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Poblacion vulnerable y desarrollo:
el rostro del adulto mayor en el Paraguay

El presente articulo sefiala primeramente algu-
nas consideraciones sobre el ser adulto mayor;
luego se expone la situacién del adulto mayor
en el Paraguay, realizando un breve diagnés-

tico; seguido del marco legal y las principales

instituciones que trabajan con ellos; a conti-

nuacién se presenta concisamente, una reca-
pitulacién del proyecto social Adulto Mayor en
Asuncion en condicién de pobreza, realizado
a través de los diferentes médulos, como tra-
bajo académico, en el curso de posgrado en
Proyecto Social. En tltimo lugar se expone una

reflexion final acerca del tema.

Mirta R. Brizuela Bordon*

Introduccion’

En el Paraguay, en los Gltimos afios, la esperanza
de vida se ha incrementado y las proyecciones
también prevén tal escenario. Sumado al aumen-
to de la esperanza de vida al nacer, se tiene la
disminucién sostenida de las tasas de natalidad y
mortalidad que tendrd como consecuencia una
poblacién cada vez mas adulta.

En los paises en vias de desarrollo, entre ellos
Paraguay, las condiciones de vida para los adul-
tos mayores son particularmente dificiles, pues
pierden rdpidamente oportunidades de trabajo,
capacidad de sociabilizacién y participacién en
la vida social en sus comunidades y en muchos
casos se sienten postergados. Sin embargo, en
los paises desarrollados, se presenta una situa-
cién muy distinta, ya que en su mayorfa acceden
a un mejor estandar de vida, son subsidiados por
el Estado y tienen acceso a mejores pensiones,
garantias de salud y otros beneficios.

La situacién de los adultos mayores en el Para-
guay requiere situarse como un tema central en
el debate social, considerando que la vejez tiene
“mdiltiples caras” y sobre todo porque no se han
dado los cambios econémicos, juridicos, institu-
cionales y culturales necesarios, ante este hecho
demogréfico.

El presente articulo sefiala primeramente algunas
consideraciones sobre el ser adulto mayor; luego
se expone la situacién del adulto mayor en el Pa-
raguay, realizando un breve diagnéstico; seguido
del marco legal y las principales instituciones que

1 Elaborado a partir del Proyecto Social realizado sobre Adulto Ma-
yor en Asuncién en situacién de Pobreza, en el marco del Curso
de Posgrado en Proyecto Social. Fundacion VIA PRO-DESA-
RROLLO. Aho, 2009.Los que participaron en la elaboracién
del Proyecto en los diferentes médulos del curso, asi como los
profesores respectivos se mencionan en la bibliografia.

* Economista, UNA. Consultora e Investigadora. Docente FCE-UNA.
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trabajan con ellos; a continuacién se presenta
concisamente, una recapitulacién del proyecto
social Adulto Mayor en Asuncién en condicién
de pobreza, realizado a través de los diferentes
moédulos, como trabajo académico, en el curso
de posgrado en Proyecto Social. En dltimo lugar
se expone una reflexién final acerca del tema.

Consideraciones sobre
el Adulto Mayor

Para empezar es interesante diferenciar entre el
“envejecimiento individual o longevidad” y el
“envejecimiento de la poblacién”?; el primero
va asociado al aumento de la edad cronolégica:
las personas envejecen en la medida que en su
transito por las diversas etapas del ciclo de vida
ganan anos, el segundo es un proceso mds com-
plejo, definido como el cambio en la estructura
por edades de la poblacién, caracterizado por
el incremento del peso relativo de personas de
edades avanzadas. Sin embargo, ambas expre-
siones estan interrelacionadas y comparten dos
elementos en comun: hacen referencia a la edad
e implican profundas modificaciones tanto en las
personas como en las sociedades.

En suma, el envejecimiento de la poblacion?,
es resultado del aumento progresivo de la pro-
porcién de personas de edad avanzada en una
poblacién determinada. Aunque las causas del
envejecimiento de la poblacién son en general
las mismas en todos los paises, a través del tiem-
po éstas han tenido un papel diferente en cada
etapa. No esta claro todavia el orden de impor-
tancia de las causas del envejecimiento demo-
grafico; no obstante, la disminucién de la natali-
dad y la fecundidad es con mucho, la causa mas
importante; mientras que la disminucién de la
mortalidad aparece como un factor de envejeci-
miento o no, en dependencia de cudl es el grupo
de edades donde se produce esta disminucién.
Las migraciones son el tercer factor que influye:
los flujos migratorios tanto internos como exter-
nos pueden llevar a aumentar las proporciones
de ancianos en una poblacién determinada.

2 Aranibar Munita, Paula A. Acercamiento Conceptual a la Si-
tuacion del Adulto Mayor en América Latina. http://www.ceic-
serviciotecnico.es/fiapam/AdultomayorenAmericalatina.doc

3 Martinez, Leocadio y otros. Las personas de edad en Cuba.
Principales tendencias demograficas y morbi-mortalidad.
http://www.bvs sld.cu/revistas/res/vol12_2_99/res05299.pdf

En el pasado, la vejez se asociaba casi exclusiva-
mente a la dimensién bioldgica, es decir, se era
considerado viejo cuando disminufan las capaci-
dades fisicas o mentales y esto afectaba a la so-
ciedad. En la actualidad, el ingreso al estado de
vejez se asocia mas a factores sociales, como la
edad del retiro laboral, tendiendo cada vez mas
al criterio cronolégico®. En este sentido, conside-
rar la edad facilita la comparacién entre paises
(en general en los paises en vias de desarrollo se
considera adultos mayores a la poblacién de 60
y mas anos y de 65 y mas afnos en paises desarro-
llados); este criterio aln siendo de utilidad prac-
tica, genera un grupo muy heterogéneo: dentro
de los adultos mayores las personas pertenecen a
diferentes grupos de edad, han tenido diferentes
experiencias y vivido en diferentes contextos.

A las consideraciones anteriores es interesante
agregar que el aumento galopante de la urbani-
zacion y la migracién interna del campo a la ciu-
dad de las generaciones mas jévenes en busca
de mejores empleos y oportunidades, empeoran
el cuadro y hacen que cambien las estructuras
tradicionales de la familia y sus posibilidades®.
El resultado de éstos y otros factores estan bien
ilustrados en relacién con los cuidados de la po-
blacion adulta mayor: lo que ancestralmente era
brindado por la familia es sustituido por el esta-
do y otras formas institucionales.

Una premisa fundamental a tener en cuenta, en
los estudios sobre esta poblacion es que, el pro-
ceso de envejecimiento no se acompaia de un
proceso de asimilacién y preparacién por parte
de los gobiernos y de la sociedad en general para
hacerle frente a este reto en el corto y mediano
plazo®; las personas envejecen con inseguridad
econémica, con imposibilidad de mantenerse
activos laboralmente, con bajas coberturas de
seguridad social y un cada vez mas debilitado
apoyo econémico por parte de la familia. Asimis-
mo, los procesos migratorios y de urbanizacion
acelerada -y sobre todo desordenada- producen
cambios en la estructura familiar y en las redes
sociales de apoyo.

4 ldem 3
5 Idem 4

6 Pefa Manuel. Representante de la Organizacion Panamerica-
na de la Salud Organizacion Mundial de la Salud. Recursos
Humanos y el Adulto Mayor. 31 de agosto, 2005 http://www.
per.ops-oms.org/discursos/Discurso2520ALMA.pdfadultoma-
yorparalaOPS
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Por iniciativa de la Organizacién Panamericana
de la Salud (OPS) la expresién “adulto mayor”
sustituye las denominaciones de “anciano”, “per-
sona de edad” o “persona de la tercera edad” y
designa a las personas mayores de 60 afos; defi-

nicion adoptada en este articulo.

Situacion del adulto mayor
en el Paraguay

A continuacién se presenta un breve diagnéstico,
a fin de visualizar la situacion del adulto mayor
en Paraguay a través de las estadisticas mas re-
levantes para este estudio, provenientes princi-
palmente del dltimo Censo y de las Encuestas de
Hogares. Al respecto de acuerdo a los resultados
del Censo del 2002 el nimero de personas de
60 y mas anos de edad en el Paraguay fue de
368.233, representando el 7,1% de la poblacién
total, constituyendo las mujeres el 7,5% vy los va-
rones de 6,7%.

Paraguay debe enfrentar el desafio que presenta el
aumento de la proporcién de poblacién de 60 afios
y mas, que conforme a las proyecciones nacionales
realizadas por la Direccion General de Estadistica,
Encuestas y Censos (DGEEC), pasa de 7,1% en el
ano 2000 a 12,6% en el ano 2030y a 18,5% en el
ano 2050. Ante esta situacion no se puede soslayar
que en el Paraguay se esta iniciando un proceso de
envejecimiento de la poblacién.

Aunque, el peso de las personas de 60 anos y
mas en la poblacién total del pais no es muy ele-
vado (7%), si lo es en el plano del hogar con-
siderando que alcanza el 27% los hogares que
tienen presencia de adultos mayores entre sus
miembros. La presencia de 1y 2 adultos mayo-
res en los hogares paraguayos alcanzan el 18% y
8% respectivamente; segtn dreas de residencia
presenta una proporcién un poco mas elevada
de adultos mayores en los hogares rurales (28%)
que los hogares urbanos (26%) (EPH, 2007).

En cuanto a los datos relacionados a la educa-
cién, se tiene que la informacién sobre el anal-
fabetismo (definido como aquella poblacién de
15 afos y mas de edad que no tiene aprobado
el segundo grado) de la poblacién adulta mayor,
proveniente del Censo Nacional de Poblacién
y Viviendas 2002 revela por una parte que una
gran proporcién de la poblacién adulta mayor
es analfabeta (26,4%), y por otra parte que la

poblacién femenina estd en desventaja educa-
tiva (32,8%) en comparacién con la poblacién
masculina (19,9%). Las tasas de analfabetismo
aumentan conforme a la edad, representan el
18,6% para personas de 60 a 64 afos y el 45,7%
para personas de 85 a 89 afios de edad.

El analisis de los datos de la Encuesta Permanente
de Hogares (EPH) 2007, refleja que la poblacién
de 60 afos y mas de edad representa 505.512
personas, siendo superior la cantidad de mujeres
(54%) con respecto a los varones (46%). La po-
blacién de 60 y mas afos se concentra mas en
areas urbanas (60%) (cuadro 1).

Cuadro 1
Paraguay. Poblacion de 60 afios y mas de edad por sexo
segiin area de residencia urbana-rural, 2007.

Sexo

Area Total

Hombre
233.169
130.028
103.141

Mujer
272.343
175.293
97.050

Total
Urbana

505.512
305.321
200.191

Fuente: Encuesta Permanente de Hogares, 2007.

Rural

Al analizar el estado civil de la poblacién de 60
afnos y més de edad, de acuerdo la EPH 2007,
se tiene que el 55% son casados, seguido de
viudos y solteros con el 21% y 11% respectiva-
mente. Al considerar por sexo se ve que mayor-
mente se encuentran casados los varones (69%)
con respecto a sus pares las mujeres (43%). La
condicién de viudo/a es mayor en las mujeres
(30%) ya que los hombres se encuentran en esta
situacion solo en un 11%. Asimismo, las mujeres
adultas mayores son solteras en una proporcién
muy superior a la de los varones (15% y 6% co-
rrespondientemente).

Los adultos mayores, se encuentran ocupados a
nivel pais en un 47%; en un 62% los varones
y las mujeres en un 34%. La gran mayoria de
la poblacién adulta mayor que trabaja lo hace
por cuenta propia (71%) (gréfico 1), siendo la ci-
fra significativamente superior a la obtenida por
la poblaciéon econémicamente activa ocupada
con la misma categoria de ocupacion (36,7%).
La proporcién de mujeres que trabaja en forma
independiente es notablemente superior (78%) a
la de los hombres (66%).

En cuanto a la situacién de salud, la poblacién
de 60 anos y mas de edad que declaré estar en-
ferma o accidentada y que no realizé consulta,

POBLACION Y DESARROLLO - ANO XX - N@ 38 - DICIEMBRE DE 2009




Poblacion vulnerable y desarrollo: el rostro del adulto mayor en el Paraguay

alcanza un total de 30.464, de lo que manifes-
taron como razén principal de la no consulta, la
automedicacién en un 62%, seguido de consul-
tas caras con el 9% y la inexistencia de atencién
cercana, en un 6% (gréfico 2).

Segln datos del Ministerio de Salud Pdblica y
Bienestar Social (2005) la primera causa de
morbilidad, en el grupo de 60 afos y mas, lo
constituye la hipertension arterial, seguida de las
infecciones respiratorias no graves. Por su parte,

la causa de muerte mas frecuente en los adul-
tos mayores lo constituyen las enfermedades del
sistema circulatorio, seguida de los tumores, las
enfermedades cerebrovasculares, la diabetes, la
neumonia e influenza.

En este marco, se destaca que la tenencia de se-
guro médico es escasa para los adultos mayores,
el 65% de la poblacién de 60 afos y més no cuen-
ta con un seguro médico, solamente el 35% de
los mismos lo poseen (grafico 3); uno de cada dos

Grafico 1
Paraguay. Poblacion ocupada de 60 afios y mas de edad segun categoria de ocupacion, 2007.

Empleado Empleado/obrero

doméstico pablico Empleado/obrero
Familiar no 4% 3% privado
remunerado 12% Empleador

3% 0 p;;ron
0
Cuenta propia
71%
Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares, 2007.
Grafico 2

Paraguay. Poblacion de 60 afios y mas de edad que estuvo enferma o accidentada y que no consulté por razén de no consulta, 2007.

Se automedico

Consultas caras

Dolencia no grave

No hay atencion cercana

Otras razones

Atencion mala

No tuvo tiempo

62%

- 10 20

Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares, 2007.
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adultos mayores tiene seguro médico en el area
urbana, en tanto que en el drea rural la situacion
es mas critica ya que apenas el 14% lo dispone.

Gréfico 3

Paraguay. Poblacion de 60 afios y més de edad segin tenencia de
seguro médico, 2007.

Si tiene; 35%

No tiene en
ningdn lugar;
65%

Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares, 2007.

Ante todo lo expuesto, de acuerdo a la EPH del
2007, se sefiala que de los 505.512 adultos mayo-
res, 153.962 (30,5%) se encuentran en condicion
de pobres; en el area rural alcanzan el 38%, supe-
rior al area urbana donde representan el 25%.

Por otra parte los datos de la EPH del 2003, evi-
dencian la baja cobertura de la seguridad social en
el Paraguay; y al mismo tiempo demuestran que
es casi excluyente para los adultos mayores en
condicién de pobreza. A nivel pafs, la proporcién
de la poblacién adulta no pobre beneficiaria de
los sistemas de jubilacién o pension es 6 veces su-
perior a la cobertura de la poblacién pobre. Ade-
mds en el drea rural la poblacién adulta presenta
menor cobertura, las diferencias entre pobres y
no pobres son mas pronunciadas (cuadro 2).

Cuadro 2
Paraguay. Proporcion de adultos mayores que perciben ingresos
por jubilacion o pension por sexo y condicion de pobreza,
segin area de residencia. Aio 2003

Ambos sexos Hombres Mujeres
No No No
Pobres Pobres Pobres Pobres Pobres Pobres
AREA URBANA 57 23,5 43 279 7,0 20,2

de los proyectos sociales, siguiendo a Klibsberg,
desde este punto de vista, puede asegurar que
las lecciones aprendidas pueden difundirse mas
rapidamente y que las mismas se apoyen en una
base mas amplia.

Cuestiones como la confianza interpersonal, la
capacidad asociativa, la conciencia civica, los va-
lores éticos, son claves para el esfuerzo por el de-
sarrollo y constituyen el capital social, que como
categorfa de andlisis permite ademas visibilizar
las redes sociales con las que cuenta la poblacién
adulta mayor y sus mdltiples implicancias para
alcanzar un mejor bienestar.

De acuerdo a los datos de la Encuesta Perma-
nente de Hogares, realizada en el 2002 por la
DGEEC, la poblacién de 60 anos y més de edad
que requirié ayuda alcanza el 40%, siendo ma-
yor el porcentaje de hombres que declararon tal
situacion, y desde el andlisis de area de residen-
cia requirieron més ayuda en el area rural.

La poblacién de 60 afos y mas de edad que re-
quirié ayuda y recurrié a alguien en busca de
ayuda alcanza el 76,1%, siendo levemente su-
perior esta situacién para los hombres y desde
el punto de vista del lugar de residencia ma-
yormente recurrieron en busca de ayuda en el
area urbana. Al ser indagados a quién o donde
recurrieron, el 58% de los hombres y el 61% de
las mujeres, manifestaron que a parientes; alcan-
zando esta situacién un nivel mayor en las zonas
urbanas (62,5%) que en la rural (56,3%).

En lo referente a la condicién de pertenencia
a alglin grupo o asociacioén, se destaca, la poca
participacién de la poblacién de 60 y mas afios
de edad en los mismos. La falta de asociacién
alcanza més del 71% a nivel pafs, siendo mayor
en el drea rural (77,1%) con respecto a la urbana
(70,2%) y por sexo es levemente superior la per-
tenencia de las mujeres en alguna asociacién con
respecto a sus pares los hombres (cuadro 3).

Cuadro 3
Paraguay. Poblacion de 60 afos y mas por sexo
y area de residencia, segtin condicion de asociacion
a algiin grupo o asociacion (%)

AREARURAL | 1,1 9,1 19 8,7 02 96 Portonece aagin | _
PARAGUAY 37 177 32 19,4 42 16,3 grupo o asociacion ombre Mujer Urbano Rural Total
Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares, 2003. Sl 221 17,8 21,7 17,6 19,9
NO 76 749 70,2 77,1 733
En este marco, es importante analizar la situacion NR 6,3 73 8,1 53 6,8
de los adultos mayores desde la perspectiva del Total 201.951 | 214.702 | 231.086 | 185.567 | 416.653

capital social; ya que interpretar las implicancias

Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares 2002.
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Marco Legal e Institucional

La Constitucién Nacional vigente en el Para-
guay, en el Articulo 6° certifica que la calidad
de vida serd promovida por el Estado mediante
planes y politicas que reconozcan factores con-
dicionantes, tales como la extrema pobreza y los
impedimentos de la discapacidad o de la edad.
El Estado también fomentard la investigacién de
los factores de poblacién y sus vinculos con el
desarrollo econémico-social, con la preservacion
del medio ambiente y con la calidad de vida de
los habitantes.

Se ratifica la igualdad en dignidad y derechos de
todos los habitantes, se menciona que no se ad-
mitirdn las discriminaciones. El Estado removera
los obstaculos e implementara los factores que
las mantengan o las propicien. Las protecciones
que se establezcan sobre desigualdades injustas
no seran consideradas como factores discrimina-
torios sino igualitarios (Articulo 46°).

En el Articulo 57, especificamente de la tercera
edad, establece que toda persona en la tercera
edad tiene derecho a una proteccién integral. La
familia, la sociedad y los poderes publicos pro-
moveran su bienestar mediante servicios sociales
que se ocupen de sus necesidades de alimenta-
cién, salud, vivienda, cultura y ocio.

Por su parte el derecho a la salud se garantiza en
el Articulo 68, indicando que el estado protegera
y promoveré la salud como derecho fundamen-
tal de la persona y en interés de la comunidad.
Nadie serd privado de asistencia publica para
prevenir o tratar enfermedades, pestes o plagas
y de socorro en los casos de catastrofe y de ac-
cidentes. Toda persona estd obligada a someter-
se a las medidas sanitarias que establezca la ley,
dentro del respeto a la dignidad humana.

Asimismo, la Constitucion Nacional, en el Arti-
culo 88, garantiza que no se admitira discrimi-
nacién alguna entre los trabajadores por motivos
étnicos, de sexo, edad, religién, condicién social
y preferencias politicas o sindicales. El trabajo de
las personas con limitaciones o incapacidades fi-
sicas o mentales serd especialmente amparado.

En el Cédigo Civil se certifica, que estan obliga-
dos a prestarse reciprocamente los alimentos, los
descendientes la deberdn antes que los ascen-
dientes. Entre ascendientes, los mds proximos

estan obligados antes que los mads lejanos, y los
del mismo grado, por partes iguales. Asimismo,
establece que, cesa la Obligacién, cuando el ali-
mentando realice un acto indignante. Por muer-
te del obligado o del alimentante. Desaparecer
la causa. Los alimentos pueden ser realizados en
especias o en dinero y seran pagados por mes
adelantado (Articulos 258, 263 y 264).

El Codigo Penal, dispone en el Articulo 119, el
que expusiera a otro a una situacion de abando-
no; o se ausentara, dejando en situacién de des-
amparo a quien esté bajo su guarda o a quien,
independientemente del deber establecido por
el Articulo 117 (omisién de auxilio), deba prestar
amparo, y con dicha conducta pusiera en peli-
gro su vida o integridad fisica, sera castigado con
pena privativa de libertad de hasta cinco anos.

Asimismo, en el Articulo 227 se refiere a la viola-
cién del deber de cuidado de ancianos o disca-
pacitados; al respecto certifica que el que violara
gravemente su deber legal de cuidado de per-
sonas ancianas o discapacitadas, serd castigado
con pena privativa de libertad de hasta tres anos
o con multa.

Ley N2 1885/2002 de las Personas Adultas, que
tiene por finalidad tutelar los derechos e inte-
reses de las personas de la tercera edad, enten-
diéndose por tales a los mayores de sesenta afos
(Articulo 1).

El Articulo 3 determina, que toda persona de
la tercera edad tiene derecho a un trato digno
y no ser objeto de discriminacién de ninguna
clase para ejercer funciones publicas o privada,
salvo las incapacidades fisicas o mentales espe-
cialmente previstas en la ley, igualmente, tendra
prioridad en la atencién a su salud, vivienda,
alimentacién, transporte, educacién, entrena-
miento y ocupacién, asi como en la percepcién
oportuna de sus haberes, si los tuviere.

Goza de pleno ejercicio de sus derechos civiles,
comerciales y laborales en igualdad de condicio-
nes con los demés sujetos de crédito, sin que la
edad constituya impedimento alguno para con-
traer obligaciones con terceros.

Por su parte ratifica en el Articulo 4 que el Es-
tado concurrird al logro del bienestar social de
las personas de la tercera edad, garantizando
el ejercicio de sus derechos y velando para que
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aquellas que se encuentren en situacion de vul-
nerabilidad, carezcan de familia o se encuentra
abandonadas, sean ubicadas en lugares piblicos
o privados y se les ofrezcan programas de servi-
cio sociales intermedios.

En el Articulo 5 senala que es el Ministerio de Sa-
lud Pdblica y Bienestar Social, el 6rgano estatal
encargado de hacer cumplir esta Ley y cumplird
las siguientes funciones, entre otras, como las de
ejecutar politicas destinadas a mejorar la cali-
dad de vida de las personas de la tercera edad,
ademds de generar oportunidades para que los
adultos mayores puedan actualizar y reconstruir
sus potencialidades, encarar sus circunstancias,
elaborar con anticipacion respuestas a los pro-
blemas, relativos a su exclusion social, participar
activamente en el beneficio de la comunidad y
hacer que sus experiencias contribuyan y sean
dtiles a la formacién de nuevas generaciones.

Asimismo, en el Articulo 7 establece que el es-
tado y los municipios, en sus respectivos presu-
puestos, proveeran los rubros necesarios, para
financiar los planes y proyectos que beneficien
a las personas de la tercera edad.

En cuanto al parentesco y la obligacién de pres-
tar alimentos, determina en el Articulo 8 que es
obligacién de los miembros de la familia asistir
y proteger a las personas de la tercera edad que
sean parientes de la misma, en la forma estable-
cida en el Cédigo Civil, Libro I, Titulo lll, Capi-
tulo XII.

El Proyecto de Ley de Pensién Social, fue pre-
sentado el 14 de junio de 2007, a la Cadmara de
Diputados y pretende “Establecer el derecho a
la pension alimentaria para las personas adultas
mayores de sesenta afios”. En cuanto a los bene-
ficios, concede a los adultos mayores de sesenta
afios de escasos recursos econémicos y residen-
tes en todo el territorio nacional, a recibir una
pensién mensual no menor a un cuarto (1/4) del
minimo vigente para actividades diversas no es-
pecificadas en la Republica. El Estado asignard
en su presupuesto anual los recursos necesarios
para gestionar el pago de la pensién prevista en
el articulo, el cual serd abonado por la Direccién
General de Pensiones no Contributivas del Mi-
nisterio de Hacienda (Articulo 1y 2).

En el Articulo 3, se establece que las personas
adultas mayores de sesenta anos que reciben

remuneraciones del Estado (sueldo o jubilacién)
no podran acogerse a la ley.

Se destaca que en fecha 12 de Marzo de 2009
en la Camara de Senadores se abrié un lar-
go debate para tomar la decision de aprobar
el proyecto, pero aumentando la edad mini-
ma de 60 a 65 afos para otorgar la pensién.
El primer articulo del proyecto fue el de mayor
debate, el mismo refiere la edad requerida de los
beneficiarios, que segln la aprobacién de los di-
putados es de sesenta afios. Las mociones de las
diferentes bancadas referian aumentar la edad
requerida, unos propusieron 65 afos y otros 70
afos. La decision final fue otorgar el beneficio a
los mayores de 65 afios.

La Ley 3.728/09, que establece el derecho a la
pensién alimentaria para las personas adultas
mayores en situacion de pobreza’, dispone que
seran beneficiarios todos los paraguayos natura-
les, mayores de 65 afios de edad y en situacion
de pobreza, residentes en el territorio nacional.
Recibirdn del Estado una pensién mensual de no
menos la cuarta parte del salario minimo vigen-
te: G. 350.000. Una vez que se haya verificado
que la persona esté habilitada para percibir el
subsidio, servird como Gnico documento habili-
tante la cédula de identidad. El Presupuesto Ge-
neral de la Nacion para el ejercicio fiscal 2010,
incluira parte de los fondos para pensién a adul-
tos mayores. El Ministerio de Hacienda puso de
manifiesto que la pensién para adultos mayores
adin no se encuentra en vigencia, puesto que ley
establece la entrada en vigencia luego de un afio
de haber sido promulgada.

En cuanto a las principales instituciones que tra-
bajan con los adultos mayores en Paraguay se
tiene:

La Direccion de adultos mayores, que fue creada
en cumplimiento del articulo 2 del Decreto Re-
glamentario de la Ley 1885/02, del 2 de marzo
de 2007. Es dependiente de la Direccién Cene-
ral de Instituto de Bienestar Social, del Ministerio
de Salud Pdblica y Bienestar Social. Sus funcio-
nes son: elaborar, normar y ejecutar las acciones
destinadas al cumplimiento de la ley vigente y
de la Reglamentacién, con vistas a promover
la atencién y proteccién integral de la Persona

7 http://www.ultimahora.com/notas/249650-PGN-2010-inclui-
ra-parte-de-los-fondos-para-pensién-a-adultos
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Adulta Mayor, velando que se respeten sus de-

rechos, se promueva sus valores y se mejore su
calidad de vida.

La Secretaria de Accién Social (SAS) dentro del
Programa Tekopora, que es la Red de Proteccion
y Promocion Social de la SAS, se ocupa de aten-
der a las familias en extrema pobreza, imple-
mentando acciones integrales con el incentivo
de transferencias monetarias con corresponsabi-
lidades. En virtud de que trabaja sobre dos ejes
fundamentales; pobreza y vulnerabilidad, desde
el afo 2009 amplia su cobertura a otros grupos:
adultos mayores, comunidades indigenas y per-
sonas con discapacidad fisica aguda. Por tanto, el
programa Tekopora a mas de dirigirse a familias
en extrema pobreza con nifos/as de 0 a 18 anos
(incluyendo la linea de accién que integra TCI de
PROPAIS 1), cuenta entre sus areas de interven-
cién la promocion de los adultos mayores.

Secretaria de Desarrollo Social - drea Adultos
Mayores de la Gobernacién del Departamento
Central: fue creada en el ano 2006, tiene como
base la creacién de Abue Clubes en los distin-
tos distritos del Departamento Central, como un
espacio de organizacién y de participacién del
Adulto Mayor. Sus reuniones semanales cuentan
con momentos de organizacién interna y de in-
formacién general. Desarrollo de temas de for-
macién personal y de gimnasia ritmica, canto y
danza.

En esta drea se implementa un programa que
apunta a potenciar espacios de real cumplimen-
to de los derechos humanos de los adultos ma-
yores, mediante una decidida organizacién que
conduzca a un cambio cultural en la poblacién,
a fin de valorarlos y dignificarlos. Este programa
de organizacién, promocién y atencién integral
del adulto mayor, es el primero que se imple-
menta desde una Gobernacion a nivel pais.

Departamento de Adultos Mayores de la Mu-
nicipalidad de Asuncién. Desde la creacién de
este Departamento en el ano 1991, se ha venido
trabajado activamente en la bisqueda de parti-
cipacién de las personas adultas mayores en ac-
tividades de recreacion, desarrollo cultural en la
concienciacion de sus derechos, estimulando la
integracion y consolidacion de las asociaciones
existentes.

El Departamento de adultos Mayores participé
activamente en la creacién del Consejo de Adul-
tos Mayores de Asuncion. Desarroll6 talleres de
capacitacion. Congresos de adultos mayores y
olimpiadas. Actualmente elabora una serie de
proyectos, entre los que se encuentra el de “Bol-
sones Solidarios”, con el apoyo del Consejo de
Adultos Mayores de Asuncién, que consiste en
la distribucion de bolsones de alimentos para 60
personas adultas mayores carenciadas del Barrio
Republicano, priorizando personas mayores de
70 anos, que estuvieran enfermas, con dificul-
tades de movilidad, con familias numerosas que
no tienen ingresos, entre otras caracterfsticas.
Parte del proyecto implica también la partici-
pacion de la familia de los seleccionados en el
fortalecimiento de la asociacion, en el desarrollo
de gestiones y de micro emprendimientos que
hagan sostenible y garanticen la provisién de vi-
veres durante y al final de las entregas que se
haran mensualmente durante 12 meses.

Proyecto Social para
el Adulto Mayor en Condicién
de Pobreza en Asuncién

Lo expuesto precedentemente a este punto,
evidencia la importancia actual del tema de los
adultos mayores en el Paraguay, razén por la cual
se escogié el mismo para elaborar el Proyecto
Social: Adulto Mayor en condicién de pobreza
en Asuncién, como trabajo académico en el cur-
so mencionado al inicio del articulo. A continua-
cién se presenta una breve sintesis del trabajo
elaborado.

Al respecto, la poblacién objetivo real del pro-
yecto lo constituye la poblacion de 60 y mas anos
de edad asentada en Asuncién, que representa
un total de 11.715 personas y comprende a la
poblacién en situacién de pobreza. La misma se
determina desde la perspectiva del ingreso: una
persona es pobre cuando su nivel de ingreso es
inferior a un mfinimo necesario para cubrir una
canasta de bienes que satisfagan las “necesida-
des basicas”. Comprende a la pobreza extrema o
indigencia (LPE): valor de una canasta basica de
alimentos (cuyo consumo cubre las necesidades
nutricionales minimas de la poblacién) y a la po-
breza total (LPT): valor de la canasta anterior més
valor de bienes basicos no alimenticios.
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Para el afno 2007, conforme a la Encuesta Per-
manente de Hogares, la poblacién adulta mayor
en Asuncion, distribuida por edades y condicién
de pobreza, refleja que existen un total 67.551
personas de 60 y mas anos de edad, de los cua-
les 11.715 se encuentran en situacion de po-
breza (extrema y no extrema) y representan una
tasa de 17,3%. Como es de esperar, el volumen
de la poblacion decrece a medida que la edad
avanza; sin embargo, la incidencia de la pobreza
permanece en niveles relativamente similares en
todos los tramos de edades (cuadro 4).

Cuadro 4

Asuncion. Poblacion de 60 y mas afos de edad
por condicion de pobreza, segln grupos de edad.

Grupos de edad Condicion de pobreza
Total NO POBRE POBRE POBRE (%)

Total 67.551 55.836 11.715 17,34
60-64 17.152 14113 3.039 17,72
65-69 18.324 15.134 3.190 17.41
70-74 11.747 9.951 1.796 15,29
75-79 9.450 7.705 1.745 18,47
80y + 10.878 8.933 1.945 17,88

Fuente: DGEEC. Encuesta Permanente de Hogares EPH 2007.

El problema central del proyecto, se configura
como el bajo nivel de bienestar de la poblacién
adulta mayor en condicién de pobreza.

El bienestar es el resultado de una conjuncién
de situaciones: satisfacciones materiales e inma-
teriales: salud, renta, educacion, empleo, apo-
yo familiar, relaciones sociales y oportunidades.
En consecuencia, el bienestar del adulto mayor
conlleva la atencién integral de las necesidades
especiales de esta poblacion.

El objetivo de impacto consiste en mejorar las
condiciones de bienestar del adulto mayor en si-
tuacion de pobreza. Para la construccién del in-
dicador de impacto, se propuso una metodolo-
gia que consiste en establecer un indicador que
contenga las distintas dimensiones que conforma
el bienestar del adulto mayor. De esta forma se
dispone de 7 sub-indicadores, con distintos pe-
sos relativos, que confluyen en un indice Gnico
denominado indice de Bienestar del Adulto Ma-
yor (IBAM). IBAM 1: Salud, IBAM 2: Empleo,
IBAM 3: Subsidio, IBAM 4: Apoyo familiar,
IBAM 5: Capital social, IBAM 6: Derechos,
IBAM 7: Educacion.

De la sumatoria de dichas variables se obtiene
el ponderador promedio representativo. Los pe-
sos relativos de los sub-indicadores son resultado
de la importancia relativa que tienen los com-
ponentes para el bienestar del adulto mayor, de
acuerdo al objetivo del proyecto y las alternati-
vas con los productos que se les brindara.

Se utiliz6 como herramienta de diagnéstico el ar-
bol del problema, por medio del cual se identi-
ficé el problema central”, estableciéndose como
ejes causales principales factores relacionados a:

* La familia

* Las capacidades y habilidades del adulto mayor
* La salud

* Participacion politica y social

Cada uno de estos ejes da origen a varios sub-
ejes que tienen como finalidad mostrar de ma-
nera global la situacién del adulto mayor en con-
dicién de pobreza, en la ciudad de Asuncién.
Luego de realizar el diagnéstico, se utilizé el
método Delphi para determinar el impacto de
manera individual y conjunta que cada eje cau-
sal tendra sobre la poblacién objetivo. Posterior-
mente, como consecuencia de todo lo analizado
se establecieron diferentes alternativas, que bus-
can brindar los medios necesarios para el logro
del bienestar de esta poblacion, analizindose los
costos respectivos de cada una de las alternativas
propuestas.

Las distintas alternativas se sefialan a continua-
cion:

En la Alternativa 1, se busca la implementacién
de mecanismos de informacién sobre técnicas y
metodologia de auto-cuidados, asi como de es-
trategias que le garanticen el acceso a la salud y
a sus derechos a la poblaciéon adulta mayor en
condicién de pobreza.

Por su parte en la Alternativa 2, se quiere avalar
el acceso al subsidio monetario del adulto ma-
yor, al mismo tiempo buscar el apoyo familiar
permanente e implementar mecanismos de par-
ticipacion y organizacién de los adultos mayores
en su comunidad.

En la Alternativa 3, se busca la implementacion
de programas de inclusion laboral y programas

POBLACION Y DESARROLLO - ANO XX - N@ 38 - DICIEMBRE DE 2009




Poblacion vulnerable y desarrollo: el rostro del adulto mayor en el Paraguay

de alfabetizacion para los adultos mayores de 60
a 75 afos de edad.

Y como Alternativa 4, se establece una alternati-
va integral que busque reunir las distintas aristas
que podrian dar solucién al bajo nivel de bie-
nestar del adulto mayor, para ello se propone la
implementacion de politicas pablicas integrales
que aborden la atencién del adulto mayor con
proteccién social, promocion social e inclusién
econémica.

Al final de todo el proceso y estableciendo la
relacién costo — impacto se seleccioné la Alter-
nativa 1, que pretende dar las soluciones a la
problematica identificada considerando el bajo
nivel de bienestar del adulto:

La alternativa seleccionada busca brindar pro-
ductos y servicios que satisfagan las expectativas
de la poblacién beneficiada y del organismo eje-
cutor. Los productos y servicios se refieren a:

* Proveer técnicas y metodologias para promo-
ver el auto-cuidado de la salud de los adultos
mayores.

* Brindar conocimientos e informaciones a los
adultos mayores sobre las leyes que los res-
guardan.

* Proveer paquetes de salud de atencién inte-
gral para adultos mayores.

* Proveer servicio de Alta Complejidad en Asun-
cién para adultos mayores.

* Proveer de un Centro Diurno, espacio de re-
creacion y contencién para adultos mayores
en Asuncion.

Las actividades principales de la Alternativa 1
se refieren a:

* Talleres: sobre técnicas y metodologfas de au-
to-cuidado; de capacitacién sobre los habitos
alimenticios y de vida del adulto mayor; sobre
prevencién de enfermedades.

* Entrega de paquetes de salud para la atencién
integral de los adultos mayores; consultas,
estudios especializados, pacientes hospitali-
zados, entrega de medicamentos; moéviles ad-
quiridos y equipados para la atencién.

* Adultos mayores atendidos en situaciones de
urgencia en la clinica mévil; adultos mayores

realizan su seguimiento como pacientes croni-
cos en la clinica mévil; profesionales contrata-
dos para la atencién en el mévil.

* Programas radiales; volantes entregados; spots
publicitarios emitidos; centros de salud equi-
pados con call center.

e Centro de Alta Complejidad construido y
equipado; profesionales capacitados en las
diferentes areas que atienden a los adultos
mayores.

* Local adquirido y equipado para el Centro
Diurno, con clases de: hidrogym, aerébica,
espacios literarios, clases de arte, de mdsica,
de bailes tradicionales; adquisiciéon de movil
para traslado de los adultos mayores hasta el
Centro Diurno.

El Proyecto Social Adulto Mayor, se propone
aplicar los siguientes criterios: sostenibilidad,
equidad, capital social y género:

Sostenibilidad: a través de los recursos del Es-
tado, ya que lo previsto en el presente proyecto
constituyen un derecho social béasico de la po-
blacion adulta mayor, incorporandose como fi-
nanciamiento regular del presupuesto de gasto
de la nacién; al mismo tiempo lograr la gradual
participacién del sector privado a través de la
responsabilidad social de las empresas que per-
mita fortalecer la consolidacién del proyecto.

La sostenibilidad esta sujeta a la validacion de las
condiciones de elegibilidad de conformidad con
la Constitucién Nacional el Articulo 6°. “La cali-
dad de vida serd promovida por el Estado me-
diante planes y politicas que reconozcan factores
condicionantes, tales como la extrema pobreza
y los impedimentos de la discapacidad o de la
edad”. El Articulo 57. “Toda persona en la tercera
edad tiene derecho a una proteccién integral. La
familia, la sociedad y los poderes publicos pro-
moverdn su bienestar mediante servicios sociales
que se ocupen de sus necesidades de alimenta-
cién, salud, vivienda, cultura y ocio”. El Articulo
88. “No se admitira discriminacion alguna entre
los trabajadores por motivos étnicos, de sexo,
edad, religién, condicién social y preferencias
politicas o sindicales. El trabajo de las personas
con limitaciones o incapacidades fisicas o men-
tales serd especialmente amparado”.
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Asimismo esta sujeta a la Ley N2 1885/2002 de
las Personas Adultas, que tiene por finalidad tute-
lar los derechos e intereses de las personas de la
tercera edad, entendiéndose por tales a los ma-
yores de sesenta anos (articulo 1). En el articulo
3 se determina que toda Persona de la tercera
edad tiene derecho a un trato digno y a no ser
objeto de discriminacién de ninguna clase para
ejercer funciones publicas o privada, salvo las
incapacidades fisicas o mentales especialmente
previstas en la ley, igualmente, tendra prioridad
en la atencién a su salud, vivienda, alimentacion,
transporte, educacién, entrenamiento y ocupa-
cién, asi como en la percepcién oportuna de sus
haberes, si los tuviere.

Por su parte se ratifica en el articulo 4 que el
Estado concurrira al logro del bienestar social
de las personas de la tercera edad, garantizando
el ejercicio de sus derechos y velando para que
aquellas que se encuentren en situacién de vul-
nerabilidad, carezcan de familia o se encuentren
abandonadas, sean ubicadas en lugares publicos
o privados y se les ofrezcan programas de servi-
cio sociales intermedios.

Equidad: la asignacién de los escasos recursos
de una sociedad es uno de los retos y la esencia
misma de haber elaborado el presente proyecto.
En este sentido, no solo para optimizar el uso de
los insumos y alcanzar metas inmediatas previs-
tas, si no especialmente para el logro de objeti-
vos de bienestar de la poblacién adulta mayor.
A este efecto se establece como criterio de in-
corporacion al proyecto a toda poblacién adulta
mayor en situacion de pobreza, logrando de esta
forma, disminuir las desigualdades existentes en
la situacion de la poblacién adulta mayor.

Capital Social: tiene que ver con dimensiones
de relacionamiento humano, como la confianza
interpersonal, las capacidades de asociatividad,
el grado de civismo y los valores éticos predomi-
nantes en una sociedad. El proyecto se sustenta-
ra en los principios de participacion y apodera-
miento comunitario y tendrd como objetivo que
los adultos/as mayores, sus familias y la comu-
nidad donde viven adquirieran “las condiciones
de vida, las destrezas, las actitudes y los niveles
de organizacién que les permitan convertirse en
co-autores de su propio proceso de bienestar”.

Para el efecto, se contempla desde la provision
de espacio fisico para realizar reuniones, hasta

mecanismos de participacién en organizaciones
o en actividades de los adultos mayores en sus
respectivas comunidades o barrios; que se espe-
ra facilite la participacién activa y el empodera-
miento de los adultos/as mayores, sus familias y
la comunidad toda, para que este proyecto se
sustente en una base de apoyo amplio.

El proyecto asegurara con la incorporacién del
eje de capital el sustento en una base de apoyo
amplio que facilitard el proceso de aprendizaje
de la comunidad toda para efectivizarlo.

Género: consecuente con el enfoque de dere-
chos planteado en la prestacién de servicios del
Proyecto y los lineamientos del Il Plan Nacional
de Igualdad de Oportunidades Entre Mujeres y
Hombres (2008-2017) se tendrd en cuenta la
perspectiva de género en todas las etapas. La
incorporacién de la perspectiva de género es
mucho mas que el mejoramiento de la situacién
de la mujer, es “el proceso de examinar las impli-
caciones para mujeres y hombres de toda accién
publica planificada, incluyendo la legislacion,
politicas o programas, de cada 4rea”.

La perspectiva de género es una herramienta
para hacer de los intereses y necesidades de
hombres y mujeres una dimension integrada en
el disefo, implementacién, monitoreo, y evalua-
cién de politicas y programas en todos los dm-
bitos politicos, sociales y econémicos, por tanto
requiere de medidas integrales.

El documento busca transversalizar la categoria
de género incluyendo tanto a hombres y mujeres
en las acciones a ser llevadas adelante, se cree
que existen caracteristicas culturales asignadas a
las mujeres que incluso de adultas mayores se si-
guen observando, como son la menor participa-
ciény el menor acceso a sus derechos. En cuanto
al drea de salud se prestard principal importancia
a aquellas enfermedades que se vinculan con la
condicién de ser mujer como el cancer de Gte-
ro, de mama, y las enfermedades como artrosis
y artritis, que se dan en mayor frecuencia en la
poblacién femenina.

Asimismo, el proyecto apunta a la equidad y par-
ticipacion de los adultos mayores en el mejora-
miento de sus condiciones de bienestar.

En cuanto al proceso de monitoreo y evalua-
cion, se tuvieron en cuenta los patrones de cum-
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plimiento o no de las actividades y productos,
segln lo que se habia establecido para alcanzar
las metas de impacto. Para ello se han elaborado
el Plan Operativo, el Analisis de involucrados, la
Carta Gant, la Tabla de Control de Indicadores
de actividades y la Construccion de Matriz de
Alternativas.

Se establecen sistemas de control periédico del
cumplimiento de las actividades, de la entrega
de productos, del seguimiento y otros, de mane-
ra a facilitar los ajustes necesarios para optimizar
el proyecto con eficiencia y eficacia.

Se construyé la Matriz de Monitoreo y Evalua-
cion, el Sistema de Monitoreo y Evaluacién de
Impacto, la Matriz de Programacién, el Segui-
miento de la Matriz de Costos y las Fuentes de
Verificacion respectivas.

Para efectuar la evaluacién de impacto, se tendra
en cuenta el modelo antes-después sin grupo de
comparacion, para lo cual se prevé el estableci-
miento de una Linea de Base, al inicio del pro-
yecto y al final del mismo, la Linea de Compara-
cién; en ambos momentos se tendrdn en cuenta
los indicadores cuantificables y cualificables,
concretando indicadores de calidad que permi-
tiran comprobar la implementacién del proyecto
y efectuar la evaluacién correspondiente.

En base a los estudios de los modelos de gestién
analizados, se seleccionaron los que mejor apli-
can al proyecto adulto mayor, entre ellos el de la
Excelencia y de Calidad Total.

La excelencia, modelo de gestion que estimula
y recompensa la creatividad, permite un marco
de participacién, capacitacién, motivacién y pla-
nificacion de los actores. Este modelo de gestion
es muy factible de ser aplicado en el Proyecto,
que apunta al Bienestar del Adulto Mayor en el
area de salud, participacion comunitaria y de de-
rechos. El modelo tiene que ver con la filosofia
fundamental que orienta el trabajo en equipo,
la capacitacién, la motivaciéon y la creatividad
constante de todos los miembros del proyecto.

Calidad Total, modelo de gestion que no sélo
se refiere al producto o servicio en si, sino que
a la mejorfa permanente del aspecto organiza-
cional, gerencial; en donde la iniciativa es vista
como una organizacién gigantesca, donde cada
unidad, desde el coordinador hasta la poblacién

beneficiaria se encuentra comprometida con los
objetivos de la calidad. El mismo podria ser apli-
cado en relaciéon con los grupos de trabajo del
Centro Diurno y el Centro de Alta Complejidad
del Proyecto Adulto Mayor, considerando que
serfan grupos de calidad que podrian trabajar en
simultdneo para el logro de los indicadores pro-
puestos en las actividades.

A continuacién, se realiza el anélisis de los nodos
de disefio y gestion, y al mismo tiempo de los
senderos estratégicos (en los cuadros 5 y 6 se
presentan lo nodos de disefio y de gestion, asi
como los senderos estratégicos y los facilitado-
res); es fundamental senalar la ausencia de una
estrategia de desarrollo integral para el sector
adulto mayor en el pafs, el tratamiento del mis-
mo es complejo y fragil y en este contexto se
requiere una continua revisién de los productos,
servicios y de la administracion misma del pro-
yecto. A su vez, la inexistencia de una politica
clara destinada al sector que garantice su soste-
nibilidad en el tiempo, hace que atente desde el
mismo marco institucional, hacia el cumplimien-
to oportuno y suficiente del objetivo de impacto;
ya que las acciones emprendidas sectorialmente
deben enmarcarse en el contexto general de
desarrollo econémico-social para que funcione
efectivamente.

Por su parte, la existencia de estructuras menta-
les en la poblacién en general, con paradigmas
y preconcepciones hacia los adultos mayores,
precisa la concienciacién y la sensibilizaciéon
necesaria hacia la concepcién misma de lo que
implica ser un adulto mayor. Asimismo, los adul-
tos mayores tienen que ser conscientes de que
la edad no constituye limite para el aprendizaje
constante, y que los cambios en hébitos, usos y
costumbres tradicionalmente arraigados, deben
dar paso a un estilo de vida que sea para su bie-
nestar, con alimentacién sana, actividad fisica
adecuada a la edad y recreacion oportuna.

En cuanto a los organismos ejecutores, adolecen
de debilidades, por falta de una filosofia de tra-
bajo en equipo y de responsabilidad compartida,
ya sea a nivel interinstitucional, con los poderes
politicos, y su relacién con las organizaciones lo-
cales de los barrios, y con la misma poblacién
objetivo.
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Al respecto, se necesita una metodologia de
trabajo acorde a una gestion moderna, con una
vision y misién clara, para lo cual se precisa una
eficiente gestién de los recursos, tanto humanos
como financieros; y la creacion de canales de
comunicacién adecuados y oportunos; que ge-
nere espacios de comunicacién efectiva en la
interrelacion, estado-adulto mayor; organismo
ejecutor-adulto mayor; sociedad-adulto mayor;
familia-adulto mayor.

Se crea una demanda creciente de los servicios
de Alta Complejidad como consecuencia de
factores tales como incremento natural de la
poblacién adulta mayor y por mayor esperanza
de vida; al mismo tiempo como resultado de
los avisos publicitarios, que tanto los familiares,
como los mismos adultos mayores, se informan
de los servicios de Alta Complejidad.

En cuanto al Centro Diurno no se utiliza su total
capacidad por la demanda insuficiente y como
resultado también de los estilos de vida de la po-
blacién adulta mayor, ya que conlleva desplazar-
se de su lugar habitual y requiere cambios en los
habitos y costumbres de los mismos; se revierte
tal situacion, con una buena motivacién y con
un fuerte apoyo familiar y comunitario.

Se han identificado un conjunto de aspectos
positivos del Proyecto, que se constituyen en
facilitadores para el desarrollo de estrategias
tendientes a la superacién de los nodos, a fin
de potenciar los senderos estratégicos y de in-

crementar la eficiencia y el impacto social de la
intervencion. Ellos son:

- Oportunidad para dar respuesta: el Proyecto
Adulto Mayor se constituye en una instancia
que brinda la oportunidad para atender las di-
versas necesidades sociales de los adultos ma-
yores, se caracteriza por ser flexible y orienta
las acciones en el campo social con un enfo-
que integral.

- Posicionamiento del MSPyBS: facilita la toma
de decisiones y las acciones que se puedan
emprender, tiene autonomia presupuestaria
y ejecutiva, por lo que constituye un puntal
significativo.

- Interés del Organismo Ejecutor: el mismo ma-
nifiesta interés en todo el proceso y en las
distintas etapas que conlleva el mejoramiento
del bienestar del adulto mayor. Esta voluntad y
predisposicion favorable debe ser capitalizada
por el Proyecto.

- Asociacion de Adultos Mayores, Organizaciones
barriales, Organizaciones vecinales, Comités
religiosos, Instituciones Privadas, Fundaciones y
ONGs: esta red de organizaciones constituyen
un soporte fundamental, con el capital social
cimentado en ellos y que hace posible que el
Proyecto se sustente en el tiempo y la misma
comunidad se apropie del proyecto.

Cuadro 5
Nodos de Disefo, Senderos Estratégicos y Facilitadores

Nodos de Disefio

Senderos estratégicos

Facilitadores

1. Lametodologia de Linea de Pobreza (LP) es
insuficiente como criterio de focalizacion.

Optimizacion de la focalizacion mediante el método - Interés del organismo ejecutor encargado del
de Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI)
complementando la metodologia de LP

levantamiento de datos Linea de Base y de
Comparacion (LB y LC)

MSPyBS

El Proyecto con la oportunidad para dar respuesta
Organismos Internacionales de Cooperacion

1.1. Dificultad para alcanzar cabalmente el objetivo - Mejora en contenido comunicacional - Interés del organismo ejecutor
de impacto por la existencia de pardmetros - Ampliacion de contenidos comunicacionales - MSPyBS
que atentan contra el mismo: habitos, usos y incorporando aspectos culturales - Asociacion de Adultos Mayores
costumbres tradicionalmente arraigados de los - Incrementar canal comunicacional. - Organizaciones barriales
adultos mayores. - Organizaciones vecinales

- Comités religiosos

1.2. Dificultad para alcanzar cabalmente el objetivo - Mejora en contenido comunicacional - Interés del organismo ejecutor

de impacto por la existencia de pardmetros que - Incrementar canal comunicacional - MSPyBS

atentan contra el mismo: paradigma social hacia - Tareas de concienciacion en las comunidades

los adultos mayores.

Instituciones educativas en formacion de recursos
humanos especializados

Medios de comunicacion

- Asociacion de Adultos Mayores

- Organizaciones barriales

Fuente: Proyecto Social Adulto Mayor.
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- Instituciones educativas en formacion de recur-
sos humanos especializados: con los cursos de
formacién especificas en dreas sociales, en ge-
rencia, manejo de recursos humanos y financie-
ros el proyecto tiene un apuntalamiento muy
importante, considerando que el capital huma-
no es condicion base y necesaria para el éxito.

- Medios de comunicacién: el acceso de la po-
blacién a los diferentes medios de comunica-
cién facilita enormemente la informacion y la
formacién en los valores supremos del proyec-
to, para la misma poblacién objetivo, los fami-
liares y toda la comunidad.

- Municipalidad: el seguimiento de las activida-
des desarrolladas en el centro diurno por parte
del organismo municipal, de manera a contar
con las regulaciones del ente; ademds de ge-
renciamiento de acciones en beneficio de los
adultos mayores.

- Diferentes organizaciones politicas/sociales, Con-
greso Nacional: con la aprobacién del presu-
puesto y con el apoyo politico necesario el
organismo ejecutor lleva acabo el proyecto
financieramente sin inconvenientes.

- Organismos Internacionales de Cooperacion:
por la demanda creciente sobre todo en lo
relacionado a los requerimientos de Alta Com-
plejidad, es necesaria la gestion de recursos
con los organismos internacionales de coo-
peracion, asi también para la realizacién de
los estudios tanto de Linea de Base, como de
Comparacion. Los organismos han manifes-
tado su interés por el esfuerzo y la voluntad
demostrada en ejecutar de buena forma el
proyecto.

- Apoyo familiar: arista sumamente importante, ya
que sin la participacion efectiva de los mismos, el
proyecto no puede generar el impacto deseado;

Cuadro 6

Nodos de Gestion, Senderos Estratégicos y Facilitadores

Nodos de Gestion

Senderos estratégicos

Facilitadores

1. Debilidad del organismo ejecutor.

Mejora en liderazgo

Obtencion de apoyo politico

Reingenieria institucional, capacitacion de Recursos
Humanos

Incrementar contenido y canal comunicacional

- Interés del organismo ejecutor

- MSPyBS

- Diferentes organizaciones politicas y sociales.
- Congreso Nacional

1.2. Inadecuada coordinacion interinstitucional - Mejora en la capacidad de trabajar con otras - Interés del organismo ejecutor
entre organismo ejecutor y demas instituciones instituciones a través de profesionales especializados - MSPyBS
publicas. en alta gerencia - Secretaria de la Funcion Piblica
- Reuniones, actividades de coordinacion - Instituciones educativas en formacion de recursos
interinstitucional humanos especializados
- Incrementar contenido y canal comunicacional
- Voluntad de realizar el trabajo de manera correcta
1.3. Inadecuada vinculacion entre organismo ejecutor - Mejora en administracion y formacion de recursos - Interés del organismo ejecutor

y los adultos mayores.

humanos

Generacion de mecanismos de comunicacion del
organismo ejecutor y los adultos mayores
Incrementar contenido y canal comunicacional
Voluntad de realizar el trabajo de manera correcta

- MSPyBS

- Instituciones educativas en formacion de recursos
humanos especializados

- Medios de comunicacion

2. Insuficiente gestion del entorno en relacion a
la coordinacion de los comités barriales y los
centros municipales con el organismo ejecutor y
de éste con los mismos.

Mejora en contenido comunicacional

Generacion de mecanismos de comunicacion entre
los comités barriales, centros municipales y el
organismo ejecutor

Generacion de mecanismos de comunicacion entre
los comités barriales, centros municipales y los
adultos mayores

Incrementar canal comunicacional

Interés del organismo ejecutor
Municipalidad

- Asociacion de Adultos Mayores
Organizaciones barriales

- Organizaciones vecinales.

- Municipalidad

3. Demanda creciente de los servicios de Alta
Complejidad.

Mejora en administracion de recursos humanos y
financieros.

Crear redes de apoyo de instituciones privadas,
fundaciones, ONGs, para la compra de insumos, y la
compra de vehiculos.

Interés del organismo ejecutor

MSPyBS

- Organismos Internacionales de Cooperacion
Instituciones privadas, fundaciones y ONGs

4. Demanda insuficiente de los servicios del Centro
Diurno

Mejora en contenido comunicacional.

Generacion de mecanismos de comunicacion
entre el Centro Diurno y los adultos mayores para
aumentar el uso de los servicios del centro
Incrementar canal comunicacional.

Interés del organismo ejecutor
- MSPyBS

- Apoyo familiar

- Medios de Comunicacion

- Asociacion de Adultos Mayores
- Organizaciones barriales

- Organizaciones vecinales

Fuente: Proyecto Social Adulto Mayor.
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y con la correcta campana de sensibilizacion,
los familiares de los adultos mayores, realizan el
acompanamiento necesario al proyecto.

En este marco se destaca que, desde el enfoque
de gestién de calidad, en el proyecto adulto ma-
yor se tendrd en cuenta, principalmente las he-
rramientas del Trabajo en Equipo, consideran-
do que esto debe convertirse en una filosofia de
gestion, capaz de impregnar toda la cultura de
trabajo en este proyecto social, durante todo el
proceso y no solamente como un recurso inusual
o fuera de lo comiin, solo en algtin componente
de la etapa del documento. Al respecto, consi-
derando los Ocho Atributos del Equipo de Alta
Eficiencia®, se establece lo siguiente:

1- Liderazgo Participativo: crea interdepen-
dencia dando fuerza, liderando vy sirvien-
do a otros. Se considera fundamental el rol
del organismo ejecutor del proyecto Adulto
Mayor, su buen relacionamiento con los de-
mas facilitadores identificados en la etapa de
gestion de proyectos, entre los que estan el
Ministerio de Salud Publica y Bienestar So-
cial, la Asociacién de Adultos Mayores, Or-
ganizaciones Barriales y Vecinales, diferentes
Organizaciones Politicas y Sociales, Congreso
Nacional, Organismos de Cooperacién, Mu-
nicipalidad, entre otros. El propio Proyecto
Adulto Mayor se constituye en una instancia
que brinda la oportunidad para atender las
diversas necesidades sociales de los adultos
mayores, se caracteriza por ser flexible y
orienta las acciones en el campo social con
un enfoque integral.

Responsabilidad Compartida: establece un
medio donde todos los miembros del equipo
se sienten tan responsables como el gerente
por la eficiencia de la unidad de trabajo. Esta
etapa es sumamente necesaria, ya que solo
el trabajo en conjunto, apoyando todos los
involucrados el trabajo del lider (organismo
ejecutor), se cumplirdn cabalmente los ob-
jetivos propuestos. En el dmbito de la ope-
racién del proyecto, cada uno de los invo-
lucrados se ve inmerso en actividades que
deben realizar eficientemente, por lo que

8 Los atributos mencionados son en base a BUCHHOLZ, STEVE
y ROTH, THOMAS. Cémo crear un Equipo de Alto Rendi-
miento en su empresa. Editorial Atlantida S.A. Buenos Aires,
1993.

exige el compromiso y la responsabilidad de
cada una de las partes para con la poblacién
beneficiaria.

3- Comunidad de Propésito: se tiene un sen-
tido de propésito comiin en cuanto al por
qué de la existencia del equipo y su fun-
cion. El proyecto se realiza, considerando la
situacion de pobreza en que se encuentra
més de 11.000 adultos mayores en Asuncién,
el propésito que une a todos los miembros
del equipo de trabajo es revertir esta situa-
cién, y lograr que mejoren su condicién de
bienestar, accediendo a servicios de salud, a
metodologfas de auto-cuidado y que al mis-
mo tiempo conozcan sus derechos. Asimis-
mo, el acceso de los adultos mayores, a los
diferentes medios de comunicacién facilita
enormemente la informacién y la formacion
en los valores supremos del proyecto, para
la misma poblacién objetivo, los familiares y
toda la comunidad. Cuando todos los involu-
crados en la ejecucién del proyecto conocen
el propésito que se persigue y tienen una vi-
sién global del impacto y las metas a futuro,
alcanzarlo se torna mas real.

Buena Comunicacién: crea un clima de
confianza y de comunicaciéon abierta y
franca. Se prevé por diversos mecanismos
que la comunicacién sea fluida entre los di-
ferentes actores involucrados. Eliminado o
reduciendo las barreras a la comunicacion
como el “miedo” a los que ocupan niveles
superiores en la jerarquia de trabajo y cuan-
do éstos procuran dar “claridad en los men-
sajes”; se propicia un clima de trabajo donde
impera la empatia entre los miembros, gene-
rando actitudes abiertas. La conformacién de
equipos de trabajo, segtin sean los resultados
previstos, bajo el liderazgo democratico del/
la coordinador/ra del proyecto, permite una
comunicacién abierta y franca.

4-

5- La mira en el futuro: para ver el cambio
como una oportunidad de crecimiento.
Sumado al propésito principal de generar
mejores condiciones de vida a los adultos
mayores, los involucrados en realizar el pro-
yecto, también ven como una oportunidad
de crecimiento profesional en el mismo, y
tratan en este marco de hacer la tarea lo me-
jor posible.
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6-

Concentracién en la Tarea: se mantienen
reuniones centradas en los resultados. Los
encuentros mantenidos se realizan en base a
plan previo, donde todos los asistentes ma-
nejan los objetivos y el tiempo previsto, de
esta manera se evita la pérdida de tiempo.

Talentos Creativos: los talentos y la crea-
tividad individuales estan al servicio del
trabajo. Todos los integrantes del equipo es-
tan abocados a la realizaciéon del proyecto,
poniendo toda la creatividad posible para la
ejecucion de los trabajos, y mas consideran-
do el tipo de poblacién objetivo, este aspecto
es primordial, para llegar a los mismos; y por
el efecto de la sinergia del trabajo en equipo
se logran resultados 6ptimos y atin mayores
que los esperados.

Respuesta Rapida: en la identificacién y el
aprovechamiento de las oportunidades.
Aspecto fundamental para identificar los

nodos en el proceso de gestion. Se aplica
una metodologia de trabajo acorde a una
gestion moderna, con una visién y mision
clara, donde no solo el organismo ejecu-
tor brinda las respuestas de manera rapida
y oportuna, sino todos los integrantes del
proyecto actian de la misma manera: para
el efecto se incorpora una eficiente gestion
de los recursos humanos y la creacién de
canales de comunicacién adecuados y per-
tinentes; de esta forma se generan espacios
de comunicacién efectiva en la interrelacion,
organismo ejecutor-adulto mayor; sociedad-
adulto mayor; familia-adulto mayor.

En lafigura 1 se presentan los distintos niveles de
rendimiento del Proyecto Adulto Mayor, pasan-
do del nivel més bajo al nivel mas alto, donde se
conjugan los diferentes atributos del trabajo en
equipo, y se obtienen mayores resultados como
consecuencia de la sinergia y de estar unidos por
un propdsito comdn, que consiste en mejorar las

Figura 1
Calidad de la Interaccion Grupal en el Proyecto Adulto Mayor (AM)

Nivel de Rendimiento

- No tiene propésito comun - Reconoce propdsito comun - Usa el propésito comin
- No comparte - Comparte responsabilidad para concentrar energia
Alto responsabilidad unidireccionalmente - La responsabilidad es compartida
- Unico responsable por todos los miembros del
organismo ejecutor Proyecto AM
- El'todo es mayor que la suma
de las partes /-
Bueno ,/
/
Medio —
O% Proyecto Adulto Mayor
O o
o
Bajo KD
o ©°
o O
Reunion de Individuos Grupo Equipo Proyecto Adulto Mayor de Alta Eficiencia

Fuente: Proyecto Adulto Mayor, elaborado en base Buchholz, Steve y Roth, Thomas. Cémo crear un Equipo de Alto Rendimiento en su empresa. 1993.
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condiciones de bienestar de la poblacién adulta
mayor, siendo la responsabilidad compartida por
todos los miembros del proyecto.

Reflexiones finales

Cémo acotacién final se subraya que cambiar
paradigmas es el gran desafio, tener una visién,
establecer metas y objetivos que aseguren un en-
vejecimiento activo y saludable, entendido éste,
de acuerdo a la Organizaciéon Panamericana de
la Salud como un proceso de optimizacién de
las oportunidades de salud, participacion y segu-
ridad del individuo.

No se puede soslayar que la situacién del adulto
mayor en situacién de pobreza y vulnerabilidad,
en el Paraguay, amerita un andlisis con enfoque
integral, hay que dejar claro que el problema no
es que las personas alcancen un largo vivir, esto
mds bien representa un mayor desarrollo; esta in-
cluida en las propias metas del desarrollo, consti-
tuyéndose asi en un deber ser. Lo que si constitu-
ye un problema, es la no preparacién del Estado,
de la sociedad y de las personas, para acompanar
este proceso de forma objetiva y efectiva.

Existe una premisa que reza “la vejez tiene mul-
tiples rostros”, y en el pais este rostro, en muchos
casos es el del abandono, de la soledad, los adul-
tos mayores son vulnerables no solo por la con-
dicién de pobreza en que se encuentran gran
nimero de ellos, que es un aspecto concreto y
preocupante y la razén de ser mismo del pro-
yecto social planteado; sino también porque se
acercan al ocaso de la vida y eso les hace sentir
que ya no son Utiles, se sienten solos, deprimidos
y si a esa circunstancia inherente al proceso de
envejecimiento, se le suma el abandono familiar
en las instituciones o el abandono familiar adn
compartiendo el mismo techo, la situacién de
esta poblacion se vuelve verdaderamente dificil.

Se debe reconocer que en el Paraguay, se esta
iniciando un proceso de cambio con respecto a

esta poblacién; el programa Tekopor4, la Pensién
alimentaria para los adultos mayores en condi-
cién de pobreza y otras acciones emprendidas;
son pasos importantes que se estdn dando en el
pais, y que no deberian ser los Gnicos; o peor
aln quedarse en el inicio, conviene imperiosa-
mente que vayan formando parte de un Sistema
de Seguridad Social efectivo, el cual es una ne-
cesidad real, que permitird a los adultos mayores
mejorar por lo menos en algunos aspectos sus
condiciones de vida.

Sin embargo, se precisa sefialar, la ausencia de
una estrategia de desarrollo integral para el sec-
tor, el tratamiento del tema adulto mayor es
complejo y fragil. A su vez la inexistencia de una
politica clara destinada a los adultos mayores que
garantice la sostenibilidad en el tiempo, de las
acciones emprendidas y a emprender hacia esta
poblacién, las acciones sectoriales deben enmar-
carse en el contexto general de desarrollo econé-
mico-social para que funcione efectivamente.

Asimismo, la existencia de estructuras menta-
les en la poblacién en general, con paradigmas
y preconcepciones hacia los adultos mayores,
precisa la concienciacién y la sensibilizacion
necesaria hacia la concepcién misma de lo que
implica ser un adulto mayor. Por su parte, tam-
bién los adultos mayores tienen que ser cons-
cientes de que la edad no constituye limite para
el aprendizaje constante, y que los cambios en
habitos, usos y costumbres tradicionalmente
arraigados, deben dar paso a un estilo de vida
que sea para su bienestar, con alimentacién
sana, actividad fisica adecuada a la edad y re-
creacion oportuna.

Finalmente, se puede afirmar que de a poco el
adulto mayor va teniendo un rostro visible en el
pais; vale subrayar lo que sigue; quién no reco-
noce el rol fundamental que representa en una
sociedad el adulto mayor, no reconoce sus pro-
pios valores y principios, y en consecuencia no
tiene horizonte, no tiene futuro.
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