su rol seria manejar la parte emocional de los adultos y
brindar apoyo a las familias, dice que ella no lo maneja porque todos tienen Eps, y con
la entidad el profesional de apoyo es el psiquiatra, el cual para ella no ofrece un correcto
servicio, ya que dice que no lleve al paciente sino solo la férmula para enviarle de nuevo
los medicamentos, que nunca les toman examenes y las citas es complicado para que las
asignen. También comenta que los psicologos no son tan conocidos en el medio que
falta la generacion de programas en manejo de crisis, autoestima, valoracion como
persona, como convivir con la vejez y talleres hogar y familia, que estos son necesarios
en los adultos y sus familias. Sugiere que le gustaria que la universidad enviara a

practicas estudiantes de psicologia a su institucion.

El equipo interdisciplinario estd compuesto por enfermeras quienes prestan sus
servicios en turnos de 12 horas, geriatra, fisioterapeuta, nutricionista, medico,

profesionales que prestan sus servicios cuando la institucion los requiere.
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Como los anteriores entrevistados la sefiora Mery Luz también me pregunta cuanto se
demora la entrevista, me hace seguir, contesta 4 preguntas y luego se ocupa 45 minutos
con la familia de un interno, luego termina de dar las respuestas, en ese lapso de tiempo
lo que observe es que los internos permanecen sentados y solos no hay motivacion ni

dialogo con ellos por parte de las enfermeras que estan a su cuidado.

Hogar Gerontolégico Lalita

Direccion: Calle 103b N° 472 — 21

Representante: Hernando Velazquez Morales

Institucién privada

El hogar gerontoldgico Lalita ubicado en el barrio Pasadena, cuenta con 9 adultos
internos mayores de 90 afios. Todos afiliados a la Eps sanitas, en esta institucion no se
maneja servicio de psicologia, aunque la persona que responde la entrevista, opina que
si es necesario porque aunque algunos pacientes son psiquiatricos intervenirlos ayuda,
afirma que el servicio de psicologia lo necesitan mas las personas de estratos bajos, que
es donde hay mas vulnerabilidad en la poblacion. Aunque algunas veces la Eps envia
psicologos ellos se dirigen directamente al adulto pienso que esto les sirve para mejorar
sus emociones. Lo anterior lo afirma Myriam Urbano auxiliar de enfermeria quien

contesto la entrevista.
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Myriam me recibe amablemente pero sugiere no poderse demorar mucho tiempo ya
que esté sola en el momento a cargo de los adultos, se realiza la entrevista por la reja de

entrada a la institucion.

Hogar Geriatrico Oasis

Direccion: Calle122 N° 51- 22

Representante: Gloria Inés Umafia Lopez.

Institucion Privada.

El Hogar Geriatrico Oasis, se encuentra ubicado en el barrio Batan. La auxiliar de
enfermeria Isabel Ramirez encargada de la institucion acepta con amabilidad contestar
la entrevista aunque lo hizo bajo la lluvia en la reja de entrada a la institucion, Isabel
comenta que si, ve necesaria la presencia del psicélogo en las instituciones dedicadas al
cuidado del adulto mayor ya que las terapias les son de gran ayuda, al estar los internos
afiliados a la Eps, es esta entidad quien envia los psic6logos cada mes o cada tres meses,
ellos vienen y evallan al que necesita el servicio, pero pienso que las familias también
seria fundamental que las abordaran. Aca manejamos el promedio de edad entre los 60 y
95 afios teniendo hoy 13 adultos internos bajo el cuidado de enfermeras medico geriatra,

fisioterapeuta, y los medicados los visita el psiquiatra.
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Hogar Gerontolégico con Amor y Esperanza

Direccion: Calle 1442 N° 50 - 37

Representante: Carolina Ossa Valencia

Institucion Privada.

El Hogar Gerontoldgico con Amor y Esperanza, esta domiciliado en el barrio La
Alhambra, se distingue de los anteriores porque ademas de prestar el servicio de adultos
internos, también ofrece atencidn solamente de dia, por horas, 0 medio dia. Cuenta con

medico psicologa nutricionista, fisioterapeuta y enfermeria las 24 horas.

Es un lugar acogedor ya que muestran amabilidad en la atencion y se ve que se
preocupan por mantener muy en orden el lugar, sobre la intervencion del psicélogo en
las instituciones dedicadas a brindar servicios al adulto mayor, la sefiora Carolina Ossa,
Psicologa Clinica y propietaria de la institucion refiere que es necesario la presencia del
psicologo ya que con los adultos se debe trabajar la parte intelectual para que no se
deterioren, también se les debe hacer terapia, estimularlos, trabajar con ellos la reflexion
y apoyarlos con mensajes positivos, igualmente es necesario trabajar con las familias
para que entiendan a su ser querido y estén pendiente de él, ya que algunas familias no
les brindan el apoyo necesario y es cuando ellos se deprimen y necesitan la presencia del

psicologo para cubrir el vacio que causa la ausencia de la familia.
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Al hacer presencia en la institucion me recibio un sefior muy amable, Ilamo la
duefia y ella la sefiora Carolina me invito a seguir y en la sala alrededor de los adultos

respondid la entrevista.

Institucion Servicio Social centro Dia.

Localidad: Suba

Direccion: calle 135 No. 140 B — 05. Barrié San Pedro

Representante: Josué Buendia Puyu.

Tipo de institucién: Publica

El servicio social centro Dia hace parte del plan de desarrollo de la Bogota
humana, que tiene como eje fundamental “la promocion, proteccion, restablecimiento y
gjercicio pleno de los derechos humanos de las personas mayores sin distingo alguno
que permita el desarrollo humano” (pag. 3); para ello “se propuso como estrategia
metodoldgica en el proceso de formacion el Acompanamiento Social”, (pag. 3). “Nace a
partir de la importancia que existe para el Distrito, de reducir la discriminacion y la

segregacion social”. Pago 5

“La atencion a la persona mayor se realiza a partir de una relacion formativa que
busca estimular procesos de autonomia en ella, proposito que requiere una perspectiva

capaz de reconocer en estas personas sus capacidades, habilidades y potencialidades,
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haciendo un llamado a transformar ideas preconcebidas que limitan la posibilidad de

reconocer en ellas a sujetos activos.” Pago 3.

Para el mejor desarrollo del programa, previamente se hace un estudio de la
localidad para conocer el numero de adultos mayores que hay, cuantos son hombres y
cuantas mujeres, su estrato social, nivel de educacion, estado civil, tipo de violencia
intrafamiliar, ocupacioén, dependencia econdémica, numero de atenciones psicosociales,

estos como los de mas relevancia.

Como objetivo general el programa tiene el “Contribuir a la reduccion de la
discriminacién por edad y la segregacion socioecondmica de las personas mayores”; y
como objetivo especifico, “que los servicios sociales trasciendan la asistencia hacia un
proyecto que en su atencidn integral reconozca las capacidades y potencialidades de las
personas mayores”. pag. 10. El programa tiene como meta en la ciudad implementar 9
Centros Dia para la atencidn integral de 900 personas mayores desatendidas y en

condicioén de vulnerabilidad.

El Modelo de Atencidén Integral para persona mayor, comprende los siguientes
componentes: Derechos y ejercicio de ciudadania: fortalece la construccion y la

formacion en derechos y el ejercicio de la ciudadania de las personas mayores.

Habilidades, capacidades y potencialidades: enfatiza en la estimulacion y

promocion de la autonomia de los participantes.

Imaginarios y practicas del envejecimiento: que las personas mayores

identifiqguen y reconozcan los imaginarios y practicas adversas a la vejez y el
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envejecimiento; se plantea resignificar, promover y fomentar representaciones,
imaginarios y préacticas favorables al envejecimiento y la vejez. Participacion,

organizacion y redes: potenciar la accion colectiva de las personas mayores.

Definicion del Servicio:

Es un servicio social de atencién integral durante el dia, disefiado para personas
mayores de 60 afios en quienes se identifique vulneracion en su integridad y requieran
acompafiamiento social para estimular procesos de autonomia, contribuyendo asi a

disminuir la segregacion social por edadismo. pag. 16

Como objetivo general el servicio define: “Estimular procesos de autonomia en
las personas mayores, y como objetivos especificos, “contribuir a la promocién de una
vejez digna, Activar los recursos personales, familiares y comunitarios que le permitan a

las personas mayores estimular sus procesos de autonomia.

El servicio social Centro Dia estd dirigido a personas mayores de 60 afios
habitantes de los barrios Tibabuyes, Rincén, y Suba centro, en quienes se identifique la

vulneracion de su integridad personal.

Las personas mayores que participan recibirdn su proceso de formacion en tres
ejes. Cada eje se trabajard semanalmente, con una duracion de dos meses por eje; los
ejes de formacion contaran con dos ciclos especificos en los que se abordaran cada una
de las tematicas propuestas. La estructura formativa en los ejes permitiria el ingreso de
personas mayores nuevas en las semanas 1 y 4 de cada eje, debido a que en estas

semanas inicia un ciclo nuevo.
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Descripcion de los ejes:

Eje: Explorando mi ser: Su objetivo es potenciar en las personas mayores
narrativas alternativas de su identidad e imaginarios; trabaja el reconocimiento corporal,
la identificacion de relatos de identidad y la expresion de emociones; se desarrollan
actividades de estimulos que activen los érganos de los sentidos. Las personas mayores
en este eje tendran la capacidad de reconocer acciones que les generan sentimientos
placenteros y displacenteros; ademas identificaran estrategias para cuidar su cuerpo de

forma integral.

Los temas principales de este eje son: identidad, corporalidad, emociones y
sentimientos; La pregunta que orientaria el tema es ¢COmMo reconocemos nuestras

emociones y cOmo expresamos nuestros sentimientos?

Eje: Travesia por el comprender: su objetivo es Promover el reconocimiento del
rol activo de las personas mayores en la sociedad; las personas mayores visibilizan
como seres sociales que interactlan, proponen, protagonizan y transforman sus
entornos, lo que permite que los participantes estimulen sus procesos de autonomia para
que participen de una forma responsable, comprometida y empoderada. En este eje es

importante el trabajo que se realiza con las familias.

Los temas principales de este eje son: Imaginarios sobre la vejez (imaginarios
frente a la vejez son la muerte, las enfermedades, el duelo, la soledad y el perdon;

transformar estas creencias, identificando y reconociendo las potencialidades); Vivir
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como se quiere en la vejez; Envejeciendo juntos y juntas. La pregunta que orientaria el

tema es ¢ Quiénes son las personas que hacen parte de mi red social?

Eje: Tejiendo redes: su objetivo es Propiciar procesos de transformacion
individuales y colectivos, que contribuyan al fortalecimiento de redes, estimulando la
autonomia de las personas mayores para vivir como se quiere en la vejez; El trabajo en
este Eje permite que las personas mayores emprendan acciones concretas, creativas y

politicas que promuevan el ejercicio de una vejez digna.

Los temas principales de este eje son: Proyecto de Vida; Actuar desde la creatividad,;

Actuar politico.

Acompafiamiento al egreso: se ha propuesto un acompafiamiento al egreso; El
acompafiamiento al egreso se realizard un mes después de egresada la persona mayor,
por medio de llamadas telefonicas, visitas domiciliarias, visitas a grupos locales o

Distritales, encuentros de formacion e intercambio de saberes.

Perspectiva metodoldgica: se abordara metodoldgicamente el desarrollo de dicho
proceso a partir del aporte artistico como medio para alcanzar dicho objetivo; El equipo
de profesionales atendera a las personas mayores en los encuentros de formacion, por
medio de duplas, las cuales estaran conformadas por un profesional en el area de las
ciencias sociales y un profesional del area del arte. Algunas de las expresiones artisticas

utilizadas en el servicio son: la literatura, las artes plasticas, el cine, el teatro, la madsica.

CRITERIOS DE INGRESO: entre los principales tenemos:



113

Ser mayor de 60 afios. Habitar los barrios suba centro, rincon, y Tibabuyes, ya que
estos barrios son los que presentan mayor vulnerabilidad con el adulto mayor. Persona
mayor que no presente patologias Psiquiatricas asociadas Temporalidad e intensidad

horaria:

El proceso de acompafiamiento social en el Centro Dia tendra una duracion de 6
meses, durante este periodo las personas mayores tendran acceso a 3 ejes de formacion,
cada uno de ellos con una duracién de 2 meses. Las personas mayores asistiran una vez
a la semana de lunes a jueves en jornadas de 8 horas y un viernes al mes cada grupo
asistird para afianzar el tema propuesto en el cronograma que corresponde a la semana

siete en los ejes de formacion.

Servicios ofrecidos: alimentacion, orientacion psicosocial, atencion primaria en
salud, Capacitacion en actividades productivas, deporte, cultura y recreacion,
Encuentros Intergeneracionales y Familiares (1 encuentro semestral), Promocion de la

constitucion de redes de apoyo, Auxilio Exequiel.

Talento humano, Cada equipo se encuentra conformado por un responsable de punto,
tres profesionales en areas Sociales psic6logo, socidlogo y trabajador social, un artista,
un publicista, un profesional en fisioterapia, una manipuladora de alimentos y una

auxiliar de servicios generales.
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ANEXO Il ENTREVISTAS

El Analisis que hacemos a esta institucion es:

El Centro Dia que funciona en la localidad de Suba, es diferente a las demas
instituciones que prestan servicios a adultos mayores, localizados en la localidad; este
Centro propende el dar herramientas para mantener activo al adulto mayor, haciéndolo
participe de la sociedad, aportandole a ella, a diferencia de las otras instituciones que
enfocan mas sus servicios en atencidn geriatrica, atendiendo a los adultos mayores que
son llevados alli por sus familias que no disponen del tiempo o0 no se sienten en
capacidad de atenderlos; en centro Dia han desarrollado una metodologia que se realiza
en 3 etapas de dos meses cada una, metodologia por medio de la cual al final el adulto
egresa para ser un multiplicador de lo aprendido y desarrollado durante su asistencia al
centro, teniendo ya fortalezas que los hacen parte integral y activa de la sociedad y la

familia.

El adulto mayor que asiste al centro no va por tener un lugar donde estar, o
porque la familia no puede atenderlo, sino que va a identificar y adquirir habilidades que
le permitan un desempefio proactivo en la sociedad. Como se ve también, una diferencia
sustancial es el tiempo de permanencia en la institucion, en el centro Dia el adulto
mayor asiste por 6 meses, y cuando egresa sale fortalecido para desempefiar otros roles,
mientras en las otras instituciones su estadia es indefinida. Aunque el adulto mayor ya
no se encuentre en la institucién sera visitado por esta, en su domicilio, para hacerle un

seguimiento.
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El andlisis de los datos se presentara a continuacién, enfocado a los objetivos
planteados en este estudio, teniendo en cuenta la informacion que se recogié por medio
de las entrevistas aplicadas al3 instituciones dedicadas a prestar servicios al adulto
mayor en la localidad de suba personas encargadas solo mujeres dividida entre
enfermeras, y propietarias de las instituciones. Nuestro fin fue verificar la disposicion de
las instituciones para hacer las entrevistas, el grado de importancia de la institucion en el

sentido de contar con un psicologo y el rol que el profesional desempefia.

Enfatizaremos que la informacion recogida que da sustento al estudio ha sido
interpretada en cuanto a los antecedentes que nos da el marco teérico y referencial de
este trabajo. A continuacion de acuerdo a la secuencia de las preguntas se presenta el
analisis, trascribiendo las respuestas de todas las instituciones a cada una de las

preguntas.

Fundacion Eterna Juventud.

Barri6 salitre Suba. Diana Correa. Auxiliar de enfermeria

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
;cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si, es necesario contar con un profesional en psicologia tanto para los

adultos mayores como para el personal que labora en la institucion, porque
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cuando se presentan inconvenientes tanto con los adultos mayores como con el

equipo de trabajo el psicologo interviene”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porgue estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Por el pago muchas veces y porque no ven la necesidad”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psic6logo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Orientarlos, hacerles cambiar el pensamiento hacerles caer en cuenta

porque razon estan en la institucion”

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psic6logo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“cuando hay dificultades con las familias o dificultades interpersonales
entre los adultos mayores, cuando viene el psicologo siempre se interactla con
el equipo encargado. El psicdlogo viene cada mes a veces cada 8 dias cada 6

meses vienen 2 de la fundacion del 4rea andina a hacer practicas”.
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5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“No, porque ellos no le dan importancia a los adultos mayores porque
saben que toman medicamentos algunos son psiquiatricos, no es completa la
atencion, se dedican a los mas funcionales a los otros los dejan a un lado talvez

por la edad creen que no vale la pena atenderlos”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“Si, como dije antes no tienen voluntad, trabajan con los mas activos y
a los demas los desprecian parece que lo hacen por el dinero y no por la

profesion, algunos no parecen psicologos”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?

“Las auxiliares de enfermeria somos 3 dos en el dia y una en la noche,
nosotras los animamos ante todo en el dia porque se deprimen porque dicen que
las familias los trajeron y los dejaron ahi, y que no estan pendientes, como la

mayoria de ellos son funcionales entienden muy bien y reclaman que las familias
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no los visitan, entonces nosotras los tranquilizamos hablandoles y brindandoles

amor, para gue sientan gque no estan solos”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No, porque no se interesan en los adultos mayores, se interesan mas en
los jovenes y los adolescentes, no le prestan mucha importancia a los adultos
ellos creen que ya no necesitan ayuda y parece que les interesa mas lo econémico

que desarrollar su trabajo como debe ser”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicologicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Cambio de vida, estado de animo, apoyo de las familias hacerles ver la

importancia de los adultos mayores, buenas relaciones entre ellos”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que

enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
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son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Los psicélogos no tienen voluntad para manejar el trabajo con el adulto
mayor, no le ponen interés, no se les ve carisma por la profesion, para atenuarlo
seria que fueran mas conscientes de lo que hacen y lo hagan porque les

apasiona’.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicélogo?

“Orientar, cuando la persona tiene voluntad si funciona, es una buena

terapia para los problemas personales y sale uno cambiado”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo 0 no?

“pienso que si ayudan con trabajo, también en la vida personal todo
depende de la vocacién que tengan, que no lo hagan por lo econémico sino de

corazén mas cuando saben que estan ayudando a alguien que los necesita”.

1. Cuidados Especiales Hogar el Remanso.

Barri6 las Villas. Yecenia Ortiz VValverde. Auxiliar de enfermeria.
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1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“En este hogar no, ya que aca la mayoria estan porque el familiar no tiene
tiempo, pero ellos estan pendientes con todo lo que necesitan, la familia los
Ileva continuamente y por lo general les tienen enfermera privada ella estd muy

pendiente y la familia todos los dias los 1lama”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicologo en las instituciones geriatricas?

“por razones econdémicas, cuando el familiar esta pendiente no se ve la
necesidad, aca tienen un trato especial somos 4 enfermeras que estamos
pendientes las 24 horas, tienen servicio médico, fonoaudibéloga, terapia
ocupacional, terapia de lenguaje, terapia fisica, enfermera jefe, y la familia les
tiene enfermera particular todos tienen medicina prepagada y muchas veces

viene el medico en un dia hasta 4 veces. Tenemos 11 adultos”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?
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“Hablar con ellos, darles animos para que no se sientan solos, buscar

formas para que ellos lleven la vida mas amena”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la instituciébn tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“No hay psic6logo aca no se necesita como anteriormente dije”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencién que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“Acé no hay, entonces no se solo he trabajado aca”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicélogos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“No he trabajado con psicologos™.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?
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“Lo asumimos las enfermeras las 24 horas también las familias, el medico
individual, el médico de la fundacién y ellos también cuentan con enfermera

privada ademas de la medicina prepagada”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“no he trabajado con psicélogos entonces no se”

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicoldgicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“La parte que tiene que ver con la familia ya que a veces se presentan
inconvenientes entre las enfermeras de la institucién y las privadas de los adultos
mayores y la familia solo cree lo que dice la enfermera privada mas no atienden

la version de la institucion ni la de los adultos”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuales son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?
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“algunos psicélogos no saben tratar al paciente y no crean empatia, esto hace que
las personas duden del profesionalismo, algunas veces se les ve muy desconcentrados,
no es todos pero si en muchos que no actian como lo que son. Pienso que deben

centrarse en lo que son y ser carismaticos amables para atenuar las dificultades”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psic6logo?

“Que hacen un buen trabajo que llegan al fondo de las cosas y a

diferentes hipdtesis segun el profesional”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gque piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Es una persona que expresa confianza y que ayuda a dar solucion a los

problemas emocionales sociales y realiza una gran labor”.

2. Hogar Nuestra Sefiora del Carmen.

Barri6 Las Villas. Rosario Mendoza Duefia, propietaria

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la

institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
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¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si, porque los adultos necesitan de orientacion especializada, yo tuve una

psicéloga que me colaboraba y aun cuando la necesito la llamo™.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Por economia ya que los recursos no alcanzan”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucidn segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Orientacion, los adultos necesitan que un profesional sea quien les

oriente, ademas que esta capacitado para dar manejo a los conflictos”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucién sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la instituciébn tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?
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“si, maneje una psicologa me colaboraba se trabajaba conflictos entre
ellos, también programas de entendimiento porque a veces ellos no entienden lo

que se les dice”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicologico? Justifique su respuesta.

“Si, porque fue un apoyo importante durante 2 afios tuve la psicologa y

me colaboro mucho”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“Si, tuve una psicologa por 2 afios fue buena la experiencia de trabajo

con ella no pudo continuar por economia”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencién al adulto mayor en la institucion: ¢Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicdlogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“La gerontdloga asume el rol y yo, entenderlos y estar pendiente de ellos”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo

con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
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desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“pienso que si, en algunas situaciones ya mi experiencia con psicologia
fue de gran ayuda, pero me parece que a los psicologos les falta darse mas a
conocer y me parece que las universidades deben brindarnos la oportunidad de
tener estudiantes realizando sus practicas en nuestras instituciones, es la primera

vez que me hacen una encuesta por parte de psicélogos”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Actividades ludicas, acompafiamiento familiar, importancia de ellos en

la sociedad, motivacion”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencidn con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Que no se dan a conocer, son como muy ocultos, que brinden mas
informacion sobre su profesion, que se tenga acceso con los hogares dedicados

al cuidado con el adulto mayor”.
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11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicologo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicologo?

“Que son un apoyo para la convivencia, para quitar mitos apoyo familiar

y social, también necesarios en el trabajo con el adulto mayor”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Es una persona que expresa confianza y que ayuda a dar solucion a los

problemas emocionales sociales y realiza una gran labor”.

3. Fundacién Casa Corazon.

Barrié las Villas. Jenny Julieth Rodriguez. Auxiliar de Enfermeria.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?
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“Si, porque acd hay adultos mayores que son psiquiatricos y depresivos,
la duefia de la institucion es psicologa eso es una gran ventaja, ya que ante una

problematica ella siempre es la que da la solucion”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porgue estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“por solvencia econdmica, los propietarios creen que no €s necesario por

los afios que ya tienen las personas”

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Hacer dinamicas, conocerlos, interactuar con ecllos entrevistar a cada uno

privadamente eso funciona en ellos”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“Cuando el adulto se pone agresivo, en estados depresivos, cuando deja de hablar,

cuando ingresa un adulto mayor se le hace la valoracion se lleva un cuaderno con una
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historia de vida, con el grupo interdisciplinario cada mes para planear lo que se va a

hacer y cuando hay conflictos entre el grupo de enfermeras”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicologico? Justifique su respuesta.

“Si porque cuando entra el psicologo a hablar con el adulto mayor le
cambia el temperamento y capta méas las cosas, también porque mantiene el

orden en la institucién y con el grupo”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

13

si acd trabajo con la psicdloga ella es la duefia de la fundacion, es
bueno porque esta muy pendiente tanto de los adultos mayores como de nosotras

las enfermeras”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencién al adulto mayor en la institucion: ¢Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicélogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“Un Geriatra especialista en el adulto mayor. Habla con ellos los médica”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el

psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo



130

con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“Algunos si, pero muchos no, trabajan mas por lo econdmico no tienen

voluntad no se les ve ganas por la profesion”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas psicoldgicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Atencion personalizada y familiar. Las charlas que tiene la psicologa
con las familias han sido favorables se han arreglado familias que tenian
inconvenientes por tener aca al adulto, la psicdloga y el equipo les ha hecho
entender que el hogar les brinda una atencién calurosa y con el acompafiamiento
de ellos serd mejor la estadia; acé hacen conferencias con gerontélogo, médico
de cabecera psicéloga, terapia ocupacional, terapia fisica y respiratoria y las

actividades ludicas las organizan las enfermeras”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencidn con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencién con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?
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“Cuando el abuelo no entiende no razona, falta de conocimiento, falta de
hacer el trabajo con dedicacién, para atenuar estas dificultades los psicologos

deben ser mas activos y darse mas a conocer, algunos no todos”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psic6logo?

“Que son personas que deben tener vocacion, disponibilidad y

paciencia, ya que algunos no parecen ser psicologos”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Que es una persona muy importante en la vida de otra persona por la

orientacion que le brinda que es de una gran ayuda”.

4. |Institucion El Saber de los Afios.

Barri6 Las Villas. Gloria Janeth Betancur colaboradora

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la

institucién, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
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¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si, porque los abuelos necesitan terapia y consejos del psicélogo”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Aca el duefio es un psicologo y en otros hogares por la situacion
econdémica es dificil que contraten a una persona experta siempre trabajan

enfermeras”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucidn segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Aca las funciones que ha realizado el psicologo son excelentes, hace
charlas, habla con los adultos con las enfermeras y por ser el duefio maneja muy

bien todo”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?
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“Cuando los adultos no hacen caso, cuando no comen, cuando son

rebeldes, y con el grupo de trabajo cuando hay desorden”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicologico? Justifique su respuesta.

“Si aca en la institucion si es correcta la atencion a los 8 adultos
mayores de igual manera en la otra institucion que son 10 también es buena la

atencion el tener el psicélogo como duefio y jefe es una gran ventaja”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicdlogos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“Si, vacano es muy chévere y muy especial con todos y también con

nosotras las colaboradoras”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencién al adulto mayor en la institucion: ¢Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicdlogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“Las enfermeras”

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo

con psicologos cree usted que el psicélogo en Colombia ha logrado suficiente
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desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“Lo que aplica el psicologo de aca es importante hace reuniones, charlas
con las familias con los adultos mayores con nosotras, mantiene un ambiente

agradable”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas psicoldgicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“actividades para mantenerlos activos, enfermedades de cada uno,
charlas con las familias motivacion para que vean el hogar siempre

positivamente”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencidn con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“qgue las instituciones no tienen psicologo y si es necesario para el adulto

mayor. Que el estado lo valore mas en su profesion”.
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11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicologo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicologo?

“Que es una persona que lo orienta a uno y es asertiva tanto en los

adultos mayores como en el personal que labora en la institucion”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicologo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Que los consejos buenos que nos da y nos funcionan eso hace pensar

que lo que hace si corresponde con su profesion”.

5. Hogar el Remanso.

Barrio las Villas. Elizabeth Patifio Castafieda propietaria de la institucion,

administradora de Empresas con una especializacion en Gerontologia.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?
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“No lo veo necesario porque el tipo de residentes que manejo, ninguno
es depresivo ni esquizofrénico y cuando se presenta algun caso que amerite

atencion psicologica la familia los lleva a Eps”

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porgue estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“por los gastos que acarrea tener otro profesional y acd ninguno sufre

problemas mentales”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psic6logo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefiar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Acé nunca he tenido psicologo la irritabilidad el mal genio que presentan

algunas veces los adultos yo las atiendo”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psic6logo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“No lo utilizo no lo veo necesario”.
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5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“Si, cuando necesitan el servicio la familia los lleva a la Eps. Yo acé no

he tenido psicologo”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencion al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“No, yo trabajo con la enfermera jefe somos solo las dos”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicologo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?

“Las enfermeras y yo”

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicélogos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“El psicologo lo ven como un mito, hoy en dia se ha dado mas a conocer pero

falta mas para que haya credibilidad sobre €1, No conozco propuestas”.
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9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicoldgicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Autoestima, ya que a vece se les ve muy bajos de &nimo”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cudles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“A los adultos mayores por su cultura y por lo que traen toca entrarles
por otro lado, no hablarles del psicélogo porque ellos dicen que no estan locos,
pienso que es una gran dificultad ese mito que se cred frente a esa profesion,
los psicélogos tienen la tarea de buscar como sacan esa creencia que si los

perjudica”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicélogo?

“Existen mitos que lo tildan de loco, en la poblacion que manejamos
no admiten ayuda, lo que pasa es que yo pienso que muchas veces el psicologo
trata una persona y al final no se recuper0 y pasa al psiquiatra y este lo que hace

es formularlo para mantenerlo dopado y eso no es recuperacion”.
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12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gque piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Veo al psicologo como una ayuda emocional, con la que puedo

descargarme relajarme y recargarme”.

6. Hogar Geriatrico el Divino Nifio.

Barri6 Niza. Gloria Amparo Ariza Rodriguez.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si es importante tener un profesional en psicologia por los casos
particulares que se presentan en cada persona, es fundamental mas para la
problematica que presentan con las familias, porque la poblacion mayor necesita

apoyo en el area psicologica”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicologo en las instituciones geriatricas?
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“Por factor econdomico o desconocimiento, deben darse mas a conocer
para promover las capacidades que tienen los adultos en los centros de

proteccion.”

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“El rol del psicologo debe estar enfocado en manejar los duelos y escuchar

la familia del adulto mayor.”

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“El psicologo interviene al momento del ingreso en la institucion, en

situaciones criticas, y como apoyo al adulto mayor y sus familias.

5. Laquinta pregunta aborda la atencién que brinda el psicdlogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“No, se subvalora el trabajo de psicologo por parte de las familias ya que

en su mayoria no aceptan el servicio por la edad de sus seres queridos”.
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6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicélogos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“En el hogar si he trabajado con psicdlogo pero no de manera
permanente. Me parece conveniente consultarle cuando los adultos presentan
estados de &nimo bajo, cuando se deprimen es importante que el psicologo hable

con ellos”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicélogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“Aca el que asume el rol del psicdlogo es el director o el duefio de la

institucion”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“pienso que el psicdlogo si ha logrado desarrollar propuestas pero no se
llevan a cabo, falta que se den mas a conocer porque en el hogar si se necesita
para que lleve un seguimiento a las familias de los adultos, en el sentido de

concientizarlos sobre la etapa por la cual estd pasando el adulto mayor”.
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9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Los temas mas importantes para intervenir al adulto mayor para mi son
los duelos, la depresion, abandono, y soledad ya que falta mucho reconocimiento

y carifo por parte de la familia”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicdlogo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervenciéon con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Los inconvenientes que presenta la psicologia en la intervencion con el
adulto mayor es falta de apoyo gubernamental y apoyo por parte de las

instituciones”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicélogo?

“Se cree que no son necesarios Sino son para tratar personas que estan
“locas” por esta razon no utilizan los servicios que presta el psicologo, las

familias creen que los adultos mayores ya no necesitan psicologo”.
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12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Cuando el psicologo se toma el tiempo para escuchar al adulto mayor,
analizarlo y aconsejarlo. Sin burlarse, sin criticarlo ni juzgarlo pienso que si esta

haciendo lo que le corresponde”.

7. Hogar Nuestra Sefiora del Rosario.

Barrio Niza Antigua. Martha Lopez. Enfermera.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Es necesario, y no, porque los adultos tienen EPS”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Porque cada uno tiene su EPS y la familia recurre a ella cuando tiene la
necesidad de utilizar el servicio de psicologia aunque la mayoria de casos se

utiliza el servicio de psiquiatra”.
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3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“La funcién que debe realizar el psicologo es evaluar al residente en el

ingreso a la institucion para saber si esta en condiciones de vivir en comunidad”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
instituciéon sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“En la institucion no se ha manejado psicdlogo”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicoldgico? Justifique su respuesta.

“Si, porque la EPS es quien presta el servicio y lo hace cuando la familia lo

solicita”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.
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“No, nunca he tenido la experiencia de trabajar con psicologos, acé es

una entidad privada y quien atiende a los adultos es el gerontdlogo™.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?

“En el hogar quien asume el rol del psicoélogo es un medico general

quien los revisa para saber en qué condicion fisica y mental se encuentran”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicélogos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No sé, porque no trabajo con psicologos”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicologicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?
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“Temas de importancia, la intervencion psicologica para saber en qué
condicion fisica y mental se encuentran, que se les motive con diferentes

actividades”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“inestabilidad laboral, falta de informacion sobre los servicios que prestan
los psicélogos, demora en dar una cita en las Eps, falta de tratamientos

completos en las diferentes problematicas.”

11. esta pregunta busca indagar cudles son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicologo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicologo?

“Para mi, el trabajo del psicologo se trata de evaluar el estado mental de
las personas y al residente en el hogar geriatrico, orientando a los cuidadores

para actuar en un momento dado”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o no?
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“Opino que el psicologo debe estudiar méas a fondo los estados
emocionales y mentales de los adultos, el tiempo que les da la Eps es superficial,
no es el suficiente para evaluar como debe ser. Entonces pienso que el trabajo del
psicologo se realiza a medias, de esto debe ser consiente la Eps, que es la menos

interesada en prestar un buen servicio”.

8. Hogar Vida.

Niza Antigua. Daysi Cifuentes enfermera.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucién, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“No, me parece que no es necesario contar con un psicoélogo pienso que

es el geriatra quien debe encargarse del adulto mayor”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porgue estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Porque no me parece necesario ya que las labores del psicologo deben ser

para atender geriatria, el hogar maneja el geriatra”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la

institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
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experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicdlogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“La funcion que debe cumplir el psicdlogo es orientar a los familiares sobre
el manejo que le deben dar al adulto mayor y mas cuando empieza a tener

cambios debido a la edad tales como Alzheimer y Demencia”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la instituciébn tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“No he tenido psicologo en la institucidbn, me parece que no es necesario

ya que todo lo maneja el geriatra”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicoldgico? Justifique su respuesta.

“No, porque la EPS les diagnostica una enfermedad, sugiero que deben

realizarse charlas con los adultos y las familias”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.
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“Directamente no he trabajado con psic6logo, en caso de ser necesario la

familia lleva su familiar a la Eps”

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?

“La institucidon no trabaja con psicologos, siempre se maneja es el

geriatra”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicélogos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No he trabajado con psic6logos por lo tanto no se, aca el hogar trabaja es

con el psiquiatra”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicologicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?
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“Temas de interés, trabajar con las familias, concientizar al adulto mayor
de la enfermedad que estd empezando a vivir, realizar actividades ludicas

recreativas donde ellos estén activos”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cudles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Yo pienso que el adulto mayor més que un psicdlogo necesita es otro
tipo de especialista como lo es un geriatra 0 un psiquiatra, el psicologo esta es
para intervenir personas emocionalmente activas y acé los adultos la mayoria son

formulados”.

11. esta pregunta busca indagar cudles son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicologo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicologo?

“Es el profesional que ayuda a solucionar los problemas emocionales”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psic6logo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o no?

“El psicologo es un profesional que ayuda con los problemas

emocionales”.
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9. Hogar Luz del Sol.

Barri6 llarco. Mery Luz Castillo Pinzon. Trabajadora y Comunicadora Social.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencion al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si, porque es un orientador frente a las patologias, recomienda que
estrategias se deben aplicar para dar manejo al tema emocional de los adultos

mayores y apoyo al tema familiar”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicologo en las instituciones geriatricas?

“Por los gastos, pienso que un profesional en psicologia en necesario pero

los honorarios son de alto costo™.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“La labor del psicologo debe ser brindar apoyo emocional y orientar a la

familia respecto a cdmo manejar el &mbito afectivo con el adulto mayor”.
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4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“No he manejado psic6logo, cuando se necesita del servicio; se remiten a la
EPS. Manejamos pacientes psiquiatricos quienes son tratados y medicados por el

psiquiatra”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“No hay una correcta atencion por parte de la EPS, ya que el psiquiatra
dice que no le lleven al paciente, tampoco se hacen examenes y las citas son
complicadas de solicitar. Solo se lleva el nombre del adulto mayor y el psiquiatra

envia la formulacion”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencion al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“No he tenido la oportunidad de trabajar con psicologos”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo

en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
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quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?

“quien debe asumir el rol del psicologo es un trabajador social”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No son tan conocidas las propuestas de los psicélogos, pienso que falta
apoyo por parte del estado, lo que sé es que los psiclogos trabajan mas en

colegios y empresas a nivel laboral”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas psicoldgicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“temas necesarios con los adultos, las crisis, el autoestima, valoracion
como persona, superacién, convivir con la vejez. Hay situaciones emocionales
que los afectan y seria bueno que se realizaran terapias de minimo tres sesiones

por cada adulto”.
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10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicélogo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Falta informacion sobre los servicios que presta el psicologo, generar

programas, darse a conocer en las instituciones”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicélogo?

“Las creencias han cambiado, la psicologia hoy ha crecido mucho ha
cogido mucha fuerza, la psicologia ha variado en su trabajo hoy no se mira solo
la conducta sino que el trabajo que realiza el psic6logo no es solo sentarse a
preguntarle cosas al paciente ya sea un nifio o un adulto sino que le pone a
dibujar para obtener informacion mas clara. Lo que le falta al psic6logo hoy, es

darse mas a conocer”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicologo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Desde la psicologia se puede enfocar muchas cosas, en los hogares es
como un complemento hogar familia, realizando talleres, esto hace que se de la

union familiar y social. La psicologia debe darse mas a conocer”.



155

10. Hogar Lalita.

Barrio Pasadena. Myriam Urbano Auxiliar de enfermeria.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Si porque hay pacientes psiquiatricos y una orientacion ayuda”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicologo en las instituciones geriatricas?

“Porque requeriria que fuera un lugar con una cantidad representativa de
adultos, aca solo se manejan nueve; y el servicio lo presta la EPS Sanitas. Pienso

que el servicio de psicologia lo necesitan mas los estratos bajos”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psic6logo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Hablarles para que mejoren el pensamiento, debe ser la funcion del
psicologo, ya que la mayoria padecen Alzheimer y demencia, en su mayoria
estan por encima de los 90 afios y son tratados por psiquiatras de la EPS quienes

los medican”.
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4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“El psicologo trabaja directamente con el adulto mayor y con el equipo

para saber en qué momentos interviene”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“Si. Porque cuando de la EPS vienen los psicélogos abordan al adulto
mayor y se evidencia el cambio que presentan después de haber sido

intervenidos”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencion al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“si, con los que vienen de la Eps, esta es mi inica oportunidad de trabajo

cerca de psicologos”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo

en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
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quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicélogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“el medico que envia la Eps, es quien asume el rol del psicélogo”

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No sé qué tan buenas sean las propuestas ya que los psicélogos ya que no

las dan a conocer”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas psicoldgicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“es fundamental trabajar con los adultos mayores el estado de animo,
aceptacion de la vejez y las enfermedades, charlas con las familias y actividades

que los mantengan activos”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que

enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
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son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“Algunas de las mayores dificultades que presenta el psicologo en
Colombia es que no se da a conocer, falta que el estado le brinde mas apoyo y

tenerlo en cuenta en las instituciones geriatricas”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicélogo?

“Para mi, el psicologo es una persona que brinda apoyo en problemas
emocionales, en conflictos familiares. Hoy ha cambiado la concepcion que se

tenia antes sobre la labor que realiza dicho profesional”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo 0 no?

“Con las charlas y actividades que el psicologo realiza, ya sea individual o
grupal, se ve el cambio en su estado de animo, aunque el tiempo dedicado al

adulto mayor es corto si les cambia las rutinas”.
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11. Casa Hogar EI Oasis

Barrio Batan. Isabel Ramirez, Auxiliar de enfermeria.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la
institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencién al adulto mayor:
¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“pues si, ellos les hacen terapias psicologicas vienen los de la Eps y el

psiquiatra del hogar.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicologo en las instituciones geriatricas?

“Por factor economico, los directores no quieren contratar el servicio del

psicélogo”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psic6logo en la
institucion segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicélogo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“La funcion del psicologo debe ser tratar las enfermedades mentales de
cada adulto mayor, hablar con ellos para mantener bien su estado de &nimo y que
permanezcan activos y no decaigan intelectualmente, ya que aca se manejan

desde los 50 afios en adelante”.
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4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicélogo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?

“Los psicologos vienen porque la EPS los envia cada mes o cada tres

meses, intervienen al adulto mayor que necesita el servicio”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencidn psicoldgico? Justifique su respuesta.

“No, porque la EPS envia Psicologo a unos pacientes que ya no tienen

nada que tratarles, porque son adultos medicados”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psicologos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencion al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“No, he tenido la oportunidad de trabajar con psic6logos”

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencion al adulto mayor en la institucion: ¢ Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicologo en la

intervencion con el adulto mayor?



161

“el encargado de la institucion nosotras las enfermeras los motivamos, y

el médico de la Eps son quienes cumplimos ese rol”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el
psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo
con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“No sé cuales seran las propuestas formuladas por los psicélogos. Lo que
veo es que la Eps los envia aca, pero me parece que los adultos mayores que

manejamos ya no tienen nada que les trate el psicdlogo”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuales son los temas psicologicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacién con la psicologia cuales son los temas psicolégicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“Pienso que es fundamental abordar las familias y concientizarlas del
valor que tiene el adulto mayor, programas que incluyan actividades ludicas, y

trabajar el estado de animo”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéles son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencion con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?
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“algunas dificultades en intervencién con el adulto mayor, las Eps, deben
prestar un mejor servicio psicologico, el servicio no es el mejor ya que muy

pocas veces vienen al hogar hay que tener en cuenta mas al psicologo”.

11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicélogo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psic6logo?

“Los psicologos son profesionales que ayudan a las personas con sus

consejos, y ademas se ve el cambio cuando se recurre a ¢l con voluntad”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicélogo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“Pienso que su trabajo no es completo ya que los psicologos que vienen
de la Eps, vienen por cumplir un requisito, mas no porque hagan el trabajo que

en verdad les corresponde”.

12. Hogar gerontol6gico con Amor y Esperanza.

Barrié La Alhambra. Carolina Ossa Valencia. Psicéloga Clinica.

1. La primera pregunta hace referencia a que tan necesario ve el representante de la

institucion, contar con un profesional en psicologia, en la atencion al adulto mayor:
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¢cree usted necesario el contar con un profesional en psicologia en el grupo de

trabajo que atiende al adulto mayor, si - no porque?

“Claro, es necesario porque se les debe trabajar la parte intelectual, para

que no se deterioren ya que teniéndolos inactivos pierden su autonomia”.

2. La segunda pregunta hace referencia a que piensan los representantes de las
instituciones sobre porque estas no contratan un psicélogo. ¢Por qué razon cree usted

gue no se contrata a un psicélogo en las instituciones geriatricas?

“Porque no tienen los recursos para contar con un profesional en

Psicologia”.

3. La tercera pregunta hace referencia al rol que debe desarrollar el psicélogo en la
institucidon segun la experiencia del funcionario que contesta la entrevista: ¢desde su
experiencia que funciones cree usted que debe desempefar el psicologo en una

institucion que ofrece servicios al adulto mayor?

“Se deben realizar trabajos de manualidades, retrospecciones, juegos de
mesa, y calculos matematicos esto con el fin de afianzar su memoria. El

psicélogo también debe trabajar la parte de reflexion y mensajes positivos”.

4. la cuarta pregunta va dirigida al conocimiento que tiene el encargado de la
institucion sobre la interaccion del psicélogo con los adultos mayores y el equipo
interdisciplinario: ¢segun su conocimiento en que momentos interviene el psicologo
en la institucion tanto con el equipo interdisciplinario como con los adultos

mayores?
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“El psicologo en la institucion interviene la parte cognitiva, emocional y

social”.

5. Laquinta pregunta aborda la atencion que brinda el psicélogo al adulto mayor y
su calidad: ¢considera usted que el adulto mayor recibe el correcto abordaje y

atencion psicologico? Justifique su respuesta.

“Si, aca tienen terapia una vez a la semana. Siendo yo la psicologa y a la
vez la directora tienen ellos todo el tiempo estimulacion emocional, psicoldgica

y familiar”.

6. La sexta pregunta consiste en la experiencia de trabajo con psiclogos en las
instituciones dedicadas a la atencion de adulto mayor: ¢desde su experiencia en

atencién al adulto mayor ha trabajado con psicélogos? Describa su experiencia.

“Aca en la institucion no he trabajado con mas psicologos, solamente

trabajo yo”.

7. La séptima pregunta indaga sobre quien mas cree puede asumir el rol del psicélogo
en la intervencién al adulto mayor en la institucion: ¢Desde su experiencia profesional,
quien mas cree usted podria estar asumiendo el rol del psicdlogo en la

intervencion con el adulto mayor?

“el trabajador social y un médico especializado en gerontologia son los

profesionales que podrian asumir el rol que desempefia el psicologo”.

8. Esta pregunta hace referencia a los logros eficaces en Colombia alcanzados por el

psicologo en la intervencién con el adulto mayor: ¢desde su experiencia en el trabajo



165

con psicologos cree usted que el psicologo en Colombia ha logrado suficiente
desarrollo para formular propuestas estructuradas, planificadas y eficaces en la

intervencion con el adulto mayor?

“Pienso que hace falta especializar los psicologos que estan trabajando
con el adulto mayor, no se puede ser solamente psicologos se necesita que

tengan buen conocimiento para prestar el servicio a dicha poblacion”.

9. esta pregunta intenta averiguar sobre cuéles son los temas psicolégicos que se
consideran mas relevantes para ser abordados con el adulto mayor: ¢Desde su
experiencia o relacion con la psicologia cuales son los temas psicoldgicos que
considera mas relevantes para ser trabajados o desarrollados en la intervencion

con el adulto mayor?

“temas significativos, la ansiedad, depresion, estrés, frustraciones y el

autocontrol”.

10. esta pregunta esta relacionada a indagar cuéales son las mayores dificultades que
enfrenta el psicologo en la intervencidn con el adulto mayor: ¢Segun su criterio cuales
son las mayores dificultades que enfrenta la psicologia en la intervencion con el

adulto mayor en Colombia y como cree que podrian atenuarse estas dificultades?

“En el pais la mayor dificultad es falta de capacidad para intervenir
con esta poblacion, en el hogar geriatrico la familia, ya que ellos quieren que el
adulto mayor sea igual como lo fue siempre, no aceptan los cambios que
presenta y ocurre con mas frecuencia cuando los adultos ya son medicados y

menos inactivos”.
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11. estd pregunta busca indagar cuales son las creencias que se tiene a cerca del
trabajo efectuado por el psicologo: ¢Para usted cuales son las creencias acerca del

trabajo que realiza el psicologo?

“Sobre las creencias a cerca de la profesion del psicologo he encontrado

que aun existe mucho tabt”.

12. Esta pregunta aborda el pensamiento que se tiene del psicologo y porque se cree
que lo que hace el, si corresponde a su labor: ¢cuando usted piensa en el psicologo, en
gue piensa, que cosas hace el, que le ayudan a entender que lo que hace

corresponde a su trabajo o0 no?

“yo estoy segura de mis funciones”.

13. Institucién Servicio Social centro Dia.

Esta institucién no respondié la entrevista al considerar que es una institucién de
un enfoque diferente, en su lugar entregaron uh documento en el que se expone
ampliamente todo lo relacionado con su marco legal, objetivos y desarrollo de sus
programas, el cual esta descrito en la seccidén correspondiente a descripcion de las

instituciones, numeral 7.2



