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RESUMEN:

En la sociedad española, que envejece progresivamente, van cambiando las costumbres y hábitos
en los cuidados de las personas dependientes, derivado por un lado por el desarraigo predominante y
por otro por la imposibilidad de hacerse cargo de éstos ya que en la mayoría de los hogares familiares
son ambos, marido y mujer, quienes tienen un trabajo fuera de casa.

Como consecuencia de esta situación y promovido por la ley de la Dependencia, aumenta el uso de
prestaciones sociales como las unidades de estancias diurnas y la atención residencial, lugares en los
cuales, se produce un abandono progresivo del entorno habitual de la persona mayor hasta que ésta
cambia definitivamente su casa por una institución.

En esta nueva situación que vive la persona mayor la satisfacción con el entorno que le rodea con-
figura en gran medida la calidad de vida que ésta percibe y no son otros sino los directores o gerentes
de estos centros los encargados de que esto así sea, abogando por un sistema de calidad donde pre-
mie como objetivo final el bienestar del usuario o residente.
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ABSTRACT:

In Spanish society, progressively aging, are changing the habits and practices in the care of depend-
ents, resulting on one side by the uprooting predominant and the other for an inability to take care of
them because in most homes family are both husband and wife who have a job outside the home.

Because of this situation and encouraged by the Dependency law, use increases social benefits such
as day-stay units and residential care, places where, produced a gradual abandonment of the usual envi-
ronment of the elder until it definitely changes your home for an institution.

In this new situation facing the elder’s satisfaction with the environment around you configure a
large extent the quality of life that is perceived and others are not but the directors or managers of the
centers responsible for this to happen, advocating a quality system which rewards the ultimate goal of
the user or resident welfare.
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INTRODUCCIÓN:

En los últimos años se ha ido produciendo en España un constante envejecimiento de la población,
vinculado a dos fenómenos sociales principales como son el aumento de la esperanza de vida y el des-
censo de la natalidad. (Figura 1).

Figura 1. Esperanza de vida por edad y sexo, 1900-2004

FUENTE: Años 1900-1998. INE. Anuario estadístico de España 2004. Demografía.Años 2000-2004.
INE. Tablas de mortalidad de la población de España

Por lo tanto, una población cada vez más anciana provoca progresivamente cambios económicos
y sociales importantes.



Por un lado va aumentando la población pensionista a la vez que las personas en edad laboral van
disminuyendo, lo que provoca un aumento continuo del gasto público y privado. (Figura 2).

Figura 2. Pensión media mensual (euros) por tipo de pensión, 2007 (Gráfico)

Fuente: Boletín de Estadísticas Laborales. Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales

Por otro lado, derivado de esta necesidad de soportar el gasto social, en la unidad familiar aumen-
ta el número de personas que tienen que buscar un trabajo fuera del hogar y como consecuencia se
produce la imposibilidad de tener personas mayores a su cargo.

Otro aspecto de la sociedad actual nos revela una disminución de la importancia que se le dan a los
lazos afectivos y familiares, primando en ocasiones el bienestar material. Esto hace que ocuparse del
cuidado de un familiar mayor dependiente se vea como una carga muy difícil de soportar y por lo tanto
se piense en otras alternativas a la hora de ofrecerles la atención que necesitan como son las diversas
instituciones geriátricas.

DESARROLLO DE LA CUESTIÓN PLANTEADA:

Con el desarrollo de la Ley de la Dependencia se cubrieron varios de los problemas anteriormente
señalados: la imposibilidad de la familia de hacerse cargo de los cuidados de las personas mayores
dependientes, la atención a aquellas personas que por el contrario vivían solas y no disponían de ningún
familiar que se pudiera hacer cargo de ellas, el cuidado de aquellas otras que vivían en situaciones de
abandono o sin techo, etc…

Uno de los objetivos de esta ley es mantener a la persona mayor en su entorno familiar y social, su
hogar habitual, pero cuando esto ya nos es posible, ofrece un gran abanico de prestaciones que pro-
gresivamente van desplazando a la persona mayor desde su entorno habitual al de las instituciones.

Contamos con la prestación económica, que consiste en un incentivo económico que se le ofrece
a los familiares u otras personas cercanas al mayor, con el cual se intenta suplir el sueldo que cobrarían
si en vez de cuidar a la persona dependiente en el hogar, trabajaran fuera de casa. El importe de esta
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prestación es equiparable a las necesidades de cada persona, según en el grado en que se haya valo-
rado su dependencia. De esta manera se consigue mantener a la persona mayor en su entorno habitual.

Otro de los recursos que ofrece la Ley de la Dependencia en esa sucesiva progresión hacia la ins-
titucionalización de las personas mayores es el Servicio de Ayuda a Domicilio, prestación por la cual
una auxiliar acude al domicilio a realizar una gama diversa de tareas que van desde la higiene, la ali-
mentación o el vestido hasta acompañamiento en el domicilio o las compras del hogar. Este apoyo
ayuda a la persona dependiente a seguir disfrutando de las ventajas de su hogar con una pequeña ayuda
de un trabajador no familiar.

Con el acceso a centros de estancias diurnas o centros de noche empieza a alterarse el entorno
habitual de la persona mayor, combinando simultáneamente la estancia en su casa con su familia con
la convivencia con otros compañeros y trabajadores en este tipo de centros a tiempo parcial.

El último recurso al que se puede acoger una persona dependiente es la atención residencial, donde
se produce un cambio radical del entorno del mayor. Deja atrás su casa, su familia y su vida cotidiana
para irse a vivir a un centro de gran envergadura, conviviendo con otras personas sin ningún paren-
tesco, muchas veces fuera de su propio municipio e incluso lejos de sus familiares y conocidos.

El uso de estas dos últimas prestaciones, los centros de estancias diurnas y los centros residen-
ciales provocan una alteración en el entorno habitual del anciano ya que o a tiempo parcial o durante
todo el día, tienen que adaptarse a vivir su vida en un lugar diferente al que están acostumbrados, bajo
unas normas diferentes a las de su casa y en compañía de otras personas que no son familiares suyos
y que quizás dificulten su propio bienestar.

El anciano es una persona de pocos cambios, con una mentalidad y unas ideas fijas y que poco
puede cambiar si ya con su edad no lo ha hecho. Para una persona mayor el entorno que le rodea con-
forma su universo particular y hace que su calidad de vida aumente o disminuya según lo dinámico o
vivo que sea. El entorno particular que tanto bienestar les produce puede ser el área que abarca su pue-
blo, su barrio, su calle o incluso únicamente su casa, con familiares y amigos y a veces sin estos.

La adaptación al entorno en una institución geriátrica representa uno de los principales elementos
que puede aumentar o disminuir la calidad de vida de estas personas mayores ya sea mayor o menor
su satisfacción con el mismo. Es por esto por lo que hay que adecuar los centros de manera que suplan
todas las deficiencias que tenían en su hogar habitual o en otros casos asemejarlos lo máximo posible
al entorno familiar y hogareño que tan felices les hacía.

DISCUSIÓN / CONCLUSIONES:

Es trabajo de los gerentes o directores de instituciones geriátricas llevar a cabo un sistema de cali-
dad basado en la consecución de un último objetivo que es la satisfacción de la persona mayor usua-
ria y la misión de los inspectores de los servicios sociales es que realmente este se ejecute.

Aumentado la satisfacción del residente con su entorno mejoramos la calidad de vida del mismo en
la mayoría de las personas mayores institucionalizadas.

Como cada persona mayor es un mundo y hay que estudiar su situación de forma individualiza,
habrá que analizar la inadaptación de cada uno al centro donde ingrese.

Saber cuál ha sido su situación social de partida, cuales eran sus expectativas al hacer uso de esa
prestación y sobre todo si ha sido voluntario su ingreso en el mismo.

Para llevar a cabo esta detección y en consecuencia resolver los problemas que hacen que un
mayor no se adapte a un centro tenemos el equipo pluridisciplinar compuesto por médicos, psicólogos,
trabajadores sociales, terapeutas ocupacionales, etc, que de forma multidisciplinar intentarán conseguir
aumentar la calidad de vida de cada persona dependiente empezando por una correcta adaptación al
entorno de la institución que ahora es su casa.
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Realizando las siguientes acciones podemos mantener o mejorar la calidad de vida de las personas
mayores institucionalizadas:

- Velaremos por su seguridad y protección ante las consecuencias que se derivan del progresi-
vo envejecimiento que sufren como son la pérdida de visión, el declive de las habilidades motri-
ces, la disminución de la velocidad de razonamiento, las caídas, etc.

- En función de su capacidad física o motora, adaptaremos cada actividad de forma individual
para que el mayor siga desenvolviéndose de la forma más autónoma posible.

- Aunque es inevitable la convivencia en las instituciones geriátricas con otras personas mayo-
res, intentaremos siempre mantener la intimidad y la comodidad de todos, proporcionándoles
un lugar cómodo, tranquilo y agradable donde puedan permanecer.

- Si el entorno donde se desenvolvían anteriormente no era el más adecuado a sus deficiencias
físicas quizás la adecuación de éste a las necesidades de cada cual aumente la satisfacción del
mayor y por tanto su calidad de vida.

- Un cambio en el ambiente puede incluso evitar la aparición de problemas de comportamiento,
ayudando al anciano a sentirse más orientado y con capacidad de controlar su entorno.

- Ni que decir tiene que la aparición en el nuevo entorno del personal que presta los servicios a
las personas mayores influye directamente en la satisfacción que éstos tienen con la institución
geriátrica y puede mejorar o empeorar su calidad de vida.

- La estabilidad de un entorno que ellos sienten controlar y que no fluctúa, transmitiéndoles esta-
bilidad y seguridad mejora finalmente su calidad de vida, llegando a parecerse al hogar que
dejaron atrás.
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