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INTRODUCCION

EL aumento evidente del numearo de penrsonasd de La tenrcena
edad, tiende a senr mayor en La meddida que continuen mejorando Las
condiciones de vida de La poblacidn guatemalteca en general, Lo que
hace que La educacion tome mayor intenrés en este grupo poblacional,

Las penrnsonas de La tercera edad, (personas cuyas edades JSe
encuentran entre 204 65 y 79 anos de edad, para efpectos de La
presdente 4Lnvestigacion) supren camblos, Ros cudles dependen de
pactores hereditardios y ambientales, EL envedecimiento suele
ocurrin de manera gradual durante toda La vida, en 6onm@ distinta
de un 4individuo a otro. B4 necesario que La sociedad guatemaliteca
tome en cuenta esta situacidn, para que se Hormulen proyectosd y ALe
LLeven a cabo programas educativos tendientes a trabadfar Yy
colaborar con Las personasd de La tercera edad, grupo poblacional
que merece especial atencidn.

Es impontante hacenr notar que L£os cambilos demogrdficos a nivel
mundial, han despentado intenrés de Instituciones Intenrnacionatles,
tales como La Orngandizacidn Mundial de La Salud, La OrgandizZacidn de

Las Naciones Unidas y La Organizacidn Panamerdicana de La Salud, Lo04

cudlte.s nan nealizado Asamblea.s Internacionales s0bre el

envejecimiento, en Los cuales e ha analizado ampliomente el
problema de L£a senectud y He han propuesto planesd de accidn para
aprontarlos.

Es4 necesdardlio considenanr que, asL como exddte preocupacidn en

cuanto a atendenr y satisbacen necesdidades deld niflio, del adolescente




Yy del adulto, debe también considerarde La atencidn y satispaccidn
de £ad necesdidades, del anciano, como miembro de La sociedad, no
sdo0lamente en cuanto a JAsatispacer necesidades de salud, sino
también atencddén psicoldbgica, social, educativa, etc., panra sabexn
entenden y tratar al anciano, puesd pona no conaqea AUuS necesidades
se dan Adltuacdones de abuso, mal trato, manginacdidn y descuido al
anciano.

Tomando en cuenta que nuestro sistema educativo basa sus metas
en La natunraleza, necesidades y valores de 4su sociedad y ALas
cdaactaniaticaa que La componen, es necesario darle el valorn que
realmente menrecen. Y Las personas de La terncena edad tienen todo
el derecho a continuanr desarrollando al maximo Aus potencialidades
y habilidades Yy recibin Los servicios que dedea Yy naceéita; para
enfrentarse con exito a La vida. Le conrnresponde al sistema
educativo analizarn el Limpacto ocasionado ponrn el aumento de 4La
poblacidn envejecida, y eatabﬂeceﬁ politicas que conlleven a vivia
a plenitud esta nueva etapa de su vida.

Cate trabafo de tesis ha recoplLlado matenrnial de Ras pernsonas
de ztenrcerna edad que 4e encuentran J4Lintenrnadas en Los distintos
Centros que exdisten pana el epecto en eld drea metropoldditana de La
capital de Guatemala, Lo4 que se enumeran mds adelante. Su
distribucidn capitular ha tratado de ajusdtarse al esquema de una
investigacidn educativa, cornespondiendo el parimen capiltulo a La
e.xpoaici.érn de £a informacion disponible rnelacionada con el problema
de 4investigacdidn, destacando en sus antecedentes que, hasta La

fecha, no 4e . conocen trabafos similanrnesd dirnigddod especdpicamente




a Las neqeéidqdea educativas de este sector de La poblacidn. En el
segundo capitulo se  mencionan £a.4l bases tedricas de ZLa
investigacdion, expondéndose LRos datos obtenddos de estuddlios
rnealizados en otrnos palses que sirvieron de {.uenie de conAulta para
el andalisis objetivo de La vanidbﬁe en estudio y parna el disefio de
AU depinicidn operacional. En el capiltulo tercenro 4e muestra La
metodologia y La depinicidén de La poblacidn estudiada y por ULtimd,
en el capiltulo cuarto, se agruparon Los rnesultados obtenidos de Las

entrevistas y el andlidis rnespecltivo.




CAPITULO 1
EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1. Antecedentes.

fos Gltimos informes estadisticos disponibles, indican que hay
un apreciable 1ncremento de la poblacidédn guatemalteca debido,
aparentemente, al mejoramlento de cilertas condiciones de vida que
se manifiestan en la reduccién de las tasas de rﬁortalidad,
especialmente de la mortalidad infantil (de 56.8 en 1986 a 46.6 en
1988). Esto implica que también el numero de ancianos es cada vez
mas elevado y que cada vez es mas necesario prestar la debida
atencidén a las necesidades propias de las condiciones de este grupo
de poblacién. (6:2)

Se puede comprobar que el tema del envejecimliento ha llamado
poderosamente la atencién de Organizaciones Internacionales, como
la Organizacién Panamericana de 1la Salud y otras gque se han
interesado en establecer politicas y estrategias gque conllevan al
mejoramiento del nivel y la calidad de vida de las personas de la
tercera edad. Algunos paises se han organizado y han ejecutado
planes acerca de cémo mejorar la calidad de vida de las personas de
la tercera edad. Guatemala no es la excepcidn, yva que a través de
la Asociacién Gerontélogica Guatemalteca y otras organ_izacidnes
similares, se han establecido estrategilas y programas que tratan de
maximizar el nivel de vida de las personas de la tercera edadt Y

minimizar su falta de atencidn.

Los datos demogrédficos proporcionados por el Instituto Nacional

de Estadistica, sefialan que, en el afio 2000, habrd méds de 12




millones de habitantes en Guatemala, elevandose a méds de 21
millones en el afio 2025, triplicando la poblacidén actual del pais;

la expectativa de wvida al nacer aumentard 10 afios en el afio 2025;

la relacidén de dependencia para cada 100 adultos se duplicara con

creces para ese mismo afio. (2:7).

Siendo Guatemala un pais pluricultural, (maya y oc¢cidental)
existe un problema de superpoblacién en los nucleos urbkanos con
mejor educacién sanitaria que en los nucleos rurales. La atencidn
de la salud de 1los ancianos es gratuita en 1los hospitales
nacionéles, v el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, tiene
un programa de atencién médica integral, general y especializada en
consultorios, hospitales vy visita domiciliaria a sus afiliados
jubilados. Las personas de la tercera edad, trabaja corrientemente
en el campo, aunque no existe informacién sobre la participacion de
la vejez en los programas dedicados a la educacidn de adultoes,
tanto a nivel general_como a niveles superiores. Se carece de una

legislacién especifica para la proteccién de los ancianos, por 1lo
que el Comité Nacional de Protecciédn para la Vejez esta haciendo
estudios para su asistencia legal. La Asociaciédn Gerontoldgica de
Guatemala, logrd que se incorporara en la Constitucidn Politica de
la Republica de 1985, un Articulo que incluye, entre los Derechos
Humanos en la Seccién ,de Derechos Sociales, la Proteccidén a 1la
Vejez, equiparada a la de los menores que dice:

"Articulo 51. Proteccidén a Menores y Ancianos. El1 estado protegera
la salud fisica, mental y moral de los menores de edad y de 1los

ancianos. Les garantizarada su derecho a la alimentacidn, salud,




educacién y seguridad y previsidn social..."(6:10)

Como consecuencia de una problematica tan variada se
establecidé un Comité Nacional para la Proteccidén a la Vejez desde
1981, gue pertenece al Mihisterio de Salud Puiblica y Asistencia
Social, en el que estdn representadas la Asoclacidn Gerontoldgica
de Guatemala Yy otras de la iniciativa privada y los Ministerios de
_Educacién, Trabajo, Instituto Guétemalteco de Seguridad Social y el
Departamento de Clases Pasivas del Gobierno. Este Comité,
orientandose por el Plan de Accidn sobre el Envejecimiento
Internacional de las Naciones Unidas, ha considerado como politicas
prioritarias las siguientes:

1. Establecer un Plan Nacional de Educacidén para el
Envejecimiento, que persigue estimular la informacién,
educacién y formacidn gerontoldgica a nivel comunitario,
especialmente entre los senescentes, aunque también entre los
jévenes, adultos v poblacidn madura entre los 45 y 60 afos,
para establecer una integracién generacional y por otra parte,
para preparar personal 1déneo estableciendo la Gerocultura
para el magisterio y otras profesiones.

2. Los Serviclos Soclales: debe hacerse una evaluacidn de los
existentes y ampliar lo necesario de acuerdo con el
crecimiento demogrdafico.

3. Promover la educacién para la jubilacidén en los sectores
laborales organizados tratando de gque cambien las actitudes
negativas que pueda tener el senescente sobre el

envejecimiento. (6:12)




El Comité Nacional de Proteccidn a la Vejez, se cred el 16 de
agosto de 1985, adscrito al Ministerio de Salud Pudblica, mediante
Acuerdo Gubernativo No. 688.85. En este Acuerdo se indicé que el
Comité es el encargado de promover, impulsar, coordinar, realizar
Y orlentar programas y acciones relativas al bienestar y seguridad
de las personas de la tercera edad. Los objetivos, que se hén
formulado al respecto son:

1. Conocer las necesidades de la Poblacién:
2. Determinar causas que impiden la participacién més activa de

Asoclaciones gubernamentales en lo relativo al apoyo que

debleran dar a las Instituciones Gerontoldgicas;

3. Eduacidén geridtrica del personal de salud;

4. Analizar la calidad de los serviclos que se otorgan;
5. Educacién de la familia y la Comunidad;

6. Educacién de las personas de la tercera edad;

7. Informacién gerontoldédgica a todo nivel.

Las 1nstitucliones guatemaltecas que brindan atencidén a las
personas de la tercera edad, son: Centro de Atencidédn Médica
Integral para jubilados (CAMIP), Movimiento Internacional Vida
Ascendente, Centro 'de Estudios en Sensoriopatias, Senectud,
Impedimientos y Alteraciones Metabdlicas (CESSIAM), Asociacién de
Jubilados, Centros de Dia, Asociaciones de, Beneficiencia Privada
Luisa de Marillac y Sefioras de la Caridad de San Vicente de Paul,
ademds de Hogares de Ancianos Privados.

En Guatemala, se ha dado cada vez méds importancia a la Tercera

Edad, al extremo que se ha dedicado el mes de noviembre a 1los




ancianos, y proclamado el Gltimo viernes de dicho mes como DIA DEL

ANCIANO GUATEMALTECO. (2:4)

Entre los logros importantes de otros paises, se puede hacer
referendia al caso de Help Age Internatidonal, en Londres
Inglaterra, donde se han patrocinado varios programas de
capacitacién dirigidos a personas de la Tercera Edad, por medio de
los ,cuéles se les da la oportunidad- de s-e'rvir Y no sentirse
aislados e inutiles. Este programa dé capacitacién se disefié para
sensibilizar a los miembros de 1la Asociacién de Trabajadores
Sociales, a otros trabajadores de la comunidad, .ési como al
personal de las residencias sobre: principios de atencion a la
vejez, Promocién de atencidén y bienestar a los ancianos. El curso
ée planeéd eﬁ ocho sesiones, vy la temdtica versdé sobre las
necesidades de los ancianos en el Caribe, habilidades de atencién
domiciliaria y rehabilitacidn, recursos de atencién familiar vy
comunitaria..(1:7)

En Puerto Rico, la Secretaria de Bienestar para la Vejez,
realizé unICalendario en su honor, c¢on el tema MITOS, ESTEREOTIPOS
Y REALIDADES DE LA TERCERA EDAD, (15:7), como un aporte de respeto
Y dedicacién_ a la poblacién anciana puertorriquefia. En el
daiendarro, meslcon mes, se describen creencias respecto de los
ancinos que se resumen de la manera siguiente:

Alrededor del grupo de personas de la Tercera Edad, se han

creado una serie de Mitos y Estereotipos que no siempre reflejan la
verdad. Los estereotipos son generalizaciones que se hacen acerca

de un grupo o categoria de personas. Uno de los que se refieren a




las personas de la Tercera Edad, indica que 1los ancianos son
indtiles, es decir que estan incapacitados fisica o mentalmente vy,
por lo tanto, no pueden trabajar y 1los que 1o hacen son poco
productivos.
La realidad demuestra que la mayoria de 1los ancianos no estan
- activos en 1la fuerza laborai, pero cCcomo cohsecuenCia* de 1la
discriminacién en el trabajo y de otros factores sociales vy
culturales y no por incapacidad fisica o mental. En algunos paises
se estima graﬁdemente a los trabajadores mas viejos Y buena parte
de ellos continua trabajando después de los 65 afios. Adn en los
Estadﬁs Unidos, un 12 por ciento de_ los ancianos ‘continﬁa
trabajando, 17 por ciento trabaja como amas de casa, 19 por cilento
como voluntarios y al 30 por ciento les gustaria trabjar .o hacer
trabajos voluntarios aun estando retirados. De acuerdo con Harris,
cerca del 78 por ciento de los retirados estan trabajando y mal.
podrian clasificarse como inatiles y poco productivos.

Otra de las creencilas erréneas se refiere a que los anclanos no
sienten dese-o sexual y por 1lo tant§ no llevan a cabo ninguna
actividad de esta naturaleza. 'A- los ancianos gque practican la
sexualidad se les sindica de anormales o pervertidos. 8Sin embargo,
segin un estudio longitudinal desarrollado eﬁ Duke, una gran
proporcién de ancianos continua sexualmente activa y una proporcién
mayor aﬁh demuestra interés en actividades sexuales. Por ejemplo
un 79 por ciento de varones saludables (de 65 6 mas‘aﬁos) informé
que estaban sexualmente activos y un 80 por ciento estan

interesados en la actividad sexual. Se podria afirmar, que en esas




comunidades, la actividad y el interés sexual no declinan con la
edad, sino que la mayoria de 1individuos de 65 y méas afios se
mantienen sexualmente activos hasta después de los 70 afios.

Este prejuicio en contra de la actividad sexual entre los ancilanos
les crea una resistencia a volverse a casar. Cabe seflalar que la
frustracién del deseo sexual, entre los anciancs y otros grupos de
edad, pueden causar depresiédn y otras condiciones dque pueden
requerir de tratamiento psiquiatrico. Otras culturas, no solamente
asumen que la mayor parte de las parejas se mantienen sexualmente
activas, sino que tal actividad contribuye a la salud y a la
felicidad.

Otro de los mitos es el deterioro mental, pues se cree que la
capacidad mental comienza a declinar constantemente desde los 20
afios, especialmente la habilidad para aprender y recordar y, por 1o
tanto, loé ancianos llegan al extremo de ser mentalmente
incompetentes. La realidad indica que el tiempo de reaccién tiende
a tornarse mas lento con la edad, pero en ancianos saludables esta
rérdida equivale a un promedio de dos décimas de segundo y tiene
muy pdco significado prédctico para el funcionamiento del anciano.
Ademds, existe una gran variabilidad en el tiempo de reaccidn de
las personas, incluso se pueden sefilalar casos en gque algunos
ancianos tienen tiempo de reaccién mental méas riapido que algunos
jévenes.

Algunos estudios longitudinales confirman que la inteligencia
general no declina con la edad en personas de tercera edad,

saludables hasta pocos afios antes de morir (18:8). Otros estudios
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realizados usando pruebas de vocabulario y de ejecucidédn, han
demostrado que las personas con una educaciédn form=2l y capacidad
intelectual superior, no sufren deterioro alguno cc .a edad, sino
que al contraric, en algunas ocasiones muestran un . .ciohamiento
superior. En algunas culturas se asume que la capacidad mental
aumenta con la edad. Los hombres sabios de esas sociedades son los
mas vVvlejos Yy es tradicional que, en las tribus primitivas, el
Consejo de Ancianos es el organismo de maxima decisién y consulta.
2. Importancia de la Investigacién
Existe poca 1nformacidn sobre la problemdatica educativa
propia de las personas de la Tercera Edad, independientemente si
estdn o no estidn institucionalizados. En Guatemala, se conclbe al
Sistema Educativo como el encargado y responsable de la Educaciédn
de la poblacidén. Hasta ahora, este sistema se ha preocupado por
establecer politicas vy generar programas tendientes a atender a los
nifios, adolescentes vy adultos, pero no se ha realizadoc estudio
alguno acerca de c¢émo mejorar las condiciones de vida del anciano.
Ante esta situacién, este grupo poblacional ha estado
.marginado, y es objeto de mal trato, abandono y carencia de
servicios. La atencidén que reciben los ancianos que se encuentran
institucionalizados, en su mayor parte, se limita a alojamiento,
ropa limpia, alimentacién y, en algunos lugares, les dan terapia
ocupacional o fisica, pero en 1la mayoria de instituciones el
anciano no realiza nignuna actividad, porque se desconocen sus
necesidades.

Por 1o tanto es evidente la necesidad de que los Ministerios
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de Educacién, Trabajo y Salud, agsi como entidades No
Gubernamentales conozcan las necesidades educativas de la tércera
edad v, conjuntémente, se realizen actividades que hagan esta etapa
de la vida de las personas, lo mds realizable posible.  Se
considera que este trabajo pondrd en evidencia las necesidades
educativas mas importantes del grupo de personas de la tercera
edad, vy que esta 1informacién podrad ser aprovechada por los
organismos correspondientes para organizar la forma de prestarles
la debida atencién.

J. La formulacién del problema

Un buen numero de anclanos guatemaltecos de la regiédn
metropolitana, gque representan un porcentaje relativamente elevado
de la poblacidén, se encuentran institucionalizados en Centros de
Atencidén para ancianos. La atencién que se les brinda no es,
necesarliamente, la requerida, puesto gue no se c¢conocen las
necesidades de ese grupo de poblacidédn vy por no haber programas
disefiados especificamente para mejorar el nivel de vida de estas
personas. Por estas razones, en la 1investigacién que se ha

desarrcllado, se ha pretendido encontrar.

?CUALES SON LAS NECESIDADES EDUCATIVAS DE LAS

PERSONAS DE LA TERCERA EDAD 7
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4. El alcance de la investigacién
Los regultados de 1la presente 1investigacidédn, se pueden

generalizar a. grupo de personas de ambos sexos y de la tercera
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edad, que se encuentran en buenas condiciones fisicas, mentales v

socliales, y que permanecen 1nternados en los centros de atencién

para ancianos en la capital de Guatemala. Se hizo una descripciodn
de cilertas caracteristicas socilales, demogradficas y de estado de
salud, necesaria para tipificar el grupo social investigado.

5. Las limitaciones de la investigacioén

Para el andlisis de la informacién, deben tomarse en cuenta
algunos factores que actuaron como limitantes en la investigaciédn,
entre 1los cuales. los mAs importantes son:

* No fue posible incluir en la investigacién a personas de la
tercera edad residentes fuera de la capital de Guatemala,por
no contar con los recursos necesarilos;

* La 1mposibilidad de contar con una poblacidén de personas de
la Tercera Edad, gque no estuviera 1nternada en alguno de los
Centros de Atencidén v que pudiera identificarse y localizarse
plenamente, también fue un obstdculo que no permitid su
inclusidén en el estudio.

* Tampoco se 1ncluyen personas que exceden los 79 anos porgue,
en el transcurso de las entrevistas, se pudo constatar que
sus respuestas eran poco confiables por incongruenclas en sus
respuestas y podrian sesgar los resultados.

* Esta 1nvestigacidén se desarrolldé con personas comprendidas

entre los 65 y los 79 afios de edad.
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CAPITULO 11

BASES TEORICAS DE LA INVESTIGACION

1 Envejecimiento

En la época moderna es posible atenuar los efectos que las
condiciones y la vida personal hayvan causado en los distintos
aspectos psicosomdticos del 1ndividuo, perd no se puede revertir
completamente sus efectos. La vejez afecta a las personas, de
distinta manera. Varia la expectativa de vida entre las distintas
sociedades v sobre todo, varia la calidad de vida que ofrecen estas
sociedades,también, varia la calidad de vida que ofrecen estas
sociedades a las personas, vy estos unidos a otros facfores, atectan
al individuo a través del tiempo. El envejecimiento, desde el
punto de vista funcional, empieza en el momento de la concepcidn y
concluye con la muerte de todo el organismo.(19:7). Otros autores
afirman que el envejecimiento, empleza en el momento en que se

detiene el crecimiento, y que la vejez empleza a 1los 60 anos
(18:20). Las Naciones Unidas, en diciembre de 1978, definieron como
anciano a "las personas a partir de los 60 afios" (15:4).

En el ambiente Gerontoldgico Norteamericano, se habla de tres
categorias, que son: Viejo-joven entre 65 y 74 afios; Viejo entre 75
v 84 afios y Viejo-Viejo de 85 y mas afios. (7:5) Otros autores
afirman que el envejecimiento es un proceso discriminatorio que no
sigue el mismo camino, porque afecta a las personas de manera
distinta, debido a factores tales como la constitucién bioldgica,

es decir, las caracteristicas con las que se nace y cémo se
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desarrollan a través de la vida por parte de cada individuo; el

medio ambiente en gque se vive, que también tiene un efecto
importante. Por ejemplo el alojamiento, la cantidad de espacio
que se tenga para vivir, etc., puede afectar considerablemente la
calidad de vida vy estimular o retardar el desarrollo. El hecho que
‘la vejez siga diferentes caminos, 1incluye posicidén econdmica,
emocional etc., en la que se encuentran las personas cuando se
acerca la vejez, y que pueden afectar la percepcidn sobre lo que
envejecer significa vy la reaccién ante ella. Los propios
principios, conceptos y mitos o creencias que goblernan el
comportamiento, asi como aquellos de la sociedad en la que se vive
son determinantes en las concepciones de la ancianidad (4:5). Por
otro lado, la palabra envejecimiento se empleard para referirse al
proceso que acompafia al ser humano a lo largo de su vida y Q 3
comienza mucho antes que la vejez (19:8). Dentro de este términc

envejecimiento, se puede establecer que no es solamente el proceso
a nivel biolégico y fisiolégico, sino que también psicologico,
cronolégico etc., De esta manera, se dirfa que el envejecimiento
bioldégico describe 1los cambios en los procesos biolégicos con el
correr del tiempo, y las variaciones en intensidad y consecuencias
de estos cambios de individuo a 1individuo. El envejecimiento
cronolégico, describe el uso de la edad desde el nacimiento,
definiendo la edad del individuo, implicando sus roles y funciones
sociales. El1 envejecimiento psicolédgico, describe los cambios Yy
grados o cuantia de las funciones sensoriales y la percepcidn, -la

memoria, el aprendizaje y la inteligencia, asi como la dindmica de
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la personalidad. El envejecimiento socioldgico, describe los
cambios en los roles, funciones y status como l_o definen 1las
instituciones sociales, incluyendo 1la familia, lo econdmico,
gubernamental, recreacién, y la iglesia (7:9).

El envejecimiento, por lo tanto, es un proceso que acompafa a
las personas a lo largo de toda su vida, y que implica cambios
organicos tales como: alteraciones de los sentidos, disminucién de
la actividad fisica, disminucién del flujo salival, menor sensacién
de gusto, trastornos gastrointestinales, alteracién de los aparatos
genitourinarios y el sistema renal, asi como trastornos en 1los
sitemas cardiovascular, nervioso e inmunoldégico. (15:8)

2 Algunas caracteristicas demogrédficas

La medicina clinica del anciano existe como una interfase de
la Biologia y las Ciencias Sociales, en las cudles se incluyen
aspectos organicos de tiempo, espirituales vy de status social.
Segin las Naciones Unidas en su reporte "The World Aging Situation
Strategles and Politics", los dos factores que mds influyen en la
dinamica de poblacidén en América Latina son la alta tasa de
mortalidad y una elevada fertilidad. 8in embargo, se estima gque la
tasa cruda de mortalidad y la de natalidad declinen para los afios
2000 al 2025, mientras que se estima que las expectativas de vida
al nacimiento 1radn en aumento durante el mismo periodo de tiempo.
Un ejemplo de lo anterior se puede observar en las estimaciones que
se hicieron para Guatemala de las tasas de mortalidad, en las
cuales se observa que para 1980 era de 38.4, se estima que

descendera a 33.6 por mil habitantes para el afio 2000, y a 24 para
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e) afio 2025; mlentras que la expectativa de vida al nacimiento para
el afio 1980 era de 60.7 afios, para el afio 2000 se cree que
aumentard a 68 afios, y para el afio 2025 a 72.2 afios tomando en
cuenta las politicas de salud que se espera tomen los paises
latinoamericanos, con el propésito de mejorar las condiciones de
vida de sus habitantes (19:3).

Por consilgulente, se espera un crecimiento acelerado de 1la

poblacién anciana en general para Latinoamérica, lo cual se puede
apreciar tomando como ejemplo a Guatemala. Segun el informe de las
Naciones Unidas en 1985, la estimacién de la poblacién mayor de 60
afios en 1980 ascendia a 326,000; y se espera que para el afio 2000
se encuentre en 724,000 y para el 2025 llegue a 989,900.
Este c¢recimiento acelerado hace necesario proponer politicas
destinadas a la planificacién vy programacién de acciones
encaminadas a contribuir, en el corto plazo, al mejoramiento de las
condiciones de vida de la poblacién anciana. (2:5)

En conclusién, se definird como anciano, "...persona con
alteraciones morfolégicas y funcionales en el limite entre 1lo
normal vy lo patolégico en equilibrio inestable y con adaptacidn de
la capacidad funcional a las posibilidades reales de rendimiento. "
(10:8).

3 La Tercera Edad

La tercera edad es un término ambiguo que se basa en distintos
criterios de envejecimiento, senectud, senilidad, los cuales han
sido objeto de amplias discusiones. 8Se considera, en general que

el envejecimiento, es un proceso que se inicia desde el momento de
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la conCeﬁcién'y'finaliza con la muerte. Para los efectos de este
trabajo, se tomard como sinénimo de anciano.
- 4 Senectud vy Senilidad
Se considera de importancia sefilalar que, en el estudio de la
Gefiatria Y Gerohtologia, se debe establecer una definicién de
ahciano, y de las edades que interesan a estas disciplinas después
de la infancia, adolescencia y edad adulta. Las edades de interés
geriétriCO son: 1) Edad Intermedia: Abarca aproximadamente de los
45 a los 60 afios, y también se le denomina edad presenil, primer
envejecimiento o critica. En efecto, en esta edad apzarczcen los
primeros signos de envejecimientb, qu.e representan muy a menudo una
tendencia o predisposicién al desarrollo de varias enfermedades que
requieren sobre todo medidas preventivas {(10:10). El1 término edad
intermedia est4 aceptado, inclusive, por la Organizacién Mundial de
la Salud y con seguridad resultéré mas agradable a las personas
interesadas que otros sinénimos. 2) Senectud Gradual: Es el periodo
de los 60 a 70 afios, Yy se caracteriza por 1la aparicién de
enfermedades clinicas tipicas de la tercera edad, que requieren
diagnéstico y tratamiento oportunos. 3) ~Senilidad o Vejez
Declarada: Esta edad se inicia alrededor de los 70 afios e incluye
~ en sentido estricto al anciano, con una importancia creciente de
problemas asistenciales a nivel médicé, soclal vy, sobre todo, de
> rehabilitacién por los estados de minusvalidez provocados por las
enfermedades Y sSu cronicidad. A los mayores de 90 afios, suele
llamarseles longevos, refiriéndose también  a algunas

caracteristicas fisiopatoldgicas generales de esta edad (10:12).
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5 Gerontologia vy Geriatria

También es 1importante dejar claros es- dos conceptos
clentificos y de sus implicaciones. El1 concepto de Gerontologia,
como ciencia que se dedica al estudio de la vejez normal, le da al
envejecimiento la posibilidad de ser un proceso bioldégico que
transcurre independientemente de las enfermedades, por lo mencs en
principio. Esto nos conduce a decir que el proceso de
envejecimiento transcurre sin cambios fisiopatolégicos.

Se considera entonces que la Gerontologia, como "...el estudio
clenti{fico de los fendmenos de la Vejez Normal" y Geriatria, como
"...la rama de la medicina que se ocupa de la prevencién y el
tratamiento de las enfermedades de la Vejez" (14:4).

Divisiones de la Gerontologia
La diversidad de aspectos que deben contemplar los estudios
gerliatricos, han determinado 1la necesidad de establecer las
clasificaciones siguientes: ramas:

a) Gerontologia Preventiva o Gerocultura: trata de 1la
prevencidén de las enfermedades de la vejez mediante la
educaciédn.

b) Geriatria o Gerontologia Clinica: trata del estudio clinico
y tratamiento de las enfermedades de la vejez.

c) Gerontologia Social: estudia los aspectos demogrdficos vy
culturales de la vejez.

d) Gerontologia Experimental: investigaciones biolégicas
aplicadas a la Gerontologia.

e ) Gerocultura: estudio de la permanente adaptacién, al cambio
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mediante la educacién para la vejez. (14:8)

6 Educacidn

La educacidn, es un hecho que se realiza desde los origenes
de La sociedad humana, caracteristica que distingue al hombre de
los demAds seres, sobre la base de conocimientos eiementales'junto
con la observaciédn directa, de las aptitudes v de las inclinaciones
propias de un sujeto. Se desarrolla para construir un sistema de
normas préacticas recibidas por 1la sociedad Y manifestadas en
costumbres, leyes, ritos, etc., transmitida de generaéién en
generacidén como tesoro de la experiencia y la sabiduria.

Etimoldégicamente, 12 palabra educacién, viene del latin

"Educare y Exducere la primera significa: crear, nutrir,

-~

alimentar; mientras ¢~ el segundo vocablo se refiere a sacar,
llevar, conducir desde 3Jentro hacia afuera. 8Se incluye cuando se
qulere definir el concepto sbélo desde su etimologia, que la
educacidén es "...un proceso de nutrir, 1llenar -y al mismo tiempo
sacar lo que sé tiene dentro". (20:5)

Esta es una def:nicién que la pedagogia tradicional utiliza
frecuentemente; ademds es una definicidén que no abarca la realidad
v la situacién propia en que la educacidédn se presenta y desarrolla
hoy en dia. §Se cree, ademas, que la educacidn e€s un proceso que
conlleva un cambio v transformacién de la realidad en que vivimos.
Aungque hasta el momento existen in’numera—blés conceptos, nlinguno
abarca toda la crﬂalejidad y extensién del fendmeno educativo.

.La educacié~ se ha conceptualizado de muy diferentes formas,

la puede situar como un proceso que tiende a

{ys

pero en gener

—_
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conducir a una persona a un estado de madurez que lo capacite para

enfrentar con éxito la realidad y para actuar sobre ella de manera

eficiente vy responsable para satisfacer sus necesidades vy

‘aspiraciones, realizdndose como un ser util a la sociedad (20:8).
7 Necesidad

La necesidad estéd definida en el diccionario de psicologia de
Warren, como "...actitud psiquica con conciencia mas O menos
definida Ade algﬁna carencia,. y acompaflada por un tono afectivo
desagradable..." (21:238). zZimbardo 1la define como -"...la
condicié_n motivadora, biolégica o psicoldbgica, Qque sirve para
dirigir a un individuo hacia cie;ta meta" (22.538)

En Psicologia, la necesidad es ".,..el sentimiento ligado a la
vivencia de una carencia, lo que se asocia al esfuerzo orientado a
suprimir esta falta o satisfacer la tendencia a la correccion de la
situacidn de éarencia".

Maslow, clasifica a las necesidades en cinco niveles, 1los
cuales son: fisiolégicos, de seguridad, pertenencia, amor Yy
autoestima v autorrealizacién (21:9).

Para fines pedagébgicos, probéblemente sea mejor tomar en
conside:acién las propuestas contenid-as_ en el Diccionario
Pedagégico de Larroyo que dicen: Necesidad es una " carencia

psicobiolégica que provoca una resuelta tendencia a colmarla, se

origina en la autorregulacién general del organismo'". Claparede la
imagina como " un aparato indicador". Pedagdgicamente, es la
"elemental forma de motivacién". Decroly funda su doctrina de los

Centros de Interés en la necesidad de la cual distingue: 1la
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necesidad de nutrirse, la necesidad de cobijo vy vestido, 1la
necesidad de defensa y la necesidad social de trabajc y descanso.”

(12:425).
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CAPITULO 111

METODOLOGIA

El propésito del presente trabajo es encontrar cudles son las
necesidades educativas mads importantes que tienen las personas de
la tercera edad que se ubican en los centros de atencién ubicados
en la capital de Guatemala. En los capitulos correspondientes al
planteamiento del problema y a la fundamentacién tedrica de la
investigacidn, se pudo establecer que las distintas fuentes de
consulta, bibliogr4dficas, institucionales, etc., aportaron datos
suficientes sobre diferentes aspectos de las personas de la tercera
edad, pero relativamente pocos que pudieran ser aprovechados para
elaborar un planteamiento dirigido a las necesidades educativas de
ese sector de la poblacién, lo cual tipifica una investigacion
exploratoria de tipo descriptivo, que no requiere, necesariamente,
de hipétesis. El1 capitulo contiene 1los objetivos general y
especificos del trabajo, las definiciones tedérica y operacional de
la variable, los sujetos que se tomaron en cuenta para obtener la
informacién requerida y un comentario acerca del i1nstrumento
utilizado.

1. OBJETIVO GENERAL

—_—— —_— - —— - —_—— S —

! ' - /"
| 1. Determinar las necesidades educativas bédsicas propias de |

las personas de la tercera edad

S —— |




2. OBJETIVOS ESPECIFICOS
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[ 2.1 Ubicar pefsonas de ambos sexos comprendidas dentro de los
limites definidos para la tercera edad y que se
encuentren en buenas condiciones de salud;

{ 2.2 Obtener, mediante entrevistas dirigidas a las personas
| seleccionadas, informacién grabada relativa a sus
| necesidades en general;

pjpliy - .- B ——
— . — [EEFR— . T e — —

personas de la tercera edad, y su importancia relativa en

i
l
1 2.3 Determinar las necesidades educativas basicas de las
J
[ relacién a las otras necesidades en general;

} 2.4 Seleccionar, de la informacién recopilada, las
| necesidades educativas, jerarquizdndolas segin su nivel
de i1mportancia;

3. La variable

S6lo es posible identificar una variable: necesidades educa
tivas de las personas de la tercéra edad.

a) Definicién teébrica

Esta investigacidn se desarrolla sobre una sola variable: las
necesidades educativas de la tercera edad. Para comprender su
significado, es preciso identificar con précisién cada uno de los
elementos que la componen, por lo cual, las bases telricas del
trabajo estardn estructuradas alrededor de las necesidades
educativas v la tercera edad. Estos elementos se han tratado en el
capitulo que trata de las bases teéricas de la investigacidon y no
se repetitén, pero en general, se puede situar la eduacién como un
proceso que tiende a c¢onducir a8 una persona a un estadd de madurez
que lo capacita para enfrentar con éxito la realidad y para actuar

sobre ella de manera “iciente y responsable para satisfacer sus
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necesidades y aspiraciones, realizdndose como un ser dtil a su
sociedad. Como en este caso, se trata de personas adultas, la
educacién ya no conduce hacia un estado de madurez sino méas bien a
un estado de capacidad y mbtivacién para el logro que el anciano
necesita para su ubicacién adecuada en el seno social.

Con base en lo anterior, y para los propésitos de este
trabajo, se propone como definicién tedrica de la variable, la

siguiente:conocera como
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——
Necesidad educativa es la actitud psiquica consciente de las

personas de la tercera edad, respecto a las carencias

educativas que les 'tmpiden la realizacidédn de su proyecto de

vida.

b) Definicién Operacional

Las necesidades educativas constituyen una variable compleja
conformada con elementos de distinta naturaleza, que no pueden ser
evaluados de igual manera. En base a la informacién obtenida en las
bases tedricas de la investigacién, se establecieron tres grupos de
indicadores, minimos, pero que se consideran suficientemente
vdlidos para los propésitos que se persiguen. Estos tres grupos de
indicadores son: a) las caracteristicas personales, que permiten
describir el tipo de poblacién con que se trabajdé; b) la
preparacién y eXxperiencia de 1la persona, que dan Iidea de su
potencial y ¢) las expectativas de la persona, que son las que

proporcionardn las respuestas al problema de investigacidn.
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DEFINICION OPERACIONAL DE LA VARIABLE

INDICADORES,

GRUPO A: Caracteristicas personales

IND1CADOR

—

! Caracterjsticas personales

Jrra—

Aspectos sociaies y
demograficos de |la pobilacién
investigada

L

CPC{ONES

MEDICION

Edad

Sexo

Eatado Civil

Dependencia econdémica

Vigitas

Fecha de nacimiento

Mascul ino~-femenino

Soitero, Casado, Unido,

Viudo, Divorciado

Depende de: Esposa, hijos;
jubilacién, pensidén, otros

Frecuencia mensual

INDICADORES, GRUPQ B. Preparacién y experiencia de |la persona

IND1CADOR

Antecedentes educativosg

Conocer el nivel educativo
de la poblacién investigada

Experiencia

Conocer e campo en que se
“ ha desarrol lado en su vida

productiva :
“ Qué sabe hacer mejor

Uitimo grado aprobado por
nivel

Graduado
Titulo

Actividad progductiva
principal,

Satisfaccidn en asa
actividad

Qué le hubiera gustado mas
hacer

=

l OPC1ONES | MEDICION

Niveleg: Primario, Medio,

Diversificado, Superior

Uiltimo grade: 1,2,3,4,5,6
Si No
Nombre del titulo |

| os

Ocupacidén principal
uitimos 5 anos

Si No

Ei mismo trabajo,
otro ‘

Libre

— o o et
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AN

DEFINICION OPERACIONAL DE LA VARIABLE (Continuacidn)

|NDICADORES, GRUPQC C. Expectativas

F_—_ e e —— e e T = e '—--!1

INDICADORES | OPC | ONES MEDICION n
e e e e Ry S—

Actividades preferenciales Qué |le gustaria hacer

" Qué le gustaria aprender

Qué necesita saber para sentirse hien

ﬂ Le gugtaria trabajar _'

Si, No
En que e gustaria trabajar

Necesita tener algﬂn conocimiento especial para el
trabajo que e gausta

Cudl conocimiento Si, Ho |

Tipo de personas con quienes le gustaria trabajar ﬂ

NOTA: Los aspectos del indiéadar que no tienen forma de medicidn,
constituyen una informacidén libre caracteristica. de una
investigacion exploratoria.

4, LOS SUJETOS

La poblacidn (o universo) de investigacidn, estuvo consituida
por todas las personas de ambos sexos comprendidoé entre 1os 65 vy
75 afios de edad, en pleno goce de sus facultades fisicas 'y
mentales, 1nternados en l10os Centros para la Asistencia de personas
de Tercera Edad de la Capital de Guatemala, 10s meses de diciembre
de 1995 y enero de 1996,

Como el nimero total de internos en 1os Centros referidos fué
de 375, no se considerd necesario disefar una muestra sino se traté
de abarcar toda la poblacidn. En el capitulo correspondiente a
presentacidn y andalisis de resultados, se hace una referencia
exacta sobre este particutar.

La evidente dificultad que implica el desconocimiento de la

poblacidn de adultos de las edades previstas y la dificultad auln
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mayor de su ubicaciédn domiciliaria, hace que deban excluirse 1los
ancianos no institucionalizados. Por esta razén, los resultados de
la investfgaciéh tienen que ser tomados con reserva y no podrén
generalizarse sin tomar en consideracidn 1o anterior. E1l
internamiento en un centro de atencién le da el cardcter de una
muestra seleccionada v 10s resultados pueden estar sesgados y ser
solamente aplicables a Tlas personas de estas condiciones. Se
reitera, de este modo, que se trata de wuna investigacioén
exploratoria, limitada por 1os pocos recursos para desarrollar un
trabajq mas ‘extenso.

5. E1 instrumento

En base a 1os elementos que fueron explicados al definir
operacionalmente la variable, se construyeron dos instrumentos,
cuya aplicacion se hizo en dos fases: una de 1investigacién
documental utilizando el primer instrumento, recopilando datos de
las historias clinicas de 10s centros de internamiento de 1los
pacientes de la tercera edad y la otra mediante, la exploracidn
directa de esa poblacidén en base a una entrevista dirigida usando
e] segundo instrumento -guia de entrevista- la cual aporté todos
los elementos estructurales que conformardn el estudio. Un modelo

de ambos 1Iinstrumentos se encuentran anexos al informe de esta

investigacion.




CAPITULO IV

PRESENTACION Y  ANALISIS DE RESULTADOS

En este capitulo se presentan y discuten los datos obtenidos
como resultado de la aplicacidn de los instrumentos descritos en el
capitulo anterior. Es conveniente explicar que la entrevista se
desarrolld de acuerdo a la guia propuesta que, previamente, fue
aplicada a una muestra piloto de 10 individuos de condicioes
similares a 1las que se esperaba encontrar en 1la poblaciédn
investigada.

El material recopilado se presenta en tres secciones, que
contienen el material recopilado en 1la misma forma cémo fue
descrito en la definicidédn operacional de la variable: la primera
que se refiere a las caracteristicas generales de la poblacién
investigada; la segunda, a'la formacidn v experiencia anterior dg
las personas, especialmente en el campo de trabajo y, en la tercera
seccidn, los datos correspondientes a las expectativas que., por
generalizacién de 1los resultados, van a servir de base para
detectar sus necesidades educativas. Para recopilar los datos que
sirvieron para elaborar las dos ultimas secciones, se utilizdé una
grabadora portédtil, gue permitiéd una reproduccién fiel de 1la
conversacidn sostenida durante la entrevista correspondiente, que
fue conduéida de la fo.rma mas natural posible para que las persoﬁgs
informantes no tuvieran el recelo que implica la utilizacién de los

cuestionarios escritos. Posteriormente a las entrevistas, se

resumieron los datos, y este resumen, conjuntamente con la
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interpretacién respectiva, es 13 gque se presenta a continuacién.

1. Descripcidn de la poblaciédn

El cuadro nuimero 1.1, contiene informacién sobre el sexo de
las personas de tercera edad que se encuentran internos en
distintos centros del ‘area metropolitana de la capital de
Guatemala. De un total de 179 internos, 103 son de sexo femenino,
que equivale al 58 %. Hay dos centros que admiten exclusivamente
varones y solamente uno que es exclusivo de mujeres, perc que tiene

una cantidad relativamente grande de internas (61 internas).

Cuadro Numero 1.1 Distribucidn de personas de la tercera edad
internas, por sexo vy establecimiento donde se encuentran

g Masculino Femenino Total ]

1 PNSTITUCTON NoO. % No. % No. %

ﬁ San Vicente de Paul, Z. 'l 39 1 100 - - -— 39 100

I San Vicente de Paul, Z. 35 - - - 61 | 100 61 | 100 5

 Hogar Monte Maria | 11| 35 | 20 | 65 | 31 | 100 |

| Hogar El Cenit 9 91 13 59 22 100 i

Hogar El Solar | 15| 100 | -- | -- | 15 | 100 |
Hogar Luisa de Marillac 2 18 9 82 11 100 |
| TOTAL 176 | 42 | 103 | 58 | 179 | 100 |

%@___%ﬂgﬁﬁmﬁé

De acuerdo al planteamiento original de esta 1investigacidn, solo se
tomaran en cuenta las opiniones de personas de la tercera edad que
se encuentren en pleno goce de sus facultades fisicas y mentales.
Esto se debe a que en los distintos centros visitados se encontré
un regular nimero de internos minusvalidos o con enfermedades tales

como demencia senil y otras que no permiten una opinidén confiable.
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En el cuadro 1.2, se presenta esta distribucién, v puede verse que,
practicamente, las dos terceras partes de personas internas (117
que equivalen al 66 % del total) se encuentran sanos. La mavor
parte de estas personas se localizan en los Hogares San Vicente de

Paul y Monte Maria.

Cuadro Numero 1.2. Distribucidn de personas de la tercera ed .
internas, por sexo y establecimiento donde se encuentran
Sanos Enfermos Total
J INSTITUCION ' ' | | | ' '
No. % No. % No. %
San Vicente de Paul, Z. 1 23 59 16 41 39 100 1
- San Vicente de Paul, Z. 3 39 64 22 36 61 100 |
Hogar Monte Maria 23 81 6 19 31 | 100
| Hogar El Cenit 15 68 7 32 22 | 100
Hogar El Solar 8 53 7 47 135 100
“ Hogar Luisa de Marillac 7 64 4 36 11 100
TOTAL 117 66 62 34 179 100
|
‘“'""'—---—-_.-—-'"—'L'_'—":'=‘J—

Un resumen de la informacidédn anterior se puede consultar en 1a

tabla siguiente, que presenta la distribucién de 105 i1nternos por

sexo vy estado de salud.

Cuadro Nimero 1.3. Distribucidédn de personas de la tercera edad
internas, por sexo y estado de salud.

———ﬁ.’.—m—————m———m e
ESTADO DE SEXO
SALUD | TOTAL
Sanos Enfermos

Masculino 40 34 |30 4 8 76 42
Femenino 77 66 32 52 103 58 |

Total 117 100 62 100 179 100
I W - — b P - — e S =,

EFn el resumen contenido en el cuadro anterior, se puede

comprobar que, de las 179 personas de la tercera edad que fueron

31




encuesteadas, 117 se encontraban en buen estado de salud, siendo
de ellas 77 mujeres y solamente 34 varones. Esta fue la poblacién

que conformdé el universo o poblacién de investigacién.
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2. Caracteristicas generales de las personas de la tercera

edad.

La i1intencidén de esta parte de la tesis, es hacer una
descripcidn de la estructura del conjunto de personas de la tercera
edad que se encuentran internadas en los distintos Centros que se
visitaron, para poder definir de ese conjunto, la poblacién o
universo de investigacidn.

Para el efecto, se estudiaron tres caracteristicas
demogradficas que se consideraron basicas: edéd, sexo Yy estado
civil, y dos que se refieren a su dependencia"econémica y a su
relacién con sus familiares o amigos que se encuentran fuera del

Centro donde estdn internados.

Cuadro Ndmero 2.1. Distribucidédn de las personas de la tercera
edad, internas, _pOr grupos de edad y sexo.

| ~ SEXO i TOTAL DE
| GRUPOS DE
| EDAD MASCULINO FEMENINO INTERNOS 1
| % |
! Menos de 65 10 10 13 14 12 |
l 18 11 14 18 15 |
e
i 75 - 79 15 37 26 34 41 35

) 80 - 84 6 15 14 18 ‘ 20 17 |
. 85 y mas - - 5 6 5 4

: : Total _ | 40 { 100 [ 77 {100 | 117 | 100

Esta tabla indica que la poblacién encuestada en este estudio,
asciende a 117 personas, de las cuales 78 (equivalentes al 67 %) se

encuentran entre los limites de 65 y 79 afios de edad, que han sido
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los propuestos para el desarrollo del trabajo. De ellos,

sexo masculino

(41 % del total de mujeres).

(75 % del total de varones)

30 son

de

48 de sexo femenino

Cuadro Numero 2.2 Distribucién de las personas de la tercera edad,
por estado civil y sexo.

internas,

SEXO TOTAL

ESTADO CIVIL Masculino Femenino DE INTERNOS

No. % No. % No. %
| Soltero 10 25 22 29 32 27 ‘

é Casado S | 22 9 12 18 13
Viudo 13 33 40 52 53 45 !
i Divorciado 8 20 6 7 14 12 l
i TOTAL 40 | 100 | 77 | 100 | 117 | 100
Esta tabla nos indica que mas de la mitad de encuestados (67,
equivalentes al 57 % del total) son viudos y un namero
relativamente pequefio son casados (solamente 18). Hay mayor

proporcién de casados entre los hombres,

Cuadro Ndimero 2.3 Distribucién de las personas de la tercera edad,

internas, por relacién de dependencia y sexo.
» SEXO _ TOTAL DE j
, DEPENDENCI A Masculino | Femenino INTERNOS |
| N % N % N % |
} Hijos 20 50 41 53 61 | 52 I
’ Sobrinos 2 5 12 16 14
Coényuge 4 10 10 13 14 12 E
Jubilacidn 10 23 9 12 19 16 |
| Benefactores 4 10 3 6 9 3! J
TOTAL 40 100 77 100 117 | 100 i

-——wﬂﬂ-—-—_—_—'——'ﬂ—"‘_‘—'——_—‘“_"-m
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El cuadro anterior indica que mas de la mitad depersconas de la
tercera edad, estadn siendo sostenidos por sus hijos.- y en menor

proporcidn por sus sobrinos. Una cuarta parte gozan de jubilacidn

© bien son favorecidos por Instituciones benefactores como 1as

Hermanas de la Caridad de San Vicente de Paul.




3. Preparacién y experiencia de las personas de la tercera
edad

Los datos relativos a la preparacién de las personas derla
tercera edad que se encuestaron, se presentan en dos grupos. El
primero, que se refiere al nivel educativo alcanzado por esas
personas, expresado por el ultimo afio aprobado en cualquiera de los
niveles que existen en el sistema y el titulo que obtuvieron los
que pudieron culminar una . carrera, datos gue aparecen en 1los
cuadros 3.1, 3.2 v 3.3. E1l segundo grupo contiene informacién sobre
la experiencia adquirida.por las personas durante su vida anterior,
en el ejercicio de su vida productiva y que, de alguna manera, le
hayvyan proporcionado una formac.ién que puede clasificarse como
especializada en alguna rama del saber humano. Estos datos se
presentan en los cuadros del numero 3.4 en adelante.

El cuadro numero 3.1 presenta la distribucion de las personas
encuestadas por tltimo grado aprobado y sexo. Lo mas importante de
esta informacién, es que poco mas de la cuarta parte de esas
personas no alcanzé ningun hivel educativo (26 $&) siendo esta

proporcién mucho néds elevada en los varones (40 %) que en las

mujeres (18 %); cerca de la mitad de ellos cursaron algun grado del
nivel primario (43 %) siendo dos veces mas mujeres que hombres los
que estédn en este nivel (52 y 25 % respectivamente); alrededor de
la tercera psr-e tiene alguin grado de los niveles basico o
diversificado, :on una proporcién ligeramente superlor en los'

varones. Hay un :raduado universitario para cada sexo.

PROPIFQGD DE 1A USVERSIS0 © *o CARIGS OF GOATEMALR
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Cuadro Numero 3.1. Distribucién de personas de la tercera edad,
encuestadas, segun nivel educativo(*) y sexo.

SEXO TOTAL
ULTIMO GRADO APROBADO MASCULING FEMENINO ENCUESTADOS

inouns | ETE TR T R T 'ze
Lvael Primario -mmﬂm

e —————T i L

Priner Grado 5 s | s
Segundo Grado 4

1

| Texrcer Grado o

Cuarto Grado 2 1 1 '
3
2

Quinto Grado

Sexto Grado

‘ Ciclo Basico | l 8 -10 15 | 14_:]

| Primero - _ 3 3

| segundo 1 | 2| s | 6| & | 5
Tercero “ 0 n

| Diversificado n- m-
Cuar; Grado __--_-

Quintocrato | 2 | s | s | e} 5 | &
Sexto_grado e a0l 9 |1 | 33 | a1

| Universitario -ﬂ---_

Total 100 _ 100

(*) Nivel educativo expresado como ultimo grado aprobado en 1los
distintos niveles oficiales




Cuadro Numero 3.2 Personas de la tercera edad, encuestadas, que
se graduaron en alguin nivel educativo, por sexo

T
SEXO ] TOTAL
GRADUADOS MASCULINO _ﬁ] FEMENINO
No. 2 No. % NO. %
- _— 3 ) Ak fl
Si 6 15 20 26 26 22
No 34 85 57 74 91 | 78 |
o | | L 1
Total 40 {100 77 [100 117 100

Este cuadro 1indica que, de 1la poblacidn estudiada, 26 (22%)
obtuvieron algun titulo o diploma titulo o diploma, en su mayor
parte de sexXxo femenino. También es superior 1la proporcioén de
internas sexo femenino que tienen algun titulo o diploma.

Cuadro Numero 3.3 Personas de la tercera edad, encuestadas, que
se graduaron en algun nivel educative, segun titulo obtenido

“ SEXO }
| TITULO O DIPLOMA MASCULINO | FEMENINO 1 TOTAL i
N % N | % I N %
] + {
Abogado y Notario 1 1 ~ - 1 |
Licenciada en Historia - — 1 1 ] 1 Y 1 |
Il Maestro de Educacidn Z 2 11 9 13 11
(i Primaria Urbana | . { +
Secretaria comercial — - 4 3 4 } 3
Mecandégrafo 3 3 4 3 7 6 |
Total 6 5 20 17 26 22 T

Este cuadro indica que, de los 26 graduados, 13 (50%) son Maestros
He Educacidén Primaria. Es 1mportante sefialar que se encontraron dos
graduados universitarios: un abogado y notario, de sexo masculino

v una licenciada en historia, de sexo femenino.
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Cuadro Numero 3.4. Personas de la tercera edad, encuestadas, segun

nimero de visitas mensuales que recilbe.

—
— B e -

~ VISITAS N
8 veces al mes ~ o ~ 40
4 veces al mes 28
3 veces al mes
2 veces al mes

No lo visitan 17

Total

nliralel el ol L

| ; |

34
24

21
14

ITCR BT

M4ds de la mitad de personas internadas reciben visitas al menos una

vez por semana (68 de 117, o sea el 58 % del total). El1 resto

recibe visitas una o dos veces al mes y hay un pequefio grupo que no

reclbe visitas. Esta caracteristica se considera importante, porqQue

da idea del gradc de abandono de estas personas por parte de sus

familiares mds cercanos, lo cual tiene una influencia determinante

en su comportamiento.

39




Cuadro No. 3.3. Distribucién de las personas de la tercera edad por
actividad que realizaban antes de su internamiento, por sexo

et — A akaleln- S ——— e elruirere e sl ik - Lo

S = = — =4 =)
ACTIVIDADES No. 3 ACTIVIDADES No. % |

(Varones) (Mujeres)

10 | 25 |Ama de Casa 33| 43

Obrero 9 23 | Maestra 8 10
Policia 5 13 | Cocinera 8 10_*
Agricultor 4 - Lavandera 4 2 ]
Carpintero - 2 - Panadera 4 9
Jornalero 3 - ventas

5
TejeE__r | - Costurera 3
| Administrador - Cuidar nifios 4

2
1

| soldado -

Jefe Depto fol- | |
kKlore o

Aboga@q_ﬁ‘“ B 1 3 Ninguna o 7
Total 40 100 Total T 77 100 I

Zapatero

En el cuadro anterior, se examinan klas actividades a que las
personas se dedicaban antes de su internamiento. Lo mAs importante
és sehalar gque 1l1los varones eran, en su mayoria, obreros vy
jornaleros (14, equivalentes al 36 % de la poblacidén) u oficinistas
(10 que equivalen al 25 %) El resto que es alrededor del 34 % se
dedicaban a actividades de distinta naturaleza. En las internas
mujeres hay un grupo mas compacto en cuanto a ocupacién, porque
cerca de la mitad de ellas se dedicaba a los servicios domésticos
como amas de casa (42 de las 77, o sea el 43 % del total) o en

oficios similares como lavanderas o cocineras (10, que equivalen al
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15 % del total de la poblacién). El1 resto se dedicaba a tareas
varias. La i1nformacidén se complementa con la que se ofrece en el
cuadro siguiente, numero 3.5, que se refiere a las actividades
desarrolladas por estas mismas personas pero al menos durante los
ultimos c¢inco afios anteriores a su internamiento, gque son

basicamente, distintos a 1o que fue $u ocupacién habitual.

Cuadro No. 3.b5. Personas de la tercera edad por actividades que
desarrollaban cinco afios antes de su internamiento, por sexo

-

Conserje

blrger

CTIVIDAD NoO. % ACTIVIDAD NoO.
varones) (Mujeres)

10 Of. domésticos

on
I3

Técnico Manualidades

Maestra

15 Cuidar Nifios

Otro asilo

Guardian

Tejedor C9q}nera |
Oficinista Costurera 11
o .
Zapatero qubilada 6
Ninguno 8

47
100 Tota%

100

| I |
IIIU1 H wIIIIHItHI
]

~J
~J

q 3
=

TN
-

~J]
~J

Una buena cantidad de los varones informaron no tener ninguna
ocupaciédn los afios anteriores a su internamiento (19, equivalentes
al 47 %) una cuarta parte de ellos informé haber estado trabajando
como conserje o guardidn (25, equivalentes al 25 %) Relativamente
pocas de las mujeres estuvieron desocupadas en ese tiempo (solo 7

de 77) vy una elevada proporcién se dedicaban a las tareas

domésticas incluvendo cocineras (48, que significan el 60 % del
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total de mujeres)

Por ultimo, se presenta un cuadro que informa sobre la satisfaccién

que les ha podido brindar su trabajo a las personas encuestadas

Cuadro No. 3.6 Personas de la tercera edad segun havan
o0 né obtenido satisfaccidn en el trabajo realizado.

l | SATISFACCION N %
Si 6 4 55

D | - | B 7

No 53 45 j
. ) - ) ]
Total 117 J 100 |

.

e
el sl

Este cuadro indica que alrededor de la mitad de las personas
encuestadas no han recibido ninguna satisfaccién en el desempefio de
éu trabajo durante su vida. Estu puede 1ncidir, de alguna manera,
en su poco deseo en aprender alguna c¢osa nueva 0 en sus

expectativas para el futuro, por la frustracidén que refleja.




4. Expectativas de las personas de la tercera edad

Esta Ultima parte, se proﬁone establecer cudl es la posicidn
de las personas de la tercera edad con respecto a una posible
actividad futura. Comprende elementos relativos al aprendizaje vy
lo relacionado con sus aspiraciones en lo que se refiere a trabajo.
En esta 1informacién estdn contenidos los elementos que serv'
para determinar las necesidades educativas basicas de este grupc
la poblaciédn,

Cuadro No. 4.1. Personas de la tercera edad que se

encuentran internadas, seguin les guste o né aprender
"algo

LE GUSTARIA
APRENDER ALGO

El cuadro anterior indica que, de la poblacién estudiada, a
115 de las 117 personas encuestadas les gustaria aprender alguna
cosa. La informacidén detallada se presenta en el cuadro que aparece
en la pAdgina siguiente con el nimero 4.2, y se ha clasificado segun
el sexo de los encuestados. Los hombres, en su mayoria, desean
aprender a leer y escribir, lo que coincide c¢on el bajo nivel
educativo que se ha sefilalado anteriormente; también se inclinan por
aprender mecanografia y carpinteria. Un elevado numero de mujeres
seleccionan manualidades, 1incluyendo tejido, bordado, corte vy
confeccién (38, equivalente al 32 % de mujeres). Es muy importante

tomar en cuenta que muchas personas indicaron no desear aprender
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nada (la quinta parte del total,; practicamente)

(;uadro No.4.2 Personas de la tercera edad géue se encuentran
internadas, seguin conocimlentos que les gustaria aprender

L el — -

QUE LE GUSTARIA SEXO

APRENDER MASCULINO FEMENINO TOTAL

l
f

!H
8
=
i

D
=

| HAbitos higiénicos

| Mecanografia

Tejer y bordar

nm v
Manualidades _ -
Carpinteria ¢ |10 | - | - E
Leer y Escribir 12 _- 12
Otro Idioma - _“
Contabilidad | 1 =
Construccidén ‘ 2 ~ IIIEIII
Periodista B N
Habitos de 1 1
cortesia 3
:
8 | s | 5

Manejar carro

Sastrerilia

Enfermeria

—
-

I

mlﬂl I l HI
F

LMedicina

hiiigelel-ap———

ﬁerreria

Corte y confeccidn

Nada
Total |

— - - - e e g e deepl—" e p—nlph o al—— — ek

l_'l
-}
H
o)
L
® |

100

[

=
-
-

77 100 117

a—

I
!
i
I
g
i
x

.
b




Cuadro No. 4.3 Personas de la tercera edad
segun les gustaria trabajar o no

—— mamam o R .

LE GUSTARI
TRABAJAR

117
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Este cuadro confirma una de las posiciones tedédricas respecto
a la potencialidad de trabajo de.las personas de la tercera edad,
porque, de los 117 ancianos internos en los distintos Hogares,
solamente 4 indicaron que no les gustarfa trabajar. De hécho, la
mayor parte de estaé personas desean seguir siendo f(tiles o
sentirse utiles a la sociedad.

La 1informacidén anterior, se complementa con el cuadro
siguiente, en el cual se incluyen las distintas opciones de trabajo
que les gustaria realizar a las personas encuestadas. en general,
se aprecia que las ocupaciones predilectas son manualidades (31
personas) cuidado de nifios y jardineria (16 personas cada una ) v
cocina (9 personas) que fueron seleccionadas por 7a personas
equivalentes al 64 % del total dé la poblacidén. Los varones
muestran inclinacién por manualidades, carpinteria, jardineria,
contabillidad y ventas, que fueron sefialadas por 29 de 1los 40
internos. Las mujeres son mds precisas, puesto que mas de la mitad
seflalaron preferencia por manualidades, cuidado de nifios y cocina.

A pesar de que las opiniones son muy dispersas, es posible

ubicar las actividades seflaladas en el pdrrafo anterior, como las
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de interés prioritario, tanto para varones como para mujeres. Sin
embargo, en el caso de los varones, no se debe perder de vista la
amplia gama de actividades sefialadas que no pueden desecharse sin

un andlisis cuidadoso, probablemente con una poblaciédn mids amplia.

Cuadro No. 4.4. Personas de la tercera edad que se encuentran

internas, seguin trabajo que les gustaria realizar GUSTARIA

TTE— s il W’ bl I e - e
- .

[ﬁ TOTAL
| TRABAJO QUE LE

{

F‘ GUSTARIA REALIZAR
M

& e il = -y

anualidades

o iyl sl s il . el S WYt g el ek

| Carpinteria

qudar nifios

W o el S Syt e S

Contabilidad

P e iy, ke M A S by v = Sl e § g R R =k E ] I e iy

Sastreria

Al . &l . e . S R il

Jardineria

i el S - I,

Oficina

h L L e L

| Taxista

Il Cocinera

Panaderia

ikl S

§Eién de Belleza

-‘Ventas

Cuidar animales
Enfermeria
Dibujar

Bordar y Tejer
Electricidad

» Ensefilar a leer vy
escribir




numero 4.5 que se presenta a continuacién,

del trabajo que les gusta.

Cuadro No.4.5. Personas de la tercera edad
que se encuentran internadas segun
conocimientos gue necesitan

——— T e Ml - e —

Pl
P - — mal ool Ml

CONOCIMIENTOS QUE
_ NECESITA

Temas de Motivacién

ik — .

2oologia

S i imin

Leer v Escribir

i

Bordar y Tejer

Corte y confeccion

e S B ok e S-S, - T e et S ———

Mlsica clésica

Manua;}dades

Puericultura

Carplinteria

L] ek el -ui- e ey i

Higiene

Religién_

- el e el L -kl S

Salud, Seguridad vy

Primeros auxilios_

NO. %

1 1

2 2

I R X 14
9 8

z 2

8 |

6

6

e _— 5___
7

o 3
* 14

:

17 15

6 5

117 100

La 1informacidén anterior se complementa con la del cuadro

que 1ndica el conocim

que, segun las personas encuestadas, necesitan para el desasrrollo

47

Este cuadro indica que las cuatro Areas de conocimiento Qque
las personas encuestadas indicaron necesltar conocer son,
orden de importancia, religién, leer y escribir, enfermeria y salud

vy seguridad. A pesar de que se intenté relacionar este conocimiento

ern -su



con el necesario para el trabajo que desearian desarrollar, 1los

encuestados respondieron de la misma manera, es decir, que
concedieron m&s importancia a elementos no relacionados
directamente, salvo el caso de aprender a leer y éscribir, pero si
. necesarios.

Por Gtltimo, se presenta una relacidén del tipo de compafieros con 1los
que les gustaria trabajar a las personas encuéstadas, Y Se pone en
evlid encia que las cualidades que mds aprecian es la colaboracién,
el entusiasmo y la amabilidad.

Cuadro No.4.6. Personas de la tercera
edad que se encuentran internadas,

segun compafleros con quienes les
gustaria trabajar

TIPO DE PERSONAS No. ¥ l‘

Colabg;ado;gs f 54 46 4

Entuslastas 22 19

deinantes _ 2 2
Amables 20 17
Sociag}es 1Q g

Trabajadoras 8 7

A— il 1_ ———

Total o117 100
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CONCLUSIONES

1. Conclusiones derivadas de la revisién de literatura
Las personas de la tercera edad, c¢con sus naturales
excepciones, son aptas para desarrollar actividades vy

trabajos de distinta naturaleza, piensan y razonan con madurez
Y conservan sus impulsos sexuales con clertas limitaciones;

Hay entermedades que son caracteristicas de este tipo de
poblacidn: 1las c¢rénicas en general, tales como diabetes,
artritis y enfermedades cardiovasculares, ademds de algunas
que afectan el funcionamiento psiquico como Alzheimer vy 1la
demencia senil:

2. Conclusiones derivadas de las caracteristicas generales
de las personas de la tercera edad que se encuentran
internas;

Alrededor de la tercera parte de personas que se encuentran
internadas, se encuentran en mal estado de salud o bien son
minusvdlidos; las afecciones méds frecuentes son la ceguera,
sordera, Alzheimer y demencia senil;

Se encuentran internadas mas mujeres de i1a tercera edad que
hombres; en su mavoria son viudas comprendidas entre los 75 vy
los 79 anos de edad;

Una buena parte de personas depende econdmicamente de sSus
hijos y recibe visitas frecuentes por parte de ellos o de
otros familiares, pero siempre hay un grupo que no recibe
ninguna visita y que sufre las consecuencias de la soledad v
el abandono;

La escolaridad de los grupos de personas de la tercera edad
internas, es muy bajo. Hay un grupo numeroso que no tiene
ninguna y solamente la mitad aprobdé algun grado del nivel
primarioc. Un pequefio grupo aprobd algun grado del nivel medio
Yy se encontraron dos graduados universitarios;

3. Conclusiones relativas a la ocupacién de la poblacién
investigada antes de su internamiento

Los varones de la tercera edad que se encuentran internados
era, en su mayoria, obreros o Jjornaleros antes de su
internamiento. Las mujeres en esta misma condicién, trabajaban
en servicios domésticos;
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CONCLUSIONES (Continuacién)

NECESIDADES EDUCATIVAS DE LAS PERSONAS DE LA TERCERA EDAD QUE SE

ENCUENTRAN INTERNADAS EN LOS CENTROS DEL AREA METROPOLITANA DE LA
CAPITAL DE GUATEMALA.

1. Practicamente todas las personas de la tercera edad desean

aprender algo, los hombres sienten predileccidn por aprnder a
leer vy escribir, carpilnteria y mecanografia; las mujeres por

manualidades, enfermeria y labores relacionadas con tejidos,
corte y confeccidn.

2. También prdcticamente todas las personas desean trabajar; los

varones sienten preferencia por 1labores de carpinteria vy

jardineria; 1las mujeres por manualidades, cuidar nifios o
coclna.

3. Los conocimientos que necesitan son sobre religidén, salud,

seguridad y primeros auxilios y enfermeria. Probablemente no
se relacionen mucho con el trabajo que seleccionaron, pero
indican una necesidad educativa.

4, Las cualidades deseables en una persona son, prioritariamente,

la colaboracién, el entusiasmo y la amabilidad
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RECOMENDACIONES GENERALES

Es conveniente incorporar conocimientos sobre educacidédn de
adultos, especificamente sobre la tercera edad, en el pensum
de la carrera de Pedagogia de la Facultad de Humanidades.
Actualmente, 1los programas de atencién a este grupo de
poblacidn corren a cargo de trabajadores sociales y psicélogos
que atlienden parcialmente sus necesidades bédsicas, pero no hay
un rol definido para el Licenciado en Pedagogia.

La 1nactividad en que permanecen las personas de la tercera
edad, solo contribuye a aumentar su sensacién de inutilidad vy
soledad que acelera su proceso de envejecimiento, por lo cual

es necesario que se disefien los programas minimos necesarios
para poder atenderlos adecuadamente.

Los programas educativos debieran atender, preferentemente,
objetiovos dirigidos a la enseflanza de la lectura y escritura,
a la enseflanza de manualidades, jardineria, «corte vy

confeccidn, separando cuidadosamente los que sirvan para
atender varones de los de mujeres.
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES

DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA Y CIENCIAS

DE

LA EDUCACION
CUESTIONARIO

INSTRUCCIONES:

A continuacién se le hacen varias preguntas, 1le

rogamos responderlas. El objetivo del presente cuestionario es
determinar cudles son las NECESIDADES EDUCATIVAS DE LA TERCERA

EDAD.
1. NOMBRE DE LA INSTITUCION:
2. LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO:
3. SEXO EDAD _PROCEDENCIA
4. ESTADO CIVIL
5. DE QUIEN DEPENDE?
6. ESCOLARIDAD: SI NO
7. ULTIMO GRADO APROBADO POR NIVEL: PRIMARIA /_/ BASICO / /
DIVERISIFICADO / /  UNIVERSITARIO / /  OTRO /_/
1 2 3 4 5 6.
8. GRADUADO: SI __NO
9. TIEMPO DE RESIDIR EN LA INSTITUCION?
10. EDAD A LA QUE INGRESO A LA INSTITUCION?
11. QUE ACTIVIDADES REALIZA EL ANCIANO EN LA INSTITUCION?
12. LA SALUD DEL PACIENTE ES: BUENA / / REGULAR /_/ MALA /_/
13. PRESTA LA INSTITUCION SERVICIOS A LOS ANCIANOS? SI /./ NO /_7
=Sgg%§g'ASISTENCIALEs /_/ TERAPIA FISICA /_/ PSICOLOGO /_/
TRABAJO SOCIAL / / TERAPIA OCUPACIONAL /_/ ENFERMERIA /_/
OTROS /_/ ESPECIFIQUE
14. EL COMPORTAMIENTO DEL ANCIANO EN LA INSTITUCION ES: SOCIABLE/_/

CONFLICTIVO /_/ INDIFERENTE /_/ OTRO /_/ -
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA
FACULTAD DE HUMANIDADES Y CC. DE LA EDUCACION

'GUIA DE ENTREVISTA

INSTRUCCIONES: A contlinuacién se le haradn varias preguntas,
responda de la forma mds consciente posible.

1.

10.

11.

CUANTAS VECES AL MES LE VISITAN SUS FAMILIARES?

8 v/m /_/ 4 v/m /_/ 3v/m/_/ 2v/m/_/ Ninguna /_/
DURANTE SU VIDA, ANTES DE INGRESAR AQUI CUAL FUE SU TRABAJO?
OFICINISTA /_/ OBRERO /_/ AMA DE CASA / J MAESTRO /_/

OTRO /_/ CUAL?

CUAL HA SIDO SU OCUPACION DURANTE LOS ULTIMOS CINCO ANOS ANTES
DE ENTRAR A LA INSTITUCION?

OFICIOS DOMESTICOS / / MAESTRO /_/ OFICINISTA /_/ OBRERC / /

TECNICO /_/ OTRO

EL TRABAJO REALIZADO DURANTE SU VIDA LE HA BRINDADO

SATISFACCION? SI /_/ NO /_/ PORQUE?__ @

QUE TRABAJO LE GUSTARIA HACER AHORA?

LE GUSTARIA APRENDER ALGO? SI / / NO /_/

QUE LE GUSTARIA APRENDER? MANUALIDADES / / COCINA / / NADA /_/
CARPINTERIA /_/ LEER Y ESCRIBIR /> / OTRO /_/

LE GUSTARIA-TRABAJAR? sI /_/ NO /_/

EN QUE LE GUSTARIA TRABAJAR? JARDINERIA / / CUIDAR NINOS / /
MANUALIDADES /_/ NADA /_/ OTRO /_/

CON QUE TIPO DE PERSONAS LE GUSTARIA TRABAJAR? ENTUSIASTAS /_/

COLABORADORAS /_/ DOMINANTES / / OTRAS / /

QUE CONOCIMIENTOS NECESITA PARA TRABAJAR CON ESTAS PERSONAS?
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*Z. QUE ACTIVIDAD REALIZAN EN LOS TIEMPOS LIBRES? VER T.V. / /
PLATICAR CON SUS COMPARNEROS /_/ JUEGOS DE MESA /_/ NADA /_/
OIR RADIO /_/ DESCANSAR /_/ DORMIR /_/ OTRO /_/ ___

& 13. EN ESTE MOMENTO COMO SE ENCUENTRA DE SALUD?

= BIEN /_/ - REGULAR / / MAL [ /

o6
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