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INTRODUCCION

El abuso en los adultos mayores no es exclusivo de las culturas occidentales modernas,
tampoco es sélo producto del rompimiento del nticleo familiar, ni de la pérdida de valores.
El abuso de los senescentes es un fendmeno social que ha existido a través de la historia y
en todas las naciones.

En paises del tercer mundo en donde existen deficiencias en materia de salud, la cantidad
de personas que alcanzan la vejez es baja y casos de abuso son raramente vistos pero sélo
porque la poblacion de ancianos es escasa.

Es dificil conocer la incidencia y prevalencia actual de este grave problema debido a la
falta de reportes de los casos por miedo a las represalias en el anciano y el temor a la
soledad. Sin embargo, se estima que en el ambito mundial del 2 al 35% de la poblacién en
senectud sufre algin tipo de abuso. En nuestro pais se carece de datos estadisticos
relacionados con este problema, pero se estima que el 35% de los ancianos mexicanos son
maltratados.

Los programas institucionales que brindan atencién a este sector de la poblacion, se han
aplicado mas en el medio urbano, en comparacion al rural, que continiia rezagado en estos
servicios, lo cual hace mas dificil la Gltima etapa de la vida de hombres y mujeres del
campo, en condiciones precarias de salud, alimentacion; soledad y abandono, con cargas
sentimentales que por lo regular los hunden en estados depresivos.

En tal sentido, el objetivo de este trabajo es disefiar un taller de autoestima para adultos
mayores en situacion de violencia familiar (abandono), residentes en una comunidad rural
del estado de Morelos (Jonacatepec), acorde a sus caracteristicas socio —culturales, perfil
psicologico y politicas encaminadas a la atencion de este sector de la poblacion, a fin de
contribuir a mejorar su autoestima. Asi mismo, coadyuvar al bienestar psicolégico y social
de las personas mayores de edad, del medio rural, que deseen participar en este taller, a fin
de mejorar su calidad de vida.

Para tal efecto, en el capitulo I se hace referencia al origen de la familia, su evolucién desde
los clanes primitivos hasta la familia monogamica, asi como diferentes enfoques de
investigacion; tipologia familiar, rural, urbana y algunos rasgos culturales de la familia
rural, a fin de contextualizar el punto de partida.

En el capitulo 11, violencia familiar, se consideran algunos aspectos normativos, teorias de
la violencia; igualmente, se investiga este fenémeno pero en el marco del medio rural del
estado de Morelos; es mas dirigida hacia la mujer, encontrando altos indices, que van hasta
el feminicidio, dicho estado ocupa el quinto lugar en el 4mbito nacional en muertes de
mujeres.

El capitulo IIl trata de la problematica de las personas mayores, politicas delineadas a
escala mundial para su atencion, experiencias de envejecimiento en el medio rural.
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Diversos articulos publicados en diarios de mayor circulacion y otras investigaciones, dan
cuenta de la violencia ejercida hacia los adultos mayores.

En el capitulo 1V se refiere la autoestima como una de las areas que mas darfio presentan
las personas mayores de edad, por lo cual se revisaron los fundamentos teéricos de éste
tema, para su aplicacion en el taller.

El taller se compone de 12 sesiones, la primera es de informacién general, las tres
siguientes abordan el tema de la autoestima, parte medular. Se consideré importante incluir
temas de relevancia para los ancianos, como son la sexualidad en la senectud, elaboracion
de duelos y depresion, platicas de caracter informativo, ya que no se pretende ahondar en la
psique de los participantes. Asi mismo, conductas de auto cuidado a fin de mejorar la
calidad de vida del adulto mayor. La tiltima sesion, de reflexion y evaluacion, comprende
también la entrega de reconocimientos a los participantes por parte de las autoridades
municipales, a fin de dar formalidad al evento y premiar el esfuerzo logrado por todos los
que participaron.

Las sesiones al inicio estan animadas por una dinamica grupal para captar la atencion de los
concurrentes. Del mismo modo, por las condiciones fisicas, psiquicas, sociales y
econdmicas de los etarios, y nuevas politicas de atencion, se introdujo como estrategia
brindar el Itacate al final de las sesiones, palabra de origen néhuatl, que significa “lo que el
estdmago necesita”.

Cabe mencionar que la aportacién de datos por parte de personal del DIF del H.
Ayuntamiento Municipal de Jonacatepec, resulté muy valiosa para la configuracion de este
trabajo.

Los términos: violencia familiar, violencia conyugal, violencia doméstica, asi como
abuelos, viejos, etarios, senescentes, senectud, ancianos, tercera edad, adultos mayores,
personas mayores; perpetrador, abusador, ofensor, tienen la misma connotacién.




CAPITULO 1
LA FAMILIA

En el transcurso de su vida todo ser humano necesita estar en contacto con otras personas,
pero es en la edad adulta cuando se hace evidente su necesidad profunda de contar con una
pareja, alguien que le acepte y le ame, que le brinde de alguna manera las condiciones que
le permitan lograr estabilidad emocional (Bueno, citado en Lemus 2001), con este sistema
empieza la familia.

Durkheim, (1854 - 1917), refiere: “no es necesario que haya cohabitacion, ni es suficiente
que haya consanguinidad. Debe haber, por el contrario [...] derechos y deberes, sancionados
por la sociedad, que sirvan para unificar los miembros de que se compone la familia. En
otras palabras, la familia solo existe en la medida en que es una institucién social, a la vez
legal y moral, colocada bajo la proteccién de la colectividad circundante”... Lukes,(1984).

Del mismo modo, concibe al matrimonio como un freno moral, dice: ...“por la regulacion a
que somete las pasiones, proporciona al hombre una disposicién moral que fortalece su
capacidad de resistencia. Al dar a sus deseos un objeto seguro, definido, y, en principio,
invariable, evita que se agraven en la persecucion de fines siempre nuevos y cambiantes
que, una vez conseguidos, se vuelven aburridos, no dejando tras de si sino hastio y
desencanto”.. .(Idem).

EL ORIGEN DE LA FAMILIA

Hasta 1860 ni siquiera se podia pensar en una historia de la familia. Las ciencias histdricas
se hallaban atin, en este dominio, bajo la influencia de los cinco libros de Moisés (Génesis,
Exodo, Levitico, Nimeros y Deuteronomio), Engels (1884).

En el primer Libro se lee la historia del Jardin del Edén, del cual se dice puede estar basado
en recuerdos populares, como descripcion alegorica del Neolitico, de alguna época en que
se supone que hombres y mujeres vivian en armonia. Se afirma que Dios cre¢ al hombre a
su imagen y semejanza, y a la vez cre6 a la mujer de la camne del varén para ser su ayuda
idonea; instituyendo el matrimonio monogamico; considerando el sefiorio del marido sobre
ella y a la mujer como dependiente y secundaria con respecto del hombre, no sélo en su
desarrollo intelectual, sino también espiritualmente. En el Antiguo Testamento también
podemos verificar que era reglamentada la proteccién a la virtud de la mujer, por ejemplo
en Deuteronomio 22: 28-29 se lee la obligacion de un hombre que humilla a una muchacha
virgen; sefialando que debe entregar al padre de la misma cincuenta monedas de plata y
tomarla como mujer. En el mismo Libro versiculos 22: 13-21 se trata el caso de las Leyes
Sobre la Castidad, asi como del procedimiento en caso de infidelidad por parte de la novia,
con las soluciones legales y practicas que se imponen para descubrir la virginidad de la
mujer y en caso contrario, la permision de su castigo con la muerte. En el mismo
Deuteronomio —quinto Libro de la Thord- Moisés recuerda a los judios que el
nombramiento de los jueces, corresponde a los varones sabios, entendidos y expertos para
ser los jefes y gobernadores de las Tribus, (Magallon, 2005).
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La forma patriarcal de la familia, pintada en esos cinco libros con mayor detalle que en
ninguna otra parte, no sélo era admitida sin reservas como la mas antigua, sino que se la
identificaba - descontando la poligamia- con la familia burguesa de nuestros dias, de modo
que parecia como si la familia no hubiera tenido ningtin desarrollo historico; a lo sumo se
admitia que en los tiempos primitivos podia haber habido un periodo de promiscuidad
sexual. Es cierto que aparte de la monogamia se conocia la poligamia en Oriente y la
poliandria en la India y en el Tibet; pero estas tres formas no podian ser ordenadas
histéricamente de modo sucesivo, sino que figuraban unas junto a otras sin guardar ninguna
relacion. También es verdad que en algunos pueblos del mundo antiguo y entre algunas
tribus salvajes aun existentes la descendencia se cuenta por linea materna, y no paterna,
siendo aquélla la Gnica valida, y que en muchos pueblos contemporaneos se prohibe el
matrimonio dentro de determinados grupos méas o menos grandes - por aquel entonces afin
no estudiados de cerca - ddndose este fendmeno en todas las partes del mundo; estos
hechos, ciertamente, eran conocidos y cada dia se agregaban a ellos nuevos ejemplos. Pero
nadie sabia como abordarlos. Engels, (1884).

Maine, (1893), con su libro “Ancient Law” en el que no sigue un planteamiento
evolucionista, afirma la prioridad histdrica del patriarcado sobre el matriarcado. Basandose
en el Derecho Romano y en la India antigua, Maine considera que la primera comunidad
humana fue la de los parientes agnados o hermanos que cohabitan con sus mujeres y su
descendencia, o dicho de otra forma, afirma que la primera familia fue de tipo extenso
patriarcal, (Carranza, sin fecha).

El estudio de la historia de la familia comienza en 1861, con el "Derecho materno” de
Bachofen, una investigacion sobre la ginecocracia del mundo antiguo segun su naturaleza
religiosa y juridica. Este autor busco vestigios en las tradiciones historicas y religiosas, de
un periodo social de comercio sexual sin trabas, en el que cada mujer pertenecia igualmente
a todos los hombres y cada hombre a todas las mujeres. El referido autor formula alli las
siguientes tesis: 1) primitivamente los seres humanos vivieron en promiscuidad sexual, a la
que da, impropiamente, el nombre de heterismo; 2) tales relaciones excluyen toda
posibilidad de establecer con certeza la paternidad, por lo que la filiacion sélo podia
contarse por linea femenina, segiin el derecho materno; esto se dio entre todos los pueblos
antiguos; 3) a consecuencia de este hecho, las mujeres, como madres, como Unicos
progenitores conocidos de la joven generacion, gozaban de un gran aprecio y respeto, que
llegaba, segin Bachofen, hasta el dominio femenino absoluto (ginecocracia); 4) el paso a la
monogamia, en la que la mujer pertenece a un solo hombre, encerraba la transgresion de
una antiquisima ley religiosa (es decir, el derecho inmemorial que los demas hombres
tenfan sobre aquella mujer), transgresion que debia ser castigada o cuya tolerancia se
resarcia con la posesion de la mujer por otros durante determinado periodo. Bachofen creia
que las relaciones entre hombres y mujeres, al evolucionar en la historia, tienen su origen
en las ideas religiosas de la humanidad en cada época, y no en las condiciones reales de su
existencia (Engels, op. cit.).

Bachofen sefiala que el matriarcado primigenio habia sido derrocado por el patriarcado

cuando los varones descubrieron la paternidad, es decir, al conocer su contribucion
biologica a la reproduccion de la especie que se traduce en el encumbramiento del
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masculino sol como astro mas poderoso y venerado. Explica este cambio de gobierno
recurriendo a la Orestiada de Esquilo, donde se narra cémo el derecho paterno vence al
derecho materno tras enfrentarse, porque segiin las palabras de Apolo en esta obra: “Del
hijo no es la madre engendradora/ es nodriza tan sélo de la siembra/ que en ella sembro:
quien la fecunda/ ese es su engendrador” (Carranza, op. cit.)

La familia, tal como se ha conformado, bajo la proteccién de la Iglesia, en el pasado
medieval, es, por lo menos en la teoria, de indole patriarcal. El hombre ha sido dotado de
un control discrecional en los asuntos domésticos. En las primeras épocas esta
discrecionalidad fue completa y directa, incluyendo la coercion fisica. Cuando el sefiorio y
la servidumbre fueron superados y comenzaron a regir los derechos naturales, este control
coercitivo directo fue sustituido por la discrecionalidad pecuniaria, de manera que el
hombre, cabeza de familia, es el Gnico capacitado para ejercer un control, como propietario,
de los asuntos familiares. Actualmente esta nueva autoridad convencional del hombre esta,
a su vez, comenzando a perder el respeto de buena parte de la gente. La desintegracion de
la tradicion patriarcal ha avanzado mds entre aquellas clases industriales que estan, al
mismo tiempo, mas inclinadas hacia las ideas socialistas. Veblen, (1965).

DEFINICION DE FAMILIA

La familia es el conjunto de personas que mantienen entre si, en forma comun, relaciones
directas personales; dicho grupo aparece cuando existe un vinculo habitual entre sus
componentes, mediante el cual comparten sentimientos, circunstancias, condiciones de vida
y la vivienda .( Lefiero, 1996).

Para Estrada (1982), la familia es un sistema compuesto por tres subsistemas: marital
(esposos), padres — hijos, y hermanos.

Menciona que para un funcionamiento familiar adecuado, los limites deben ser claros y
definirse con suficiente precision como para permitir a los miembros de los subsistemas el
desarrollo de sus funciones sin interferir en otros, pero a la vez deben permitir una
interaccion repetida, sana y respetuosa con los otros subsistemas.

Agrega, que la conducta de un miembro de la familia afecta de inmediato a la de los otros,
cita como ejemplo, que el estrés de un miembro individual repercute intensamente y
produce un rapido eco en los otros subsistemas. Por lo que, el sistema familia debera ser
capaz de dar cabida a los impulsos de sus integrantes y permitir la expresion y satisfaccién
de todas sus necesidades, ademas de la capacidad para permitir a sus miembros el
desarrollo y expresion del amplio espectro de sus emociones.

Actualmente, el nuevo estandar de la familia, que iguala los derechos y deberes de los
conyuges; el propio feminismo, que ha librado una larga batalla por la emancipacién de la
mujer en todos los terrenos (casa, trabajo, sociedad, etc.) y los medios masivos de
comunicacion que instruyen en patrones de vida extranjeros, mucho han contribuido a la
crisis de los valores tradicionales, provocando un cierto desequilibrio de los modelos
establecidos. Los valores tradicionales tipicos del periodo posterior al enamoramiento (por
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ejemplo, la fidelidad y el espiritu de sacrificio por el bienestar de los hijos y de la familia),
ya practicamente no se plantean como valores; han perdido la funciéon de modelos
ideolégicos de consolidacion de la institucion familiar. En cambio se ofrece en forma
atrayente toda la variedad de experiencias existenciales y la intensidad de las pasiones, las
relaciones faciles y la impaciencia que las caracteriza (Giusti, 1988; citado en Lopez
(1998).

EVOLUCION DE LA FAMILIA

L. H. Morgan en 1871, sefiala que la familia es el elemento activo; nunca permanece
estacionaria, sino que pasa de una forma inferior a una forma superior a medida que la
sociedad evoluciona de un grado mas bajo a otro mas alto. En cambio, los sistemas de
parentesco son pasivos; solo después de largos intervalos registran los progresos hechos
por la familia en el curso de las edades y no sufren radical modificacién sino cuando se ha
modificado radicalmente la familia, de tal suerte que hombres y mujeres, salieron pronto de
ese estado primitivo del comercio sexual sin trabas. Estableci6 cuatro tipos de familias:

Familia consanguinea.- Es la primera etapa de la familia; los grupos conyugales quedan
separados segun las generaciones: todos los abuelos y abuelas, en los limites de la familia,
son maridos y mujeres entre si; lo mismo sucede con sus hijos, los padres y las madres; los
hijos de estos forman, a sus vez, el tercer ciclo de conyuges comunes, y sus hijos, o sean,
los biznietos de los primeros, el cuarto. En esta forma de la familia, los ascendientes y los
descendientes, los padres y los hijos, son los unicos que estin excluidos entre si del
comercio carnal reciproco. Hermanos y hermanas, primos y primas en primero, segundo y
restantes grados mas lejanos, son todos ellos maridos y mujeres unos de otros. La
fisonomia tipica de una familia de esta clase consiste en descender de una pareja; y en que
a la vez, los descendientes en cada grado particular son entre si hermanos y hermanas, y por
eso mismo maridos y mujeres unos de otros.

Familia punalda.- Si el primer progreso de la organizacion ha consistido en excluir a los
padres y los hijos del comercio sexual reciproco, el segundo ha consistido en la exclusion
de los hermanos y hermanas por la mayor igualdad de edades de los interesados, este
progreso ha sido infinitamente el mas importante, pero también mucho mas dificil que el
primero. Es verosimil que se haya realizado poco a poco, excluyendo del comercio sexual a
los hermanos y hermanas uterinos, es decir “por parte de madre” al principio en casos
aislados, luego como regla general.

Familia sindidsmica.- En esta etapa, un hombre vive con una mujer, pero de tal suerte, que
la poligamia y la infidelidad ocasional siguen siendo un derecho para los hombres, al paso
que casi siempre se exige la mas estricta fidelidad a las mujeres, mientras dure la vida
comun, y su adulterio se castiga cruelmente. Pero el vinculo conyugal se disuelve con
facilidad por una y otra parte; y después, como antes, los hijos pertenecen a la madre sola.

Mientras que en las anteriores formas de la familia los hombres no pasaban apuros por
encontrar mujeres, antes bien tenian mas de las que necesitaban; desde este momento




escasearon las mujeres y fueron mas buscadas. Por eso, en el matrimonio sindiasmico
comienza el rapto y la compra de las mujeres.

El matrimonio sindidsmico introdujo en la familia un nuevo elemento, el esclavo, el papel
del hombre consistia en proveer alimentos y los instrumentos de trabajo para ello; la mujer
conservaba sus enseres domésticos. El hombre era el propietario del ganado y el esclavo. El
punto esencial de este tipo de familia consiste en la incorporacion de los esclavos y la patria
potestad paterna. Para asegurar la fidelidad de la mujer y, por consiguiente, la paternidad de
los hijos, o sea con la familia patriarcal, se originé una nueva forma de familia, Ia
monogamia.

Familia monogamica.- Nacio de la familia sindidsmica; se funda en el poder del hombre,
con el fin formal de procrear hijos de una paternidad conocida; y esta paternidad se exige,
porque esos hijos, en calidad de herederos directos, han de entrar algin dia en posesion de
los bienes de la fortuna paterna. En este tipo de familia existe una solidez mas grande del
vinculo conyugal, cuya disolucién ya no es facultativa y solo el hombre puede romper este
vinculo (Engels, op. cit.).

“...Morgan advirtié que la idea de la propiedad se form¢é lentamente en el pensamiento del
ser humano que despertd la pasion por sobre todas las pasiones, iniciandose con ellas el
periodo de la civilizacion. De ahi que el sedentarismo, impulsé al ser humano a la bisqueda
de una etapa superior, en la que se hizo imprescindible la produccién de materia prima para
la subsistencia de los grupos humanos y, con dicho fenémeno surgiera a la vez, la
necesidad de organizar las agrupaciones familiares, que pasaron a ser pieza fundamental del
germen de la civilizacién, como parte integrante de la misma y de su sustentador o
propietario”... (Magallon, 2005 p. 5 - 6).

La evolucion de la familia en la historia primitiva consiste en estrecharse constantemente el
circulo en el cual reina la comunidad conyugal entre los dos sexos, y que en su origen
abarcaba la tribu entera. (Engels, op. cit.)

Durkheim (1978), estima que ha habido una contraccién de la familia, que histéricamente
ha pasado de un clan ex6gamo amorfo al clan diferenciado a la familia diferenciada y luego
a la familia indivisa de anhados del tipo zadruga (se puede traducir como alianza amistosa).
La contraccién de la familia, refiere, es correlativa a la extension del medio social, de la
aldea a la ciudad, de ésta al estado; se manifiesta por el quebrantamiento progresivo del
comunismo familiar.

EL ESTUDIO DE LA FAMILIA, ENFOQUES.

Las familias en la actualidad son tan variadas y se ubican por diversas circunstancias y
elementos culturales que involucran aspectos sociales, religiosos, econémicos y
psicolégicos que se tiene que hacer la historia familiar con sentido pluralista y para explicar
esta realidad plural e intentar el encauzamiento de su dindmica aparecen diversos estudios
sobre la familia de los cuales Lefiero, en 1982, hace una caracterizacion de los diversos
tipos de interpretaciones y de su enfoque, (Espejel, 1988).
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En este sentido, (Lefiero, 1982; citado en Espejel, 1988) analiza primero el planteamiento
de tipo perceptivo y normativo como un acercamiento de caracter deductivo que busca
interpretar la realidad familiar, su problemdtica y su naturaleza intrinseca a partir de
principios mas o menos idealistas predeterminados en una concepcion metafisica, ética o
teoldégica aprioristicamente. A partir de cuya dptica, la familia actual aparece, en su proceso
de cambio, como una unidad en crisis, que sufre la pérdida de sus valores y caracteres
esenciales.

En segundo lugar se hace contrastar con los enfoques deductivistas, los estudios socio
gréaficos y descriptivos que finalmente presentan datos estadisticos que provienen de las
fuentes censales, las estadisticas vitales y las encuestas y considera que su aportacién es
valiosa porque permite un acercamiento a la realidad cuantitativa que da lugar a un
realismo mas objetivo; sin embargo, cae en el equivoco de concebir la vida familiar de una
sociedad como una suma de individuos que dan tal o cual media aritmética.

Los enfoques de tipo antropologico y etnograficos que hacen descripciones cualitativas
sumamente interesantes de la realidad familiar de ciertas comunidades los que a veces se
limitan a la localidad o a los casos investigados, €l autor sefiala, que la descripcion de
datos puede resultar equivoca si no se analizan estos con sentido critico y con referencias
cualitativas provenientes de otras fuentes que permitan constatar y evaluar la validez de los
mismos como manifestaciones derivadas de una organizacion social compleja.

Considera en tercer lugar, que los estudios de tipo conductista y positivista conciben a la
conducta familiar de manera un tanto mecanica o producto simple de influencias y
reactivos sociales externos que se imponen de manera decisiva al comportamiento familiar
predeterminéndolo incuestionablemente.

El supuesto subyacente que orienta el analisis de estos estudios lleva casi siempre una
interpretacion equivocada de la vida familiar, en cuanto que esta es vista como una simple
resultante de factores externos sin que se analice el sentido de la conducta humana a partir
de su propia dinamica interactiva. Lo mismo se puede decir del supuesto aprioristico que
solo la determina econoémica y material en la que condiciona ineludiblemente las formas de
vida familiar: los estudios de la familia que se han iniciado siguiendo esta orientacién
tedrica pueden caer facilmente en un determinismo mecanicista que supone condicionalidad
automatica de la vida familiar respecto al interés econémico.

En el modelo estructuralista se reconoce que se han logrado avances importantes en la
explicacion de los fenomenos familiares ya que se enfocan en forma macro y micro social
o a partir del andlisis de la dindmica estructural conjunta, vista como una unidad funcional,
sin embargo, admite que tiene problemas de extrapolacion ideologica si concibe la
sociedad como un equilibrio del sistema ideal propio de una sociedad como Ia de los paises
capitalistas de avanzada tecnologia, poco aplicable a una realidad como la muestra de
desequilibrio crénico y de gran ambivalencia, en donde la racionalidad de las acciones no
aparece como forma funcional.




Del modelo psicoanalitico en su dimension social —incluyendo la escuela frommiana —
comenta que sus estudios han podido compenetrar mucho de las manifestaciones
ambivalentes de la vida familiar, el machismo y los correspondientes patrones maternal y
paternalista; asi mismo, trata de explicar el fenémeno de inseguridad, el de la relacién
paterno-filial, el del compadrazgo y el de la agresion y sumisién en que tales explicaciones
se basan en una concepcion estructuralista de la personalidad, existe el riesgo de llevar el
estudio a una especulacion racional que hace generalizaciones no siempre aplicables a la
diversidad de tipo familiar y personales en la realidad plural mexicana y latino americana.

Los estudios con modelo Marxista y neo Marxista, son importantes en el sentido de
descubrir los modos y estrategias de sobre vivencia de familias campesinas subproletarias y
proletarias frente a las familias burguesas con relacién a su ubicacion en la sociedad segun
la posicion de clase; pueden sin embargo convertirse en el planteo ideoldgico; en una
explicacion determinista que simplifica su complejidad de manifestacién, o en uno
simplemente generalista que no detalla la variedad macrosocial y econdémica.

Estudios de caracteristicas comprensivo y fenomenologico. - Resulta mas util los estudios
de tipologias con miras a diferenciar las caracteristicas de una familia respecto a otra.

El andlisis fenomenoldgico basado en una revision empirica de los estereotipos y de los
conceptos abstractos permite la busqueda de lo permanente y de lo accidental en el
Jendmeno familiar, tratando de captar la significacion de la vida cotidiana en el aquiy en
el ahora y de sus ciclos vivenciales. A la vez, distingue procesos y fendmenos desde el
punto de vista cualitativo. Corre, sin embargo, el riesgo de quedarse en un plano
especulativo idealista, si no pone a prueba en forma empirica sus resultados con la
realidad.

Finalmente Lefiero propone una vision plural de las diversas perspectivas como una
garantia de apertura en la comprension del fenémeno familiar en su momento actual.

Agrega que la realidad familiar en transformacién es un importante cambio que requiere
una perspectiva realista, pues un angulo puramente rigido en el modelo corre el riesgo de
deformar el conocimiento de la realidad y perder su vitalidad renovadora.

TIPOLOGIA FAMILIAR

Para llegar al conocimiento de una realidad familiar se tiene que partir del hecho de que
existe una pluralidad muy grande de unidades familiares con diferentes grados de
homogeneidad y heterogeneidad que se entremezclan y hacen dificil la generalizacién. Para
llegar a esta realidad plural, es necesario recurrir a una tipologia que pueda identificar las
formas familiares y que permita distinguir las diferencias y las semejanzas entre unos y
otros.(Espejel, op. cit.)

Tipologia segun el contexto social de pertenencia

Distingue dos categorias de clasificacion: La primera toma en cuenta la dicotomia existente
entre el medio rural y urbano y diversos grados. La diferencia entre lo rural y lo urbano
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obedece a multiples factores, la mayoria de las veces mezclados entre si, no se trata de un
continuo unilateral, sino de una dindmica estructural que va mas alla del criterio puramente
ecoldgico o cualitativo.

Rural - urbana

Las diferencias cualitativas entre la estructura familiar existente es muy marcada. La
familia rural que habita ranchos y poblaciones pequeiias tiene casi siempre una dindmica de
supervivencia que les hace vivir dentro de su contexto consanguineo, con la angustia
cotidiana de la alimentacion y resguardo de los hijos; por el contrario el medio
metropolitano obliga a una implacable economia monetaria de consumo, altamente costosa
y con efectos diversos segun la variedad de sus nucleos familiares, marcados por
diferencias agudas de clases.

En medio de estos dos extremos tipicos de vida familiar se encuentran mas de la mitad de
las familias del pais que habitan diversos contextos rurales y urbanos con diferentes grados
de asimilacién al medio, que la familia experimenta en su seno y en la estrategia de sobre
vivencia intergeneracional, que es la migratoria y que lleva a un proceso de desarticulacion
social intra e interfamiliar que afecta tanto a ciudades, como a comunidades rurales y en
las familias produce un proceso de atomizacion que altera grandemente su dindmica.

Resulta sumamente importante para la comprensién bésica de los factores que en sus
condiciones comunitarios y agregados urbanos inciden en la vida familiar pues tanto un
medio, como el otro estan recibiendo el impacto de la modernizacion capitalista.

La tipologia derivada de la clase social, ofrece multiples dificultades ya que en las familias
mexicanas tiene un fuerte contraste entre si, tanto mas cuanto mayor es la diferenciacién de
clases existentes en el pais.

FAMILIAS SUB PROLETARIAS
Campesinos y marginados urbanes.

E1 55% de las familias mexicanas son de tipo marginal (36% indigenas campesinos; 19 %
subproletarias urbanas).INEGI (2003). Su problema familiar fundamental consiste en
subsistir dia tras dia.

Las relaciones de parentesco, el vinculo matrimonial, las relaciones de filiacion,
paternidad y maternidad giran con relacion a ese angulo vital. El fracaso o el éxito familiar
también se relacionan con lo cotidiano.

Cuando la aspiracion de mejoramiento familiar queda frustrada, la energia de la familia se
vuelca hacia la siguiente generacion, por eso todo logro de los hijos, es un logro de ambos.
Por ello muchas veces la familia se orienta hacia la huida y favorece la migracion de los
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jovenes a la ciudad —simbolo del €xito capitalista- aunque esto no significa la pérdida de la
esperanza de los padres que se quedan en el pueblo.

FAMILIA PROLETARIA

Este sector es mas importante en una sociedad industrial urbana. Su fuente de sustento es su
salario. En México hay un 25% de familias que, por un lado, comparten con los sectores
marginados y subproletarios las condiciones de dependencia y limitacién en la subsistencia
cotidiana, como gran parte de la cultura popular de origen campesino. Sin embargo, su
incorporacion proletaria en el proceso de industrializacion y burocratizacion les hace mas
sensibles al modelo de familia burguesa al que tiene que seguir el modelo de familia
nuclear conyugal rompiendo la cadena intergeneracional y la interrelacion consanguinea y
comunitaria. Las familias obreras también reviven un proceso de atomizacién social que los
hace vulnerables a los impactos de la crisis familiar burguesa. Sufren las grandes
limitaciones de la ciudad masa: desde la vivienda multifamiliar o marginal en zonas sin
servicios hasta la influencia desmoralizante del cine y television en que los modelos
burgueses y publicitarios les imponen pautas dificiles de eludir, (Espejel, 1988)

FAMILIA DE CLASE MEDIA Y ACOMODADA

A este grupo solo pertenece el 20%, su concepcion de la vida y de los problemas tienen otro
tipo de preocupaciones pues aunque tienen que luchar por mantener o elevar sus estatus,
tienen ya aseguradas sus necesidades de subsistencia. El amor significa mas bien una base o
meta personalista de auto realizacion unida a la auto estima y el reconocimiento social. El
prestigio personal entra en juego en el matrimonio, en la paternidad, en la filiacién.

La estrategia de la vida familiar depende de una gama de decisiones y alternativas
multiples que incluyen la seleccion de pareja, la fecundidad voluntaria, el cuidado de la
salud, el trabajo y la profesion. El modelo familiar que responde a estas necesidades es del
tipo nuclear conyugal, en el que la unidad doméstica esta formada por los padres y los hijos
quienes seglin la pauta ideal se deben separar mds o menos significativamente de la
dependencia interdependencia consanguinea. Este modelo aun cuando responde a las
necesidades de la clase burguesa esta gravemente en crisis y no es deseable que se quiera
imponer a otros sectores de la poblacion (idem.,).

RASGOS CULTURALES DE LA FAMILIA MEXICANA

Luis Rodriguez Manzanera en su libro “Criminalidad de Menores” (1987), menciona que la
primera etapa de la vida, la correcta formacion del binomio madre - hijo y del posterior
trinomio padre — madre — hijo, son vitales en la formacién de la personalidad de un
individuo.

En México los fendmenos anteriores estan muy fuertemente acentuados. La diferencia de la

familia mexicana con la familia de otros paises estd en su mayor unién, en la mayor
importancia que la madre da a la educacién y en un menor abandono del hogar por la fuerza
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de la religion y de las costumbres. La principal caracteristica es la importancia
preponderante de la madre.

El citado autor sefiala que México ha sido siempre una tierra de hombres, patriarcal, con
continuas manifestaciones de autoafirmacion de la propia masculinidad. Las mujeres han
ocupado un lugar ambivalente, han sido siempre amadas, deseadas, disputadas; y por otra
parte, menospreciadas, infravaloradas.

Observa que la actitud del mexicano frente a la mujer, las divide en dos especies: aquellas
puras y castas como la propia madre, la novia y las hijas; por otra parte, estan todas las
demas, las que solo sirven para la relacion sexual y que son malas, traicioneras, infieles,
coquetas, y causa de todos los males que pueda sufrir el hombre.

Dice que la profunda idealizacién que el mexicano hace de la primera especie de mujeres
(principalmente madre y novia), contrasta notablemente con su actitud hacia las demés. La
idealizacion llega a su maximo con la madre, la que esta en un altar, y de la que no se
acepta el mas minimo defecto.

En cuanto a la novia, esta ocupa un lugar similar al de la madre, y durante el noviazgo el
mexicano es el ser mas dulce y romantico que existe, lo que no implica, desde luego, ser el
mas fiel, y es casi una tradicion el tener a la vez que la “noviecita santa”, pura ¢ intocable,
una serie de “movidas ”, esto es, las mujeres en las que desahoga toda la tension sexual
reprimida respecto a la novia. Al tener relaciones sexuales con las demds mujeres, las
considera infravaloradas e indignas, y las compara con su “noviecita”, la cual considera
virgen y fiel.

Al casarse la situacion empieza a cambiar. Si por ignorancia sexual (y en México falta
mucha educacion sexual), o por la realidad, el marido duda que la mujer hubiese llegado
virgen al matrimonio, es casi seguro que éste sera un fracaso, con el consecuente perjuicio
para los hijos.

Una de las mas absolutas exigencias del hombre es la virginidad de la mujer; exigencia
ciega, irracional y apasionada. No importa que el hombre haya tenido miltiples
experiencias sexuales prematrimoniales o que haya robado su virginidad a alguna mujer, €l
exige sin poder ofrecer nada en cambio, tan solo la racionalizacion de que “para eso es
hombre”

En el caso de que el matrimonio siga sus cauces normales, es decir, que el hombre esté
seguro que la mujer llegd virgen a la boda, lentamente vendrd un acercamiento a la
realidad, y la idealizacion se ird desvaneciendo para dejar lugar a la realidad: que la esposa
es una mujer y que tiene defectos como cualquier ser humano. Entonces se reacciona en
una de dos formas: o se adapta a la situacién, o continia buscando el ideal que no ha
encontrado ni encontrara.

La esposa se encuentra en una situacién muy especial, ya que no ocupa el lugar privilegiado
de adoracion incondicional, de la madre o la novia, ni tampoco la categoria de las demas
mujeres, pues de la propia mujer se supone que es incapaz de engafiar o de tener vicios,
pero esto no por una confianza a la mujer, sino por una seguridad en la propia hombria.
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Una vez formada la familia, la mujer, al no recibir ya todas las atenciones que tenia del
marido cuando era novio, se siente desplazada, menos amada, rechazada, y entonces se
refugia en los hijos; si no puede poseer absolutamente al marido, por lo menos poseera a los
hijos. Asi, la mujer mexicana, acostumbrada durante siglos a ocupar un lugar secundario y
a sobreproteger a los hijos, lo seguird haciendo, (Rodriguez, 1987, p. 86-87)

RASGOS CULTURALES DE LA FAMILIA RURAL DE JONACATEPEC, MOR

Sanchez, (comunicacion personal, agosto 19, 2006), refiere: “nosotras las mujeres creamos
la cultura machista” a las mujeres se les inculca de manera imperativa respetar a sus
hermanos varones haciendo sentir al hombre superior a la mujer. Por ejemplo, si un nifio le
pega a una nifia (hermana), la mama no regafa al varén sino a la nifia, reprendiendo “;qué
le hiciste a tu hermano?”.

Antes estaba mas marcada la diferencia entre las clases baja, media y alta. Entre la clase
media también se obligaba (sic.) a que el hombre era mas, valia mas que la mujer. Se le
daba preferencia para que el hombre estudiara, se inculcaba que el hombre era inteligente,
se educaba a la mujer para atender al hombre, y al hombre se le educaba para mandar a la
mujer, el hombre era superior a la mujer en todo.

En la clase baja las festividades religiosas son pretexto para que el hombre se emborrache.
La esposa del mayordomo ayudada por otras mujeres, atiende a los hombres. Los hombres
de la religion catdlica toman mas alcohol que los otros, porque los evangélicos se
desahogan en su iglesia (lloran) mientras que el catdlico no lo hace, entonces liberan sus
conflictos a través del alcohol.

Si t eres hombre, no debes llorar, por eso estd mas frustrado, guarda rencores, se
emborracha y llora su desventura.

El hecho de trabajar tanto en el campo incidia en sentimientos de frustracion, la tierra se
tiene que sembrar porque no es posible guardar la semilla porque se llena de gorgojos. La
voz del hombre es ley. Si el hombre le dice a la mujer “vende la gallina y me das el dinero”,
la mujer lo hace.

Ha disminuido (el abuso) un poco con la educacién de las mujeres, - sefiala la Profesora
Séanchez — en mi grupo la mayoria eran hombres, por ejemplo, en la primaria en sexto afio
éramos diez mujeres y cuarenta hombres.

Los padres de familia no mandan a sus hijas a la escuela, desertaban en primero o segundo,
a veces porque la mama ya habia tenido otro hijo. Si se hiciera una encuesta, la mujer
tendria la escolaridad mas baja en comparacién al hombre. Todos los que se fueron a la
Ciudad si estudiaron.

El hombre est4 mejor vestido que la mujer, si el hombre tiene diez mudas de ropa, Ia mujer
solamente 2 o 3. Antes el hombre con calzén de manta pero bien planchado (sic) y
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almidonada la camisa. El hombre usa botines y huaraches en el trabajo; la mujer huaraches
0 a veces descalzas.

La mujer siempre esté al servicio del hombre, la mujer no comia antes que el hombre, sino
hasta el final, comia lo que quedaba, en ocasiones sélo tortilla con sal (el hombre no
preguntaba, suponia que la comida alcanzaba) “procuraba al hombre y el hombre se dejaba
procurar”.

Antes la mujer se casaba chica, en la primaria, asi el nimero de bocas para mantener era
menos, si no habia dinero para la boda se iba con el muchacho. El trabajo de la mujer pobre
era mucho mas.

Para la Profesora Sanchez el hombre es mas instintivo, mas violento, quiza porque esta
mejor alimentado que la mujer. Al hombre le aconsejan “blscate una mujer trabajadora™ a
la mujer “a ti te van a escoger”, tenia que entrar al mercado con su mejor porte.

Por lo regular se casan las mujeres desde los 12 afios en adelante, se ven a los 14 ya con
hijos.

Con relacion a la violencia familiar, comenta la Profesora: “si los nifios se dan cuenta del
pleito, no los dejan dormir, se desvelaron, llegan a la escuela como idos, estan sentados y se
ponen a llorar, mas las nifias. A veces les pregunto ;porqué estas llorando? ;Hay
problemas en tu casa?, en ocasiones intervienen y defienden a la mama4, por lo general
pasan 2 o 3 dias tristes, unos son demasiado introvertidos. Bajan de calificacion.

Si es agresion verbal, separacion o divorcio, los nifios se sienten culpables del
distanciamiento o explotan en la escuela con sus compaifieros, son retadores con los
maestros. Ha habido casos que presentan golpes, entonces llamamos a la mama y le
decimos “sabemos lo que esta pasando en su casa, si usted no pone remedio acudiremos a
la presidencia para que intervenga la procuraduria del menor”. Aunque la agresion a los
Menores €s menos.

En opinién de la citada Profesora Sanchez, este patrén de conducta se puede romper con la
educacion de todos, preferentemente de la mujer. Propone que se hiciera obligatorio y
asistieran a la escuela para padres, en el ambito de educacion publica. Cfr., Erich Fromm,
(1985).
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CAPITULO I
VIOLENCIA FAMILIAR

Cuando en el interior del niicleo familiar se presentan conflictos, los integrantes muestran
sintomas que son expresion de un mal funcionamiento dentro de la estructura y la familia se
torna disfuncional, lo que provoca que el niicleo social tenga un estado de tension, malestar,
contrariedad o ira; en esas circunstancias cualquier conflicto puede transformarse en un
detonador de violencia familiar. (Instituto Nacional de Ciencias Penales, Secretaria de
Gobernacidn, Consejo de Menores, INACIPE- SEGOB — Consejo de Menores, 1999 p. 9).

Una vez que la violencia se instala en el hogar como algo cotidiano, multiples mecanismos
psicosociales propician su reiterancia y dicho fenémeno no es exclusivo de ningun pais o
nivel social.(/bid., p. 9)

La violencia familiar reviste diversas modalidades, frecuencias y grados de gravedad e
involucra a la totalidad de los miembros del niicleo social en todas sus combinaciones de
parentesco.(/bidem, p. 9)

Diversos autores coinciden en sefialar que la violencia es una patologia que se hereda y
perpetiia generacionalmente, ya que muchos de los agresores actuales, en su infancia,
fueron victimas de violencia familiar y que dicho fendmeno tiene también una connotacién
de indole cultural, de acuerdo al lugar de que se trate. (/dem., p. 9)

Violencia y masculinidad van juntas, constituyen un entramado ideoldgico que ha sido
aceptado histéricamente y se preceptia y transmite de generacion en generacion;
constituyendo un lastre cultural subyacente que otorga la base para la justificacién de la
violencia de género, (Nani, 2002; citada en Magallén 2005).

DEFINICION DE VIOLENCIA FAMILIAR

De acuerdo con la ley de Asistencia y Prevencion de la Violencia Familiar, Poder
Legislativo, Asamblea Legislativa del Distrito Federal I Legislatura (1998), violencia
familiar se define como aquel acto de poder u omision intencional, recurrente o ciclico,
dirigido a dominar, someter, controlar o agredir fisica, verbal, psico emocional o
sexualmente a cualquier miembro de la familia dentro o fuera del domicilio familiar, que
tengan parentesco o lo hayan tenido por afinidad civil: matrimonio, concubinato o
mantengan una relacion de hecho, y que tiene por objeto causar dafio.

La Norma Oficial Mexicana NOM — 190 — SSA1 - 1999. Prestacion de Servicios de
Salud. Criterios para la Atencion Médica de la Violencia Familiar, la define como al acto u
omisién dnico o repetitivo, cometido por un miembro de la familia, en relacion de poder en
funcion del sexo, la edad o condicién fisica, en contra de otro u otros integrantes de la
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misma, sin importar el espacio fisico donde ocurra el maltrato fisico, psicologico, sexual o
abandono.

Es mas explicito y méas amplio su alcance, al contemplar la situacion de abandono, mismo

que define como al acto de desamparo injustificado, hacia uno o varios miembros de la
familia con los que se tienen obligaciones que derivan de las disposiciones legales y que
ponen en peligro la salud. Maltrato fisico, al acto de agresion que causa dafio fisico.
Maltrato psicoldgico, la accién u omisién que provoca, en quien lo recibe, alteraciones
psicolégicas o trastornos psiquiatricos. Maltrato sexual, a la accion u omision mediante
la cual se induce o se impone la realizacion de practicas sexuales no deseadas o respecto de
las cuales se tiene incapacidad para consentir.

Cabe sefialar que la Norma Oficial en comento, hace referencia a que la violencia familiar
también se identifica como violencia doméstica por caracterizar formas de relacion en las
unidades domésticas.

Conviene considerar el contenido de los primeros pérrafos de la referida Norma Oficial,
que a la letra dicen... “La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos tutela
garantias y derechos especificos que se refieren a la igualdad de oportunidades entre
hombres y mujeres, y al establecimiento de condiciones para el desarrollo y
desenvolvimiento de los individuos, las familias, las comunidades y los pueblos indigenas.

...de este contexto, se establece el derecho a la proteccion a la salud y la plena igualdad
Jjuridica de los hombres y las mujeres, con lo que se protege la organizacion e integracion
de las familias. No obstante, subsisten ain profundas inequidades entre los que propician
situaciones de maltrato y violencia hacia los miembros mas débiles (en funcién del sexo, la
edad o la condicion fisica), que se manifiestan cotidianamente. Ello ocurre tanto en el
medio familiar, como en el dmbito publico. Esta inequidad facilita el abuso de poder,
exponiendo a situaciones de violencia a los grupos que socialmente son mas vulnerables:
las nifias, nifios, adolescentes, mujeres embarazadas o personas en situaciones
especialmente dificiles; adultos mayores; hombres y mujeres con enfermedad fisica o
mental discapacitante, o en desventaja, fisica, econémica o cultural...

Enfatiza, que independiente de su estructura, la funcién béasica de los arreglos familiares
domésticos deben en la formaciéon de personas contribuir a establecer con los demas,
relaciones respetuosas y equitativas, lo que seguramente incide positivamente en el control
de formas de relaciones sociales violentas.

En este mismo orden de ideas, el Congreso del Estado de Morelos, aprobé modificar el
codigo penal y de procedimientos penales, con lo que se logrd tipificar la violencia
familiar como delito luego que la Procuraduria reporté 4090 denuncias por violencia
familiar. La Comision de Equidad y Género del Congreso Local, informé que dentro de las
modificaciones se encuentran las realizadas al titulo Décimo, Delitos Contra la Familia,
Capitulo 1 Bis Violencia Familiar, en cuyo articulo 202 bis se lee ‘“comete delito de
violencia familiar practicamente cualquier persona que ejerza violencia contra otro u otra,
siempre y cuando habite la misma casa’’.

-16 -




Las sanciones van de 6 meses a 4 afios de prision, asi como las obligaciones de recibir
tratamiento psicoldgico para su rehabilitacion.

Esas mismas sanciones se impondran a quien realice los actos sefialados “en contra de una
persona que este bajo su guardia, proteccion, cuidado o educacion o instruccion con motivo
del desempefio de su trabajo, siempre y cuando habiten la misma casa’’

El delito de violencia familiar se persigue por peticion (querella) de la parte ofendida
“salvo que la victima sea menor de edad o incapaz”, en cuyo caso se perseguira de oficio.

Lo anterior como resultado del Foro realizado el 4 de febrero de 2004. Comisién de
Equidad y Género del Congreso Local, Cuernavaca Mor.,

Pérez, (2004), menciona que la violencia es un término complejo que ha sido dificil de
definir y entender. Cuando comenzé a nombrarse, algunas personas cuestionaban si ahora
hubiésemos de considerar violento cualquier acto que no le gustara al otro y, en ese sentido,
todo podia ser considerado como tal. La realidad es que aun es dificil diferenciar un acto
violento de uno que no lo es tanto, en la mayoria de las practicas sociales encontramos
diversas formas de maltrato que son promovidas y validadas desde las tradiciones y la
cultura. Para definir a la violencia es necesario ubicar el contexto en el que se requiere
dicha definicién.

Puntualiza que, muchas practicas relacionales de las familias estan fundamentadas en la
asuncién sobre la naturalidad en la distribucion in equitativa del poder entre los miembros
de la familia. Lo deseable, desde la expectativa social tradicional, es que el poder recaiga en
el hombre sobre la mujer y en ambos padres sobre los hijos. Asumir de este modo el poder
implica aceptar la carga sobre el rumbo de la familia, como grupo, y sobre lo que sera
permitido o no para cada integrante. Esta organizacion contiene implicitamente relaciones
de subordinacion aceptadas por todos y por lo tanto legitimas.

De este modo, como en cualquier otra relacién de subordinacién uno manda y el otro
obedece, sin que ninguno de los actores pierda su cualidad de ser persona; es decir, aceptar
la subordinacién no implica necesariamente sometimiento, ni sojuzgamiento si la relacion
es aceptada por ambas partes y el mandato de quien ostenta la mayor jerarquia no esta
sustentado en la intencion de someter la voluntad y los actos del otro, simplemente se trata
de asumir un poder otorgado y usarlo para organizar a un grupo (Ibid. p. 79-80).

El problema surge, entonces, cuando la jerarquia, que otorga poder de unos sobre otros, se
convierte en instrumento de sometimiento y este se incorpora a las relaciones como algo
“natural” (Serret, 2001; citado en Pérez, 2004 p. 80).

Concluye la autora, que a este abuso deliberado que comete una persona sobre otra se le
ha llamado violencia.

En el mismo sentido (Torres, 2001 p. 29); define la violencia como una conducta humana

(acto u omision), con la que se pretende someter y controlar los actos de otra persona;
como consecuencia de ellos se ocasiona un dafio o lesiéon y se transgrede un derecho. Se
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produce siempre en un esquema de poderes desiguales, donde hay un arriba y un abajo que
pueden ser reales o simbélicos.

La desigualdad en los poderes proviene de los estereotipos de género que delinean cual
debera ser el papel de los hombres y las mujeres en la familia, colocando a estas en la
condicién de subordinacion frente al hombre y a los hijos en estado de absoluta
dependencia respecto de ambos. Se ha documentado que, en la mayoria de los casos, la
violencia se manifiesta de los hombres hacia las mujeres y de estas hacia los hijos de
diversas formas clasificadas en tres grandes grupos. (Mercado, 1999; citado en Pérez, 2004

p. 81).

Maltrato fisico: Todo acto u omision intencional que afecte el estado fisico de una persona
(golpes, jalones, empujones, quemaduras, no dar alimento o medicamento, patadas,
bofetadas, etc.).

Maltrato psico emocional: Todo acto u omisién intencional que afecte el estado emocional
o la estructura de personalidad de quien la recibe, tales como: insultos, humillaciones,
chantaje, negar afecto y proteccion, prohibicién, no dar dinero con el fin de controlar, etc.

Maltrato sexual: Cualquier acto u omision intencional que atente contra los derechos
sexuales de las personas y les cause dafio, incluyendo los actos sexuales tipificados como
delitos en el Codigo Penal vigente (obligar a practicas sexuales no deseadas o que generen
dolor, celotipia, negar las relaciones sexuales como forma de control, abuso sexual,
violacién y corrupcion de menores). (Mercado, 1999; citado en Pérez, 2004 p. 81).

También se ha considerado que el maltrato no solo tiene efecto en quienes lo reciben
directamente, sino también en quienes lo estan presenciando. Se ha visto que en nifios y
nifias que nunca recibieron maltrato por parte de su padre, pero que han escuchado o visto
cuando este arremete a su madre, se desarrollan los mismos sintomas que en aquellos que lo
sufren directamente.

Por ello, se ha clasificado a las victimas de maltrato como directas o indirectas
otorgandoles el mismo estatus (como victimas) independientemente de si solo lo
presenciaron o lo vivieron directamente (Neuman, 1994; citado en Pérez, 2004 p. 82)

La vivencia de la violencia en la familia afecta la esencia de las personas y su manera
de estar en el mundo. La persona que es abusada se vive asi misma como incapaz de
modificar lo que le pasa, indefensa, débil, en estado de absoluta dependencia hacia el
otro que es quien la maltrata (Pérez, op. cif).

A pesar de cualquier esfuerzo de conceptualizacion y definicion, el maltrato en la familia es
dificil de ver y explicar. Quizd hay muchos mas acuerdos en lo que tiene que ver con el
maltrato fisico y el sexual que en lo relacionado con el psicologico, (/bid).

En otro orden de ideas, Simmel, (1993), refiere que la lucha entre hombres y mujeres brota
del hecho de que ellas estdn siempre en peligro de ser explotadas econdmica y
personalmente, y que por ello, se encuentra siempre a la defensiva; sefialando que las cosas
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mas complicadas se presentan cuando la lucha se da entre conyuges; cuando uno espera
poseer en exclusiva un bien, que a la vez el otro lo anhela.

TEORIAS DE LA VIOLENCIA

Correlaciones entre la actividad nerviosa y la conducta se han establecido en el laboratorio,
bien por lesiones o por bloqueos quimicos de la sustancia transmisora. La destruccion
experimental de dreas especificas produce deficiencias en el comportamiento. Los bloqueos
de los transmisores por sustancias que los antagonizan o impiden su sintesis, originan
igualmente perturbaciones en la conducta. Ha liegado a confirmarse asi lo que los
neuroanatomistas del siglo X1X encontraron tras el analisis posmortem de los cerebros de
los pacientes aquejados de una grave deficiencia conductual, o sea, que hay zonas del
sistema nervioso que estdn encargadas del control de las reacciones del organismo, de ahi
que el dafio en una regién cerebral conduzca a la pérdida de una funcién. Ya Hipdcrates
habia supuesto, muchos afios antes de nuestra era, que en el cerebro se encontraba la sede
de muchas funciones, como el pensar y el sentir (Alcaraz, 2001, p. 2).

En la agresion y en la huida participan, junto con otros centros, las regiones hipotalamicas.
Es precisamente en el hipotadlamo donde se integra el conjunto de reacciones viscerales de
orden simpatico que acomparfian a estas dos reacciones, las cuales en el ser humano se
manifiestan de manera subjetiva con una gradacion muy amplia. Se hallan la ira en un
extremo y en el otro el panico, con el miedo colocandose mas o menos a la mitad. Al nivel
de las reacciones viscerales no hay una demarcacion muy clara, pero se ha visto que la
estimulacién de las regiones mediales, asi como de las dreas posteriores del hipotalamo,
origina una serie de respuestas vegetativas que corresponden a una activacion del sistema
nervioso simpatico* que incluye aumento de la presion sanguinea, dilataciéon pupilar,
piloereccion e inhibicién del peristaltismo intestinal, aumento de la noradrenalina en los
nervios simpéticos periféricos y una descarga de adrenalina de la médula suprarrenal
inducida por la secrecion de la hormona adrenocorticotrépica (ACTH por sus siglas en
inglés). De acuerdo con la proporcion de adrenalina o noradrenalina la reaccién adquiere la
forma de un ataque abierto, en el caso de que la noradrenalina predomine, o de una
conducta de escape si es la adrenalina la que se libera en mayor medida (/bid., p. 82).

En este ultimo caso, en el hombre se dan expresiones verbales de resentimiento o ansiedad.
Ese patrén especifico de descarga de las glandulas suprarrenales con predominancia, sea de
la adrenalina o de la noradrenalina en correspondencia con los estados subjetivos de ira o
de ansiedad no ha sido, sin embargo, comprobado del todo, como tampoco se han
verificado las observaciones de la mucosa gastrica hechas por Wolf en un paciente que
tenia una fistula en el estémago y que le permitieron diferenciar dos tipos de actividad
vegetativa. Uno relacionado con la reaccion de ira dirigida hacia el exterior o sea la
agresion, en cuyo caso la irrigacion sanguinea de la mucosa intestinal aumentaba,
produciéndose un enrojecimiento de las paredes del aparato digestivo. El otro se vinculaba
con la falta de expresién de la conducta agresiva con manifestaciones de ansiedad, en el
cual la actividad gastrica disminuia. No se ha corroborado pues, un patrén de respuestas
viscerales exclusivo de una determinada emocion, aunque los datos que se mencionan
hacen que se considere la posibilidad de que ciertas activaciones viscerales se hallen muy
extendidas en los seres humanos, permitiendo a los distintos individuos alcanzar un
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consenso en cuanto a las sensaciones caracteristicas de una determinada emocion, (ibidem,
2001, p. 82-83).

*El sistema simpdtico recibe este nombre porque sus reacciones involucran a todo el
organismo en “simpatia”, mientras que las respuestas del parasimpatico son mas
especificas. Compone al sistema simpatico un conjunto de neuronas dispuestas en
diferentes regiones. Cuatro grupos de neuronas pueden definirse. El primer grupo estaria
compuesto por las neuronas hipotalamicas que controlan la actividad visceral. El segundo
grupo lo formarian las neuronas de la médula espinal en las que se integra una variedad de
reflejos originados por sensaciones viscerales de dolor o sensaciones de plenitud estomacal
o intestinal, asi como estimulaciones provenientes de receptores en los vasos sanguineos y
en las distintas visceras. El tercer grupo estaria constituido por las neuronas
posganglionares de la cadena paravertebral y el cuarto grupo por las neuronas
posganglionares de los ganglios prevertebrales, (Alcaraz, 2001).

|

Erich Fromm, (1981) utiliza el término “agresién benigna’’ para referirse a la agresion
defensiva, reactiva, que el hombre comparte con los animales. Es un impulso programado
filogenéticamente para atacar o huir, ante la amenaza de los intereses vitales. Esta al
servicio de la supervivencia, del individuo y de la especie. Es biolégicamente adaptativa y
cesa cuando termina la amenaza.

La diferencia entre la agresion defensiva del animal y del hombre es que, el primero,
percibe como amenaza el peligro claro y presente; mientras que el hombre, puede prever o
imaginar las amenazas que podrian presentarsele en el futuro, y actuar en funcién de ellas.
Entre todas las amenazas a los intereses vitales del hombre, la amenaza a la libertad tiene
gran importancia, y por esto, no es sorprendente que la agresion y la violencia sigan
produciéndose en un mundo donde la mayoria de las personas estan privadas de libertad.

Una de las causas mis importantes de agresién defensiva es el narcisismo lesionado
por la critica, la revelacién de errores cometidos, etc. otra fuente de agresion
adaptativa es la instrumental, esto es, cuando se emplea como instrumento para
lograr un objetivo que es necesario y deseable, por ejemplo, cuando un individuo
roba porque no tiene que comer.

Como la agresién defensiva es programada filogenéticamente, no es posible cambiar su
base bioldgica, pero si puede ser controlada y modificada al reducir los factores realistas
que la movilizan.

Agresion maligna.

El término “agresién maligna’® se refiere a la crueldad y destructividad, a la propensién
especificamente humana de destruir y el ansia de lograr un poder absoluto. La agresion
maligna es especifica de la especie humana, no estd programada filogenéticamente, no es
bioldgicamente adaptativa, no tiene ninguna finalidad y su satisfaccién es placentera. Es
este tipo de agresion el verdadero problema y el peligro para la existencia del hombre. El
hombre difiere del animal porque es el Unico primate que mata y tortura a miembros de su
propia especie sin razén alguna y siente satisfaccién al hacerlo.
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No es la naturaleza humana lo que hace una stbita aparicion en el caso de la destructividad
espontanea, sino que lo que sucede es que el potencial destructivo del hombre es favorecido
por ciertas condiciones permanentes y movilizado por acontecimientos traumaticos subitos.
La destructividad es una de las posibles respuestas del hombre a la necesidad de
trascendencia, que se arraiga en la existencia misma. Nace de la accién reciproca de
diversas condiciones sociales y necesidades existenciales.

La destructividad es una potencialidad secundaria, y tiene la misma intensidad y fuerza que
puede tener cualquier otra pasién. Pero -y éste es el punto esencial de la argumentacion de
Fromm- no es mas que la alternativa de la creatividad. Creacion y destruccién no son dos
instintos que existan independientemente. Los dos son soluciones, y la voluntad de destruir
surge cuando no se puede satisfacer la voluntad de crear.

Existen diferentes formas de destructividad, de acuerdo con lo que se desea lograr a través
de ella y de los distintos motivos inconscientes que dan lugar a sus manifestaciones.

Destructividad vengativa.- es una reaccion al sufrimiento intenso e injustificado infligido a
una persona o a los miembros de un grupo con quien ella se identifica. En la violencia
reactiva la finalidad es evitar el dafio que amenaza. En la violencia vengativa, el dafio ya ha
sido hecho, y por lo tanto la violencia no tiene funciéon defensiva. Tiene la funcién
irracional de anular magicamente lo que realmente se hizo. Tiene ademas la caracteristica
de que es de intensidad mucho mayor, y con frecuencia cruel, viciosa e insaciable.

Aunque la pasion de la venganza esta muy difundida, ciertamente existen grandes
diferencias de grado. Una persona —o grupo- que tiene confianza en la vida y disfruta de
ella, tendra menos ansia de venganza que las personas que temen no poder compensar
nunca las pérdidas que el dafio le ha causado.

Destructividad de éxtasis.- convencido de su impotencia y apartamiento, el hombre puede
tratar de sobreponerse a la carga de su existencia logrando un éxtasis como de trance para
recobrar la unidad dentro de si mismo y con la naturaleza. Hay muchos modos de
realizarlo. Uno muy transitorio lo proporciona el acto sexual. Otros modos mas simbiéticos,
mas duraderos e intensos de llegar al éxtasis se pueden encontrar en los cultos religiosos,
como las danzas extaticas, el empleo de drogas o los estados de trance autoprovocados.

El culto a la destructividad, también llamado “sed de sangre’’ arcaica es la dedicacion
cronica de toda la vida al odio y la destructividad. Tiene Ia funcién de apoderarse de toda la
persona, de unificarla en el culto de un fin: destruir es la pasién de matar como un modo de
trascender la vida, el matar se convierte en la gran embriaguez, en la gran autoafirmacion
en el nivel mas arcaico.

El caracter destructivo: el sadismo.

Hay dos conceptos tradicionales acerca de la naturaleza del sadismo. Uno de ellos se
expresa por la palabra “algolagnia’’ que significa placer por el dolor. En este concepto, la
esencia del sadismo es el deseo de infligir dolor a otra persona, independientemente de
cualquier implicacién sexual.
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El otro concepto ve el sadismo como un fendémeno relacionado francamente con la
sexualidad, o bien, cuando la relacién no es franca con el sexo, como motivado
inconscientemente por éste. El sadismo y el masoquismo son perversiones sexuales. En
ocasiones, el sadico necesita provocar dolor intenso, pero con frecuencia es suficiente un
fantaseo sadico para provocar la excitacion sexual, en el masoquismo, el procedimiento es
inverso: la excitacion es provocada por el hecho de ser golpeado, insultado, lastimado.

Entre las manifestaciones mas difundidas de sadismo no sexual esta el maltrato a los nifios,
la crueldad mental (el deseo de humillar y herir a otra persona) que puede disfrazarse con
una pregunta, una sonrisa, una observacién que azora.

Freud consideraba que ¢l sadismo era una mezcla de Eros “sexualidad” y el instinto de
muerte, dirigido hacia fuera de uno mismo, mientras que el masoquismo es una mezcla de
Eros y el instinto de muerte, dirigido hacia uno mismo.

Frente a esto, Fromm propone que el fondo del sadismo, comiin a todas sus
manifestaciones, es la pasion de tener poder absoluto e irrestricto sobre un ser vivo, ya sea
animal, nifio hombre o mujer. Obligar a alguien a aguantar el dolor o humillacién sin que
se pueda defender es una de las manifestaciones de poderio absoluto, pero no la tnica. La
persona que tiene un poder total sobre otro ser vivo hace de ese ser su cosa, su propiedad,
mientras que ella se convierte en dios del otro ser.

Lo que distingue al sadico de la persona destructiva es que, el primero, quiere ser el amo de
la vida, y de ahi que en su victima la vida tenga que conservarse. Lo que el destructor
quiere es acabar con la persona, extinguir la vida que hay en ella.

Otro rasgo del sadico es que sélo lo estimulan los débiles, nunca los fuertes; sin embargo,
admira el poder y se somete a los que lo detentan. Otro elemento del sindrome del sadismo
es la sumision y cobardia del sadico. El sadismo y masoquismo van siempre ligados. Son
contrarios en términos conductuales, pero en realidad se trata de dos facetas del mismo
fenomeno. Tanto el sddico como el masoquista buscan una relacién simbidtica, ya que,
aunque el primero parezca estar libre de su victima, la necesita de un modo perverso.

A causa de esta relacion intima entre el sadismo y el masoquismo, es mas correcto hablar
de caracter sadomasoquista, aunque en una persona predomine mas uno que otro aspecto
(Fromm, 1981; citado en Barragan y Tadeo, 1984 p. 107 - 111).

FACTORES CULTURALES

En 1970, Erich Fromm y Michel Maccoby, publicaron los resultados de una investigacion
que realizaron en un poblado mexicano (Estado de Morelos) con alta incidencia de
alcoholismo y violencia. El objetivo era conocer los tipos de caricter social predominante
y, su relacion con la funcién que los individuos desempeiiaban en el poblado, conocer de
qué manera su actividad y su trabajo y el hecho de ser o no ser ejidatarios* se manifestaba
en su caracter y la relacion que ésto tenia con el alcoholismo y la violencia.
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Se encontré que en ese poblado no existian condiciones favorables para aquellos que
tenian caracter predominante receptivo, ** ésto les convertia en los mas improductivos y
en presa facil del alcoholismo, como un medio de escapar a la dolorosa situacion vital que
enfrentaban. La violencia se presentaba con mas frecuencia en este tipo de personas ya que
al verse fracasadas se encontraban resentidas. (/bid. p. 96)

*aquellos aldeanos que recibieron tierra se llaman ejidatarios o miembros del ejido del
pueblo. El término ejido era usado por los pueblos libres antes de la Revolucién de 1910
para designar la tierra comunal de pastores o de cultivo. También se referia a la tierra
dada a las poblaciones flotantes de indigenas durante el periodo colonial para inducirlos a
asentarse en poblacién. El término ejido ahora se refiere a una comunidad que ha recibido
tierra para utilizarla de acuerdo a las reglas del Codigo Agrario basado en el art. 27 de la
Constitucion de 1917(Fromm, 1985 p. 82).

** en la orientacion receptiva la persona siente que “la fuente de todo bien” se halla en el
exterior, y cree que la tinica forma de lograr lo que desea - ya sea algo material, sea afecto,
amor, conocimiento o placer — es recibiéndolo de esa fuente externa. Por lo que se refiere
a la adquisicion de cosas materiales, el cardcter receptivo, en casos extremos, encuentra
dificil hacer el minimo esfuerzo, y espera que todo se le dé como recompensa por ser tan
“bueno”, o quiza porque esta “enfermo” o “necesitado.” En casos menos extremos prefiere
trabajar para alguien, inclinandose a sentir que lo que recibe es gracias a la “bondad” del
patron, mas que como resultado de su propio trabajo y como algo a lo que tiene derecho.
En esta orientacion el problema del amor consiste casi exclusivamente en “ser amado” y no
en amar. (/bid. p. 102)

VIOLENCIA CONYUGAL

Con el proposito de profundizar sobre la asociacién entre el apoyo social y la violencia
conyugal, en 2001, Juirez, Valdez y Herndndez, investigaron el significado del apoyo
social en mujeres maltratadas por su pareja en dos grupos de mujeres, 14 residentes en el
Estado de Morelos, usuarias de centros de salud rurales. El segundo grupo compuesto por
14 mujeres de la Ciudad de Meéxico, todas usuarias de un grupo de auto ayuda.
Encontraron, primero, un grupo de mujeres que perciben no tener ningin tipo de apoyo y
que recrean su estar en el mundo de una manera sufriente (7 de las 28 presentaron redes de
apoyo social difusas). Segundo: otro grupo de mujeres que perciben tener apoyo, ya sea
para salir de su situacién de violencia conyugal o para sobre llevar la situacion de violencia
con su pareja.

Paraddjicamente, contar con una red social extensa contribuye a tolerar el malestar
ocasionado por la relacién conyugal insatisfactoria ya que actiia como soporte emocional de
los malestares cotidianos.

A medida que el abuso se incrementa, la participacion en la vida social disminuye,

igualmente, acarrea pérdida de miembros importantes de la red de amistades y familiares.
Asi mismo, los beneficios que el apoyo social tiene en aquellas personas que se consideran
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parte de una red social y que saben que pueden recibir ayuda, operan como factores de
proteccion (1bid.,)

El funcionamiento de la red social esta basado en la disposicion para dar y recibir, aspecto
que se transforma cotidianamente en un sistema de reciprocidad mutua (Lomnitz,
1987,1988; citado en Juarez, et al., 2001)

En condiciones de vulnerabilidad social, la reciprocidad se expresa en un sistema de redes
sociales que se perfilan como una estrategia de supervivencia para aquellas personas que
se perciben como parte de una red de apoyo. La reciprocidad permite la reproduccion
doméstica de grupos de poblacién en condiciones de rezago y marginalidad (Judrez, et al,
op. cit. p.2)

En 2004, Hijar, et alii, en un estudio sobre utilizacion de los servicios de salud, hallaron
que sélo el 7 % de las mujeres que sufrian violencia familiar acudian a pedir ayuda a los
servicios publicos. Este dato muestra dos aspectos relevantes: a) las mujeres que demandan
el servicio publico de salud no tenian otra forma de atenderse las lesiones; b) llegaron a
pedir ayuda cuando las lesiones fueron graves, es decir, que requerian de atencién médica.

En el mismo sentido, en 2003, Espinoza, Hernandez, Campero, Walker, Reynoso y Langer,
realizaron un estudio en dos localidades: el Estado de Morelos (ocupa el 5° lugar en
feminicidios) y el Municipio de Nezahualcdyotl, a fin de desarrollar un procedimiento para
investigar las muertes de mujeres embarazadas o puérperas y determinar si estuvieron o no
asociadas con la practica de abortos inseguros o con violencia doméstica. Se seleccionaron
dichas localidades debido a que la tasa de mortalidad en ambos estados, es superior al
promedio nacional.

Dos de las causas por las cuales mueren las mujeres embarazadas (antes, durante o después
de finalizar el embarazo) son el aborto inseguro y la violencia, (ibidem).

Mucha de la violencia que vive la mujer proviene de su entorno familiar. Se estima que en
el ambito nacional en México, esta presente en 30 % de los hogares. No obstante se
desconoce qué porcentaje de embarazadas sufre violencia y cuéntas mueren por ello,
(I1bid.).

México es considerado dentro del grupo de paises que cuentan con un adecuado sistema de
registro de eventos vitales, no obstante, los homicidios y suicidios de mujeres embarazadas,
o recientemente embarazadas, no son registrados por el sistema de estadistica como
muertes vinculadas al embarazo, porque dichas muertes no estdn incluidas dentro de la
definicion de muerte materna, y, por lo tanto, no se reflejan en los datos oficiales, (idem).

La principal dificultad para identificar muertes maternas por aborto o por violencia es la
falta de un método estandarizado. Los autores de este estudio seleccionaron el método de
“autopsia verbal” como método principal de investigacion; es una entrevista que se realiza
al familiar de la fallecida con el objetivo de reconstruir el proceso de enfermedad y los
sucesos relacionados que pudieron haber contribuido o llevado a la muerte (idem).
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Los autores de este estudio reportan que la realizacion de las autopsias verbales con los
familiares de la fallecida fue una actividad que enfrent6 varios obstaculos, incluyendo
dificultades para ubicar el domicilio y renuencia de los informantes. Las entrevistadoras
comentaron que algunas direcciones de domicilio simplemente no existian, o bien que los
familiares habian cambiado a un nuevo domicilio tras el deceso... “Preguntar a los vecinos
trajo en ocasiones informacion adicional importante acerca del horario mas adecuado para
encontrar a los familiares, la existencia de amigos/as cercanos/as de la fallecida, la nueva
direccion o direccion de otros familiares, la condicion legal del presunto victimario (preso,
a la fuga o impune) y si el presunto homicida era un miembro de la familia y todavia
habitaba la casa™..., (/bid).

VIOLENCIA DE LOS ADOLESCENTES

La violencia de los adolescentes no ha sido tratada al mismo nivel que la violencia
familiar, Jackson, (2003), explord el fenémeno violencia de los hijos hacia la madre.
Menciona que Agnew & Huguley, (1989), estiman que entre €l 9.2 y 11.7 % de los
adolescentes han agredido a sus familiares; del mismo modo, datos de 1970 revelan que 3%
de los adolescentes perpetraron violencia severa hacia sus familiares, definida como
golpear con los puiios, golpear con objetos o amenazar con el uso de un arma. Refiere que
las evidencias indican que las familias guardan para si mismas este problema oculto.

RECOMENDACIONES DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD

Para efectos de investigaciones sobre violencia familiar, la Organizacion Mundial de la
Salud, OMS, (2001), ha formulado las siguientes recomendaciones éticas y de seguridad:

e La seguridad de las entrevistadas/os y del equipo de investigacion es primordial y
debera considerarse en todas las decisiones del proyecto.

e La proteccion de la confidencialidad es fundamental para preservar la seguridad de las
mujeres y garantizar la calidad de la informacion.

e Todos los miembros del equipo de investigacion deberan ser seleccionados
cuidadosamente y recibiran entrenamiento especializado y apoyo continuo.

e El disefio del estudio deberd incluir un nimero de acciones dirigidas para reducir el
estrés en los participantes a causa de la investigacion.

e Los estudios deberan ser metodoldégicamente correctos y tomar en cuenta el
conocimiento actual para reducir la frecuencia de no - respuesta.

*  Los trabajadores de campo deberan ser entrenados para referir a las mujeres o dar
apoyo. Donde los recursos son escasos quiza sea necesario crear mecanismos de apoyo
a corto plazo.

e Los investigadores y donantes tienen la obligacién ética de ayudar a que los resultados
de la investigacion sean interpretados adecuadamente y utilizados para el desarrollo y
cambios en las politicas.
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e Las preguntas sobre violencia deberan ser incorporadas dentro de estudios con otros
fines, solo cuando se haya camplido con los requerimientos metodoldgicos y éticos para
el estudio de violencia.

PROGRAMAS INSTITUCIONALES DE ATENCION

El Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Morelos, contempla
diferentes servicios organizados a nivel Municipal a fin de brindar atencion en la materia,
no obstante, el desconocimiento del alcance de los programas, temor, factores socio
culturales, psicologicos y prejuicios que giran en torno a la problematica familiar,
obstaculizan en la mayoria de los casos, la llegada de las familias a solicitar dichos
servicios.
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CAPITULO 1
EL ADULTO MAYOR

Durante miles de afios en que prevalecio la supremacia de los adultos mayores, la senectud
tuvo un papel determinante en la vida de los pueblos. Los ancianos configuraban algo asi
como el sacerdocio de la experiencia y de la prudencia. Eran los depositarios de la
tradicion, cuyo conocimiento es indispensable para un correcto abordaje del futuro. Por ser
transmisores de valores y tradiciones. El envejecimiento es un fendmeno universal que ha
tenido lugar en todas las épocas, culturas y civilizaciones, (Consejo Estatal de Poblacion,
2002).

El envejecimiento es un fenémeno demografico nuevo desde el punto de vista historico,
relacionado con el desarrollo econémico, sanitario, social y cultural de un pueblo. Su
estudio trata las causas bioldgicas y psicosociales que llevan a una progresiva decadencia
en las funciones de los adultos. Hay que diferenciar entre longevidad y envejecimiento. La
longevidad se centra sobre el potencial biologico y psicosocial de la especie humana para
conseguir una expectativa de vida larga en optimo estado de salud (cantidad y calidad),
(Zubenko, et al, 1997; citado en Serna, 2001, p. 1)

La esperanza de vida al nacer ha variado a lo largo de los tiempos y el limite maximo de
vida puede girar en torno a los 120 — 125 afios. Entre los romanos era de 18 afios; en el
siglo XVII, de 25 afios, y en el XVIII, de 30, (ibid.).

En cuanto a los factores puramente médicos, estos afectan la salud y la vida media en un
10%, mientras que en el 90% restante se relaciona especialmente con el nivel
socioecondmico, sistemas sociosanitarios como agua, basura, habitos higiénicos, calidad
del aire, herencia, preocupaciones o ejercicio. La presencia de enfermedades psiquicas
actua de manera negativa sobre la esperanza de vida de los pacientes, (ibidem.).

Ziiiiga, (2005) en conferencia de Prensa celebrada el 8 de julio refirié que en México hace
30 afios que tenemos el tema de poblacion y desarrollo muy en la agenda politica del pais.
Hace mas de 30 afios que se crea el Consejo Nacional de Poblacion, que se formula la Ley
General de Poblacion, que plantea una nueva politica, una politica que esta orientada a
conducir los fenémenos demograficos en armonia con el desarrollo socioecondmico.

Precis6 que la situacion demografica del pais plantea nuevos retos que es muy importante
considerar y darle verdaderamente el mismo significado y el mismo valor que tuvo el alto
crecimiento demografico del pasado, y esos fendmenos tienen que ver con el
envejecimiento de la poblacién que es un proceso que va a caracterizar a la demografia
mexicana del siglo XXI. La poblaciéon adulta mayor, actualmente (2005) es de 8.2
millones de adultos mayores va a llegar a ser en el aflo 2050 de 36.2 millones.

Estima que si actualmente representan uno de cada 14 mexicanos las personas mayores 60
afios de edad para el afio 2020 representaran uno de cada ocho, para el afio 2030 uno de
cada seis, para el aflo 2050 van a ser uno de cada cuatro.
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El 28% de nuestra poblacién se estima tendra para entonces 60 afios o méas, va a obligar a
hacer con anticipacion, miltiples transformaciones a la naturaleza y a la organizacion de
instituciones y de politicas publicas, sobre todo aquéllas que tienen que ver con los
sistemas de salud, tendran que modificarse para tener sustentabilidad ante un incremento
de la demanda de servicios de salud practicamente concentrada en las enfermedades mas
costosas, las enfermedades crénico degenerativas y todas aquellas que se asocian a esta
etapa.

Otro gran reto es la seguridad social y los sistemas de pensiones. Actualmente se tiene un
déficit importante, sélo uno de cada cinco personas de 60 afios 0 mas goza de una pension.

Sera necesario contar con sistemas alternativos de seguridad social, consolidar sistemas
como el Seguro Popular y otras formas de seguridad social que permitan, no solamente
tener acceso a servicios de salud, sino también a un ahorro, a una pensién que facilite la
sobrevivencia (Zailiga, op., cit.,).

DEFINICION

La edad cronologica sigue utilizandose ampliamente para delimitar a los diferentes grupos
de personas que existen en la sociedad. En este sentido, la Asamblea Mundial sobre el
Envejecimiento, realizada en 1982 por la Organizacion de las Naciones Unidas en la ciudad
de Viena, Austria, adoptd como su interés principal, al grupo poblacional mayor de 60
afios; a partir de ese momento, los términos vejez, tercera edad, anciano, adulto mayor, se
refieren a la parte de la poblacion comprendida en el grupo de més de 60 afios, San Miguel,
(1999, p. 189).

El proceso de envejecimiento no es igual para todos, presenta grandes diferencias no solo
entre las distintas personas, sino también entre los grupos sociales, depende de la condicién
en que se encuentren, la cual en buena medida, estd determinada por los recursos con que se
cuenta para enfrentar y asimilar este proceso, (idem., p. 190)

Asamblea Mundial Sobre el Envejecimiento

Llevada a cabo del 26 de julio al, 6 de agosto de 1982, en Viena, Austria, con la
participacion de 124 Estados de los Organos y Programas de la ONU, de observadores, asi
como de Organismos Nacionales Gubernamentales (ONG’s).

Esta Asamblea Mundial fue un evento trascendental ya que por primera vez, se llevé a cabo
una reunion intergubernamental a escala internacional en la que se discutieron de manera
central varios puntos: la problematica que enfrentan las personas de la tercera edad; las
consecuencias del envejecimiento de la poblacion; las tendencias demograficas; los
cambios producidos como consecuencia del aumento de la proporcion de las personas de
edad; la manera en que esta situacion influye en los sistemas socioecondmicos de diferentes
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paises; las consecuencias de esos cambios; asi como las transformaciones previsibles para
los préoximos decenios.

En funcién de la anterior, los objetivos de la Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento
fueron:

a) La apertura de un foro que sirviera para iniciar un programa de accion encaminado a
garantizar la seguridad econdémica y social de las personas de la tercera edad, asi como
las oportunidades para que éstas contribuyan al desarrollo de sus paises respectivos;

b) Inculcar en la mente de los individuos, jévenes, de mediana edad o de edad avanzada y
de las sociedades, la idea de que el envejecimiento es un logro, una oportunidad de
realizar nuestras esperanzas y aspiraciones como seres humanos y como sociedades;

¢) Implementar un plan de Accién Internacional sobre el Envejecimiento.

Los participantes en la Asamblea Mundial, reconocieron que la alteracion de los grupos de
edad, en donde hay un aumento de las personas mayores con relacion a los nifios y a los
jOvenes, tiene o tendra consecuencias de largo alcance en la vida econémica y social de los
paises, razén por la cual sus repercusiones se manifestarian a mediano o largo plazo.

Por otra parte, se puntualizd que una de las consecuencias del cambio en la estructura
demogréfica es la modificacion de las relaciones entre generaciones, con la consecuente
ampliacion de la brecha generacional manifestada a través de la incomprensién entre unos y
otros. Por tal motivo, los participantes subrayaron la necesidad de hacer uso de todos los
recursos disponibles para inculcar una actitud de comprensién y respeto hacia los ancianos,
que permita lograr la participacion mas amplia de éstos en las actividades de la sociedad,
asi como para conocer acerca de las preocupaciones de los jovenes.

Plan de accién internacional de Viena sobre el envejecimiento

Como resultado de la Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento se aprob6 un Plan de
Accién Internacional sobre el Envejecimiento, y en su preambulo establece que: “las
naciones reunidas en la Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento, conscientes de que un
numero creciente de sus habitantes es de edad avanzada, han considerado como una
preocupacion comun, el envejecimiento de sus poblaciones y, a la luz de ello, la necesidad
de replantear el logro de la longevidad, asi como el desafio y las posibilidades que ese logro

50

entrafia”.
Las metas son:

a) Fortalecer la capacidad de los paises para abordar de manera efectiva el envejecimiento
de la poblacion.

b) Atender a las preocupaciones y necesidades especiales de las personas de edad.

¢) Fomentar una respuesta internacional adecuada a los problemas del envejecimiento.

Cabe seifialar, que el citado Plan aborda tanto los problemas individuales de los ancianos
como aquellos que estan relacionados con el envejecimiento de la poblacién en general.
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Asi, tenemos que los problemas individuales, de tipo humanitario se refieren a las
necesidades especificas de las personas de edad como son: salud, alimentacioén, vivienda,
medio ambiente, familia, bienestar social, educacion, seguridad del ingreso y del empleo.

Para solucionar estos problemas, la ONU elaboré una serie de recomendaciones y
directrices generales para que los gobiernos hagan frente al problema del envejecimiento de
su poblacion, y estén en condiciones de atender las demandas que surgen de este proceso,
divididas en dos grupos: En el primero se abordan los principales aspectos que caracterizan
a los ancianos y que se refieren a: salud y nutricién, proteccion de los consumidores
ancianos, vivienda y medio ambiente, familia, bienestar social, seguridad de ingreso y
empleo, educacion, reunion y analisis de datos, capacitacion y educacion, e investigacion,
los cuales estan orientados a lograr una mejor situacion en la vida de las personas de edad.

El segundo grupo se refiere a recomendaciones que contemplan el papel que deben
desarrollar los gobiernos y la cooperacion que se debe dar a escala internacional y regional,
para la consecucion de los objetivos.

1999 Ajio Internacional de las Personas de Edad

Dentro de las ultimas acciones que ha desarrollado la ONU sobre el envejecimiento, se ha
proyectado la celebracidon del Afio Internacional de las Personas de la Tercera Edad en
1999.

El tema es “hacia una sociedad para todas las edades”, por considerar que este tipo de
sociedad es inclusiva, es decir, que involucre a todos los grupos sociales y que se apoya en
el respeto de los derechos humanos, las libertades fundamentales, la diversidad cultural y
religiosa. De igual forma, este concepto implica la evolucion hacia una sociedad en que sus
estructuras y funcionamiento, asi como sus politicas y planes sean acordes a las necesidades
y capacidades de todos, aprovechando asi las posibilidades de los distintos grupos de la
poblacion con base en los principios de reciprocidad y equidad.

El objetivo general es la promocion de los Principios de las Naciones Unidas a favor de las
Personas de Edad, que son:

e Principio de independencia. Se refiere al acceso de las personas de la tercera edad, a la
educacion, al trabajo, a los servicios, a los cuidados basicos, a gozar de un entorno
seguro y del apoyo necesario para residir en su propio domicilio tanto tiempo como sea
posible.

s Principio de participacion. Habla de la adopcion de decisiones, la difusion de
conocimientos, los servicios a la comunidad, y la formacién de movimientos o
asociaciones que trabajan a favor de las personas de edad avanzada.

e Principio sobre los cuidados. Se relacionan con cuestiones de la proteccién de la
familia y la comunidad, el acceso a los servicios de proteccion de la salud, servicios
sociales juridicos, asi como a las cuestiones relacionadas con la atencion en
instituciones dedicadas a su cuidado y tratamiento.
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e Principio de autorrealizacion. Menciona que las personas de la tercera edad puedan
aprovechar las oportunidades para desarrollar plenamente su potencial y tener acceso a
los recursos educativos, culturales, espirituales y recreativos de la sociedad.

e Principio de la dignidad Radica en que las personas de la tercera edad estén libres de
explotacion y de malos tratos fisicos o mentales, de recibir un trato digno y de ser
valorados independientemente de su contribucién econémica.

El objetivo de estos principios es que las personas de la tercera edad tengan mejores
condiciones para el acceso a aquellos servicios que cubran sus necesidades basicas, se
garantice el respeto a sus derechos humanos, permanezcan integrados a la sociedad, a la
familia y estén en posibilidades de contribuir al desarrollo de la sociedad. La ONU
establece que a partir del respeto a estos principios, es factible garantizar una vida plena de
las personas de la tercera edad. (San Miguel, op, cit. p.191-193)

EXPERIENCIAS DE ENVEJECIMIENTO EN EL MEXICO RURAL

Trevifio, et al. , en 2006, exploraron la experiencia de envejecimiento de hombres y
mujeres mayores de 60 afios, que viven en contextos rurales de pobreza en los estados de
Guerrero y Morelos, México, mediante el disefio de un estudio cualitativo basado en
entrevistas semiestructuradas. Sefialan que en el contexto mexicano, las identidades de
género estan enormemente arraigadas, sobre todo en el &mbito rural, donde los vinculos que
se establecen entre las personas estan mediados por los roles sociales que se derivan de esta
identidad — las mujeres, como madres y amas de casa, es decir, como cuidadoras de otros;
los hombres, como figuras de autoridad, fuerza y poder y como jefes de familia
(proveedores) -, mismos que se inculcan en la familia y en la sociedad desde la infancia.
Cfr. Sanchez, op. cit.

Asi, las personas asumen esta identidad y, a lo largo de su vida, desempeiian el papel que la
misma sociedad les demanda y que los confirma como hombres o mujeres.

La pobreza es otro factor que se asocia a las experiencias de envejecimiento; en México se
estima que alrededor de un cuarto del total de la poblacién vive en comunidades rurales y
que cerca de 52.5 millones de personas son pobres, aunque existen variaciones en la
estimacion de este ultimo dato en virtud de los diferentes enfoques con respecto a la
medicién de las lineas de pobreza.

La pobreza esta vinculada con la desnutricion, el analfabetismo, la falta de autoestima y la
imposibilidad de gozar una salud aceptable, entre otros aspectos, de manera que este
panorama de carencias generalizadas afecta, de manera inevitable, la experiencia de las
personas en las diferentes etapas de la vida y, sobre todo, durante la vejez.

La situacién de vulnerabilidad social y econdmica de la poblacién adulta mayor se explica
porque la mayoria ha dejado de estar inserta en el proceso laboral y/o no cuenta,
necesariamente, con apoyos familiares, sociales o econdémicos suficientes, constantes y
adecuados.
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Los resultados del estudio revelaron que en el caso de los hombres mayores el proceso de
envejecimiento se vive con mayor tristeza y frustracion, en comparacion con las mujeres,
debido a que ellos no pueden seguir cumpliendo con el papel social y culturalmente
asignado de proveer, y de seguir trabajando para traer sustento e ingreso al hogar.

Uno de los hallazgos mas interesantes de la investigacién es que el mismo acontecimiento
de frustracion, vivido por los hombres, se repite en el caso de aquellas mujeres que, por
diversas razones, también tuvieron que cumplir con el papel de proveedoras, es decir, que
fueron jefas de familia.

Por su parte, para las mujeres de este contexto, si bien la experiencia del envejecimiento no
es del todo agradable — en particular debido al desgaste fisico, al deterioro de la salud que
presentan y a las carencias economicas en las que viven -, resulta mas “llevadera”, ya que
encuentran la posibilidad de seguir desempefiando el papel que tradicionalmente se espera
de ellas, cuidando a otros. Se relaciona con experiencias mas positivas: familia y compaiiia.

En general es dificil envejecer en soledad, pero ésta parece ser una experiencia mas severa
para los hombres que para las mujeres, pues ellos expresan sentimientos de tristeza y
depresion, y consideran que el hecho de que nadie los cuide en esta etapa de su vida es una
“injusticia”, puesto que trabajaron y fueron proveedores de bienes para su familia con la
esperanza de estar acompafiados y atendidos por alguien en su vejez. En este sentido, la
vida de los hombres mayores que han enviudado y que no viven con alguno de sus hijos es
especialmente dificil, ya que no son capaces de desempefiar tareas domésticas basicas
como son el aseo de su hogar y la preparacion de alimentos. Ademas, y contrariamente a lo
que sucede con las mujeres, en general los hombres no tejen redes sociales a lo largo de su
vida; por lo tanto, cuentan con menos recursos externos a su familia. Los apoyos mas
significativos y constantes provienen de los propios conyuges o de los hijos vy,
ocasionalmente, de los nietos. Por ultimo cabe destacar que, en algunos casos, son las
nueras quienes se encargan de los cuidados y la alimentacién de los ancianos.

Las redes sociales de las mujeres son mas densas, efectivas, duraderas y multifuncionales,
porque, finalmente, ellas las tejieron a lo largo de sus vidas y, por lo tanto, cuentan con
mayor capital humano fuera de la familia para “ir pasando” la vejez. Estas redes de apoyo
incluyen a hijos, comadres, vecinas, amigas, nueras y nietos.

Otro hallazgo importante del estudio fue la exploracion de los significados de la vejez a
través del discurso de los entrevistados. Estos fueron, en general, negativos — asociados a
la soledad, inutilidad, deterioro y enfermedad- y estuvieron muy influenciados por la
condicion de pobreza, salud y género. Sin embargo y de nueva cuenta, la visién es alin mds
negativa en el caso de los varones, quienes la asocian con la responsabilidad y la
incapacidad de cumplir con su rol tradicional, y especialmente dificil y triste en el caso de
hombres viudos que viven solos. La percepcion y el significado de hacerse viejo es mas
positiva en las mujeres, sobre todo si tienen hijos, nietos y otros familiares cercanos con
quienes pueden seguir desempefiando su rol de cuidadoras. No obstante, lo anterior es
dificil en el caso de las viudas que carecen de ingresos y de apoyo, o para aquellas mujeres
que cumplieron el rol de proveedoras. Otro temor claramente identificado es el de ir
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perdiendo habilidades fisicas e intelectuales, lo que se traduce como “pérdida de
independencia”.

Por tltimo, en relacién con los servicios, las personas entrevistadas identificaron un gran
vacio en la respuesta institucional a sus necesidades. El inico apoyo con el que cuentan
estos ancianos se reduce al proporcionado por familiares cercanos; no se tiene la esperanza
de que el gobierno o la sociedad ayuden de otra manera, aunque se sabe de la existencia de
apoyos gubernamentales en otros contextos, como los urbanos. Por eso, a menudo se
observa una resignacion a la “voluntad divina”, lo que justifica las dificiles experiencias
del envejecimiento.

El acceso limitado a medios de comunicacion, el apego a las tradiciones, las escasas
oportunidades de trabajo y el bajo nivel de educacion, son algunos factores que, en el
contexto rural, dificultan la modificacion de estos roles tradicionales de género (Trevifio, ef
alli, op. cit. p. 30— 38).

MALTRATO Y VIOLENCIA

Mendoza L., (1999) en su ponencia “Por una Sociedad Integral en el Siglo XXI”, expresa
que el adulto mayor es una victima facil y frecuente de maltrato y de la violencia. La
imagen tipica de esto es una persona, generalmente de mas de 75 afios, fragil, dependiente
fisica o psicolégicamente, con multiples necesidades de atencién en la salud, con deterioro
cognoscitivo, aislamiento social, pobreza y otras eventualidades que generan estrés.

El maltrato puede ocurrir en cualquier situacion y cometerse por cualquier persona de
confianza, o familiares que sostienen una relacién significativa, intensa y frecuente con la
victima, o, en las instituciones de atenciéon a la vejez, en donde el personal estd mal
capacitado, mal pagado, sin supervisién y sobrecargado de trabajo.

El maltrato del viejo es una conducta destructiva con efectos nocivos, de caracter fisico,
psicoldgico, sexual, social y econdomico. Capaz de producir un gran sufrimiento, lesiones,
dolor, pérdida, violacion de los derechos humanos y deterioro de la calidad de vida.

La autora considera que la violencia es una respuesta aprendida en experiencias dificiles de
la vida y una forma para expresar ira y frustracién. En nuestro medio es muy frecuente
descubrir la cadena de actos de violencia a través del ciclo vital de la familia que se traduce
en fracasos sociales, alcoholismo, drogadiccion cuidado deficiente o sobreproteccion,
agresion al enfermo y una practica transgeneracional que va en aumento.

La persona que maltrata tiende a estar abrumada por la cantidad de cuidados que debe
proporcionar, sumados a necesidades propias y problemas individuales, generando
dependencia a distancia, aislamiento, depresion y deterioro de la salud propia, por lo que
requieren de ayuda y comprension.
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Maltrato, negligencia o abuso.

Pueden ser de varios tipos, desde actos espontaneos e “inocentes” o extremos (abandono o
amenaza de muerte), hasta el abuso sistematico y premeditado. Se incluyen actos de
comision (maltrato) y omisién (descuido o negligencia) intencionales o involuntarios,
muchos de ellos por ignorancia o por falta de conocimiento sobre el proceso de
envejecimiento. Pero también por pereza o con crueldad deliberada.

Algunos de estos actos constituyen delitos penales, otros tantos ni siquiera estan
reconocidos en la ley, a pesar de que son turnados a la policia y al ministerio publico donde
el personal no estd ni informado ni capacitado.

Tipos de maltrato.

Fisico.- incluye golpear, herir, forzar, restringir, empujar, quemar, sacudir, etc. No
alimentar, omitir o dar medicamentos en exceso. Algunos familiares que asumen el cuidado
de un adulto mayor, por obligacion o por culpa, no proporcionan las condiciones materiales
minimas de dignidad ni comodidad en el alojamiento.

Las lesiones que se encuentran con mas frecuencia son: moretones, huesos rotos, heridas en
varias partes del cuerpo en diferentes etapas de cicatrizacion, quemaduras inexplicables,
especialmente por cigarros, dafios en el drea genital. Otras, fatiga constante, angustia y
expresién de miedo, insomnio, indiferencia al medio. La falta de supervision y abandono
por largo tiempo especialmente en actividades o momentos de riesgo (cocinar, salir a la
calle, tomar medicamentos). Falta de higiene y arreglo inadecuado. Hambre constante.
Todo lo anterior, casi inimaginable, son manifestaciones indirectas de maltrato que deben
ser exploradas y evaluadas cautelosamente por el equipo médico, en entrevistas sucesivas.

Psicologico.- maltrato y abuso verbal, amenazas, insultos, actitud impositiva, permanecer
en silencio, ignorar a la persona, rechazo, criticas, regafios, infantilizar el trato hacia la
persona mayor que es una forma de aversion al envejecimiento, un tono paternalista que
provoca en el viejo un rol pasivo y dependiente.

Este tipo de maltrato puede ser muy dificil de descubrir, ya que hay una gran variabilidad y
diferencia entre distintos grupos étnicos y sociales, por lo que se define como la actitud que
causa disgusto, pena, angustia o vergiienza.

Las manifestaciones de ello incluyen retraimiento social, depresion, desordenes de ansiedad
o conductuales que pueden desencadenar destructividad, negativismo, enojo, fobias y

perder el gusto y placer por la vida.

En el area emocional: intimidacion, humillacion, segregacion, chantaje, limitar la libertad
de eleccion, restarle dignidad, privacidad o cualquier otro derecho humano.
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Sexual.- esta forma requiere especial mencién porque puede parecer que la sexualidad y
sus problemas son inconcebibles en la vejez y puede ser pasado facilmente por alto. Se
refiere a cualquier forma de intimidad sexual sin el consentimiento, por fuerza o bajo
amenaza. Nos deben alertar manifestaciones como dificultad para caminar o para sentarse,
rasgones y manchas de sangre en la ropa interior, dolor, comezoén, inflamacion en el éarea
genital o manifestaciones de enfermedad venérea.

En el caso de las demencias debe tomarse en cuenta como parte de la enfermedad la
expresion desinhibida de la sexualidad y tomarse con buen juicio. Confusiones que se
suscitan con la incapacidad para reconocer a las personas (confundir al hijo visitante con el
cényuge), ademdas de las expresiones de contacto fisico insistente que no tiene un
significado sexual, sino que es la busqueda de seguridad, confort, calidez, ternura, etc.

Economico.- posiblemente la forma mas comin de maltrato y abuso, en donde el simple
descuido de las posesiones y asuntos econdémicos del adulto mayor es ya una falta; sin
embargo, es frecuente el despojo de bienes, robo de dinero, utilizacién ilegal de la pension
o cuenta bancaria, valores y propiedades, no utilizar el dinero del enfermo para sufragar los
gastos del cuidado. Declararlo incompetente y tomar el control econémico. Descuidar la
salud del adulto mayor y presionarlo a distribuir o heredar los bienes en vida.

Social.- el miedo, la actitud negativa y los prejuicios hacia el envejecimiento en la sociedad
producen infinidad de atropellos hacia el adulto mayor. Por ejemplo, no ceder el paso,
empujones en la calle, inseguridad y asaltos, burlas, ignorar su presencia o solicitud de
servicios, impaciencia, segregacion. Simplemente pareciera que no son parte de la sociedad
y que se abusa de la vulnerabilidad del viejo.

FACTORES DE RIESGO

Entre los principales factores que conducen al maltrato se pueden mencionar, debido a
estrés: las presiones por problemas econémicos, una muerte en la familia, la carga que
involucra cuidar a un enfermo, pueden generar frustracion y enojo que favorecen la
violencia. Por ejemplo, el deterioro cognoscitivo demanda una exigencia abrumadora en la
atencion y cuidados que deben darse al paciente, siendo un factor decisivo en el desarrollo
de las conductas de maltrato, ya que el duelo interminable al irse desintegrando la
personalidad del enfermo produce una gran sensacién de frustracion e impotencia, en donde
el ser querido “parece ya no ser el mismo”.

Dependencia: cuando la familia depende de los miembros viejos ya sea en lo material (casa,
dinero), en el plano emocional o para cubrir cualquier otra necesidad, el hecho de tener que
depender puede generar resentimiento, predisponiendo al cuidador a conductas abusivas, de
la misma manera, cuanto mas dependencia tiene el enfermo de sus cuidadores, mas se
incrementa el riesgo de maltrato. Incluso se genera interdependencia.
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Psicopatologia.- algunos cuidadores que exhiben maltrato han requerido atencion médica
por problemas psiquidtricos previos (psicosis, depresion, farmacodependencia, etc.) los
padres viejos de estos pacientes aceptan cuidarlos y, posteriormente, la interdependencia
en el cuidado de ambos genera violencia y problemas de alta complejidad.

Violencia transgeneracional: hay familias que durante todo su ciclo vital tienen una historia
de violencia. Por ejemplo, en el caso de matrimonios de viejos, el maltrato puede tener un
origen temprano en lo individual en la vida como pareja y continuar hasta avanzado el
tiempo, como venganza o autoproteccién y puede tomar matices increibles y hasta
inhumanos, complicados por cuestiones econdmicas, especialmente en aquella generacion
donde la mujer aceptaba la sumisién como un patrén social reconocido. En otros casos, los
hijos adultos y otros parientes pueden participar en forma similar después de una mala
relacion intrafamiliar, Mendoza, (1999, p. 211 - 214).

Programas de atenci6n recientes

En el medio urbano se han implementado diversos Programas dirigidos a este sector de la
poblacion, Saucedo, (2006) en su reportaje “No mas Vejez en el Abandono y Soledad”
expreso lo siguiente:

La violencia mas grave que sufren los adultos mayores en la ciudad y en todo el pais, es €l
abandono y la soledad, declard el jefe de gobierno del Distrito Federal, Alejandro Encinas
Rodriguez, al poner en marcha el Programa Redes Solidarias de Protecciéon a Adultos
Mayores.

En su presentacion, el ejecutivo capitalino destacé que el objetivo fundamental es
reconstruir el tejido social perdido durante las ultimas décadas en la ciudad de México. A
ello contribuira el reparto de 2 millones de ejemplares de la guia “La Ciudadania y las
Personas Adultas Mayores: una red de Proteccién Ciudadana”. Actualmente, casi el 10 por
ciento de los habitantes en la ciudad son de ese sector.

Durante el evento celebrado la mafiana de ayer (30 de enero de 2006) en el ex templo de
Corpus Christi, Encinas Rodriguez explic6 que los problemas de desintegracion familiar, de
identidad y de convivencia comunitaria, han generado muchas formas de violencia contra
los adultos mayores.

“Por lo general hablamos de la violencia contra los adultos mayores en el sentido de
violencia fisica, lo que es la violencia dentro de los hogares; de violencia juridica, cuando
no se atienden y cumplen cabalmente sus derechos, y de violencia econdmica, cuando
vienen disputas por los bienes y las herencias”, afirmé.

Sin embargo establecié que la mas grave de todas las violencias es el abandono. Esta, dijo,
es una tarea que debemos cumplir como sociedad y gobierno, en donde el propésito es dejar
atras la soledad en que vive un alto porcentaje de ese sector.
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En el programa participaran entre otras dependencias las Secretarias de Gobierno,
Seguridad Publica, Desarrollo Social, ademas de la Procuraduria General de Justicia del
Distrito Federal, la Consejeria Juridica y la Procuraduria Social.

Las metas del proyecto son garantizar la seguridad y atencién de los adultos mayores, asi
como promover la participacién de los vecinos y familias en una tarea solidaria y ejemplar,
en beneficio de los adultos mayores, precis6é Encinas.

El secretario de Gobierno, Ricardo Ruiz Sudrez, expuso que de los mas de 8 millones de
capitalinos, cerca del 8.5 por ciento - alrededor de 730,640 ciudadanos - son adultos
mayores. De ese porcentaje, el 11 por ciento de las personas de la tercera edad viven solas,
mientras que otro 20 por ciento, estd acompafiado de una persona igualmente mayor,
resalto.

Al referrirse a la guia que proximamente serd distribuida en la ciudad, Ruiz Suérez
mencioné que sugiere el intercambio de directorios y enlaces con las autoridades y
estrategias de cuidado.

Entre otras cosas, afiadié que se les recomienda comunicarse con su familia por teléfono
continuamente, tener las luces encendidas, recados o avisos de visita y otras precauciones
sobre seguridad para familiares, amigos y vecinos. Asf mismo, el llamado a impulsar la
creacion de redes solidarias con la integracion de familiares, amigos vecinos y personas de
la tercera edad, que permitan establecer lazos permanentes de comunicacion, apoyo mutuo
y proteccion para este sector de la poblacién. Ricardo Ruiz indicé que se promoveran
reuniones en las 1,352 unidades territoriales y se espera que en cada una de ellas se forme
una red solidaria de Proteccion a los Adultos Mayores en los proximos meses. (Saucedo,
op., cit., p. 13)

Es dificil conocer la incidencia y prevalencia del maltrato a los adultos mayores debido a la
falta de reportes, al temor que provocan en el anciano las represalias y el miedo a Ia
soledad. En nuestro pais se carece de datos estadisticos relacionados con este tema pero se
estima que el 35 por ciento de los viejos mexicanos son maltratados. Esta cifra es alarmante
y obliga a los profesionales de la salud a reconocer, saber manejar y reportar los casos que
se le presenten, (Pichardo, 2000). El autor referido cita los indicadores siguientes:

Indicadores de abuso fisico

Signos de trauma fisico: cortaduras, rasguiios, laceraciones, heridas, quemaduras.
Lesiones repetidas: fracturas, dislocaciones, parélisis, desprendimiento de retina.
Cualquier lesién incompatible con la historia clinica.

Cualquier lesion que no ha sido bien tratada.

Cualquier reporte, por parte del anciano, de abuso.

Deficiencia en la higiene del paciente.

Ausencia de cabello en dreas muy localizadas o signo de hemorragia en el cuero
cabelludo.
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Resultados de pruebas de laboratorio como: valores anormales de la quimica sanguinea
y datos de sobre dosis farmacolégica.

Pérdida de peso.

Deshidratacion.

Hipotermia.

Hiperestesia.

Cambios repentinos en el estado de animo del paciente.

Conducta extrafia del cuidador.

Indicadores de abuso sexual

Signos de trauma en el 4rea genital y en el pecho.

Enfermedades venéreas.

Infecciones de vias urinarias y de genitales con descarga inusual y olor penetrante.
Inexplicable sangrado vaginal o anal.

Manchas de sangrado en ropa interior.

Cualquier reporte por parte del viejo de haber sido sexualmente asaltado o violado.

Indicadores de abuso financiero o econémico

Una inusual actividad bancaria por parte del anciano.

Firma de documentos en donde el anciano no sabe con exactitud de su contenido o
proposito.

Cambios frecuentes en el testamento.

Preocupacion mayor por el estado financiero que por la salud del anciano por parte del
cuidador.

Pérdida inexplicable de articulos de valor del anciano.

Acumulacién de deudas en casos en donde se sabe que el anciano cuenta con alguien
que se encargue de su cuidado econémico.

Aislamiento del anciano por parte del cuidador para evitar cualquier contacto con
amigos, familiares o para poder tener un control total sobre las actividades econdmicas
del viejo.

Indicadores de abuso psicolégico

Signos psicologicos:

Ambivalencia, indiferencia, pasividad, pena.

Ansiedad de moderada a severa.

Depresion con desesperanza, anhedonia e intentos suicidas.
Confusion o desorientacién.

Signos conductuales

Actuar de manera reservada con una comunicacion casi nula.
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Evasividad

Agitacion

Estado hipervigilante.

Cualquier reporte de haber sido agredido.

Indicadores de negligencia

Descuido en la higiene del anciano.

Presencia de tlceras de decubito

Condiciones de vida insanas y no higiénicas del anciano.
Dejar sin atencién o tratamiento diversos problemas de salud.
Deshidratacién y mal nutricion.

Cualquier reporte de maltrato por el cuidador.

Indicadores de automaltrato o negligencia de si mismo.

¢ Inhabilidad para manejar finanzas personales.

Inhabilidad para valerse por si mismo en actividades de la vida cotidiana, como cuidado
personal, preparacion de alimentos, quehaceres, etc.

Actos suicidas.

Rehusarse a ser atendido por el médico.

No seguir las indicaciones médicas.

Abuso de sustancias.

Cambios en el funcionamiento intelectual.

El aislamiento tiende a incrementarse cuando la persona es objeto de abuso puesto que, de
forma tipica el responsable limita el acceso de la victima al mundo exterior.

Cuando se entrevista a un paciente anciano, sobre todo si estd acompafiado de un familiar o
cuidador, es importante que el médico permanezca solo con el paciente en algiin momento
durante la visita. Esto da oportunidad para interrogar sobre la vida del paciente y, al mismo
tiempo establecer la relacién y confidencialidad que son esenciales para una deteccion
exacta (Pichardo, op. cit.).

PREVENCION

Se pueden establecer estrategias preventivas enfocadas hacia la victima, familia y la
comunidad donde vive.

Prevencién individual
¢ Mantener contactos sociales.
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Tener contacto con amigos y vecinos.

Programar actividades con un amigo fuera de la casa.

Pedir que sea visitado.

Participar en actividades comunitarias.

Ser parte de algtin voluntariado.

Conseguir consejo legal para orientacién en arreglos que no pueda solucionar por €l
mismo.

Repasar su testamento periédicamente.

Revisar sus cuentas bancarias.

No vivir con alguien que tiene una historia de conducta violenta o de abuso de
sustancias.

No desatender su hogar.

No firmar documentos sin saber realmente su contenido.

Prevencion en la familia

Mantener lazos intimos con parientes y amigos ancianos.

Buscar en la familia la posibilidad de proporcionar cuidados en casa.

Investigar sobre otras alternativas de cuidado.

Anticiparse de a la inhabilitacion y hacer planes con base a los deseos del anciano.

No proporcionar ningtin cuidado a menos que haya entendido plenamente las demandas
del viejo y de poder asumir la responsabilidad y los costos requeridos.

No esperar que los problemas familiares desaparezcan con la llegada del vigjo.

No intervenir en la independencia del viejo ni entrometerse en su privacidad.

Prevenciéon en la comunidad

Desarrollar nuevas estrategias para proveer asistencias a familias encargadas de cuidar a
personas mayores de edad.

Promover la participacién de otros grupos comunitarios para que se involucren méas en
programas de asistencia a la vejez.

Proveer el entrenamiento adecuado a cuidadores.

Proveer a toda la comunidad de fuentes de informacion sobre las diferentes formas de
abuso.

Reconocer que el abuso y maltrato de los adultos mayores es un delito. (Pichardo, op.
cit).
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CAPITULO 1V
AUTOESTIMA

La sociedad actual es altamente competitiva; efectista, es decir, se buscan resultados 1tiles
¢ inmediatos; masificada, donde cada vez los centros urbanos adquieren mayor
importancia, mientras los rurales la pierden, las ciudades grandes crecen de manera
desorbitada y se forman inmensas metrépolis. Acelerada, por las transformaciones
tecnologicas, sociales, politicas, econémicas, culturales, casi vertiginosas y aunado a que
los valores tan importantes como la verdad, justicia, responsabilidad laboral, honestidad
profesional, amor y sexualidad, etc., son apreciados y tomados en cuenta de manera muy
distintas por unas personas y otras, ;como puede sentirse en un ambiente asi una persona
mayor, quien carece ya de una capacidad rapida de adaptacion? Ysern, (1998).

La familia extensa, casi patriarcal se ha reducido al niicleo minimo de padres e hijos ;qué
rol pueden desempefiar las personas mayores en un lugar donde ya no se les da cabida?
(Idem.)

Es una sociedad en la que se ha prolongado la vida. Pero no se ha resuelto cémo vivir estos
afios de prolongacion, (ibidem.)

El autor referido considera que la manera de percibir es lo que permite la propia evaluacion,
y que esto dltimo es el proceso psiquico conocido como autoestima. Ya sea positiva o
negativa, en el alza o en baja, no es indiferente; de la autoestima depende la manera que
cada uno tiene de enfrentar la vida, valorarse asi mismo y valorar a los demas, y de ella
depende en gran medida también la manera mas o menos airosa, exitosa, que cada uno
practica para enfrentarse a los conflictos y dificultades en la vida.

Sefiala que el hombre o mujer actual, enfrentado a la realidad del envejecimiento en medio
de una sociedad con las caracteristicas antes mencionadas, es probable que viva la etapa de
su jubilacién o retiro como una situacion de pérdida y minusvalia, como una especie de
marginacion social. Es facil que se sienta asi mismo como alguien que ya no cuenta mucho
para los demas porque percibe que los demas ya no cuentan con €l.

Y a nivel familiar, que es el lugar donde aun podria sentirse tomado en cuenta, la nueva
realidad de la familia nuclear permite que el abuelo vaya poco a poco sintiendo o
percibiende que tampoco en ese 4mbito su presencia sea tan necesaria. No es raro por lo
tanto que algunos (quiza muchos) ancianos sufran la experiencia de vivir su autoestima en
serio menoscabo (/bid.).

DEFINICION

Una forma de entender el concepto de autoestima es la que plantea Branden, (2005),
correspondiente a “una sensacion fundamental de eficacia y un sentido inherente de
mérito”, y lo explica nuevamente como la suma integrada de confianza y de respeto hacia si
mismo.
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Es la confianza en nuestra capacidad de pensar, en nuestra capacidad de enfrentarnos a
los desafios bésicos de la vida.

Es la confianza en nuestro derecho a triunfar y a ser felices; el sentimiento de ser
respetables; de ser dignos, y de tener derecho a afirmar nuestras necesidades y carencias, a
alcanzar nuestros principios morales y a gozar del fruto de nuestros esfuerzos, (Branden,
op. cit. p. 22).

El citado autor identifica las conductas mas importantes de las que depende la autoestima,
refiere que es una consecuencia, un producto de practicas que se generan interiormente, no
se puede frabajar directamente sobre la autoestima, ni sobre la nuestra, ni sobre la de nadie,
“...debemos dirigirnos a la fuente...una vez que se comprenda en qué consisten estas
practicas, se puede empezar a iniciarlas en nosotros mismos y a relacionamos con los
demas de manera que les facilitemos o animemos a hacer los mismo. A estas practicas les
llamo¢ “los seis pilares de la autoestima”

La practica de vivir conscientemente.

La practica de aceptarse asi mismo.

La practica de asumir la responsabilidad de uno mismo.

La practica de la autoafirmacion.

La practica de vivir con propdsito.

La practica de la integridad personal. (Branden, op. cit. p. 86).

Para Yagosesky (2000), la autoestima es una funcién del organismo y un recurso integral
y complejo de autoproteccion y desarrollo personal. Es un constructo que trasciende la idea
basica de autovaloracion, y aunque la incluye, va mas alld e incorpora aspectos
biopsicosociales, pues las debilidades de autoestima afectan la salud, las relaciones sociales
y la productividad. Mientras que su robustecimiento potencia en la persona global, es decir,
su salud, su adaptabilidad social y sus capacidades productivas.

También menciona que es la fuerza innata que impulsa al organismo hacia la vida, hacia la
ejecucion armonica de todas sus funciones y hacia su desarrollo; que le dota de
organizacioén y direccionalidad en todas sus funciones y procesos, ya sean estos cognitivos,
emocionales o motores.

Desde el punto de vista psicolégico, dice, autoestima es la capacidad desarrollable de
experimentar la existencia, conscientes de nuestro potencial y nuestras necesidades reales;
de amarnos incondicionalmente y confiar en nosotros  para lograr objetivos,
independientemente de las limitaciones que podamos tener o de las circunstancias externas
generadas por los distintos contextos en los que nos corresponde interactuar.

Concluye el mencionado autor, que la autoestima es cuestion de grados y puede ser
aumentada, por lo que siempre es posible amarnos mds, respetarnos mas o estar mas
conscientes de nosotros y de la relacion que tenemos con todo lo que nos rodea, sin llegar a
caer en el narcisismo o egoismo, que es cuando s6lo podemos amarnos a nosotros mismos.
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Autoestima segiin Yagosesky

Formacién de la autoestima

Debido a que los pensamientos y emociones son manifestaciones de energia y en el
organismo se presentan en forma de reacciones eléctricas y quimicas, cada vez que una
mujer embarazada piensa o siente algo con respecto al nifio en formacién, su cerebro
produce una serie de quimicos que se esparcen por todo su cuerpo y que la criatura recibe y
graba en su naciente sistema nervioso, sin tener la suficiente conciencia como para
comprender o rechazar lo que recibe a través de un lenguaje quimico intraorganico.

El hecho de que alguno de los progenitores, por ejemplo, asuma como un problema la
llegada del nifio, es captado por este emocionalmente, y su efecto formara parte del archivo
inconsciente del pequefio y tendrd repercusiones mas adelante, cuando reaccione de
diferentes formas y no logre comprender las causas generadoras de sus conflictos.
Igualmente, cuando ya se ha producido el alumbramiento, todo estimulo externo influird en
el recién nacido y le ira creando una impresién emocional que influird sus comportamientos
futuros. Los padres y otras figuras de autoridad, serdn piezas clave para el desarrollo de la
autoestima del nifio, quien dependiendo de los mensajes recibidos, reflejara como espejo lo
que piensan de él y se asumird como un ser apto, sano, atractivo, inteligente, valioso, capaz,
digno, respetado, amado y apoyado o, por el contrario, como alguien enfermo, feo,
ignorante, desvalorizado, incapaz, indigno, irrespetado, odiado, y abandonado. La forma
como nos tratan define la forma como nos trataremos, porque esa es la que
consideramos como la mds normal.

Con la llegada de la pubertad y de la adolescencia, se da la bienvenida a la sexualidad y a la
necesidad del joven de encontrarse asi mismo. Se inicia la llamada “brecha generacional” y
el transito hacia una mejor definicion de la personalidad. Esta etapa es crucial ya que con
ella surgen con fuerza la competencia y el deseo de ser mejor que los demas. El joven
experimenta una gran necesidad de aprobacion por parte de su grupo cercano y aprende a
dirigirse hacia quienes lo aplauden y huir de quienes lo pitan. Desarrolla, con tal de ser
querido, conductas muy especificas que se generalizan hacia la vida adulta.

El ingreso al mundo laboral complica el aumento de la formacién y manifestacion de la
autoestima, ya que en ese contexto se nos mide por lo que hacemos y no por lo que somos.
Si produces, te quedas y si no te vas. Esa es la medida cuando de dinero se trata.

Finalmente en la pareja y el matrimonio se expresa mucho de lo aprendido en afios
precedentes: grabaciones, condicionamiento, tradiciones; lo que fue vertido en el molde
durante muchos afios y que hemos llegado ha creer que somos. En ese tiempo, formamos
parte de una sociedad uniformada en la que muchos han renunciado a expresar su
originalidad y tienen ideas fijas de las cosas, que casi siempre siguen aunque no les
funcionen. La inconsciencia y falta de comprensién de lo que ocurre, induce a culpar, a
resentir, a atacar, a agredir a los demas, a quienes se ve “como malos que no nos
comprenden”.




Para entonces, ya se ha construido una imagen de nosotros (autoimagen), puesto que
habremos aprendido una forma de funcionar y llevamos una marca en la piel, el sello de lo
que creemos que podemos o no ser, hacer y tener.

Podemos tener comportamientos de baja Autoestima, en algiin momento, aunque nuestra
tendencia sea vivir conscientes, siendo quienes somos, amandonos y respetandonos. Puede
también suceder lo contrario: vivir una vida sin rumbo, con tendencias al autosabotaje y a
la inconsciencia, pero podemos experimentar momentos de encuentro con nuestra
verdadera esencia. Fragmentos de tiempo de inconsciencia y desconfianza en uno, no son
igual que una vida inconsciente regida por el miedo como emocién fundamental. Lo uno es
actitud pasajera, lo otro es forma de vida. Hay que distinguir.

Por qué necesitamos la autoestima.

La vida humana es el transcurrir de experiencias y eventos con los que entramos en
contacto; un transcurrir en ritmos y fluctuaciones; un ir y venir de flujos y reflujos. En este
devenir, podemos llegar a vivir momentos altos y momentos bajos.

La relacién social, generalmente signada por cambios rdpidos y frecuentes, y por una
elevada competitividad, nos obliga a permanentes readaptaciones. En ciertas circunstancias,
nuestro sentido de valor personal de confianza en las propias capacidades puede verse
afectado y hacernos creer que vivimos a merced de las contingencias. En esos momentos la
confusion, la impotencia y la frustracion producidas por el no logro, nos lleva a dudar de
nuestro poder creador, de la capacidad natural de restablecernos, y es entonces cuando
optamos por crear y a veces sostener conductas autodestructivas, lejanas al bienestar
generado por la Autoestima, es decir, por la consciencia, el amor incondicional y la
confianza en uno mismo. Los seres humanos, somos "la tinica especie capaz de traicionar y
actuar contra nuestros medios de supervivencia". En estado de desequilibrio, el hombre
opta por manejarse de formas diversas aunque nocivas y elige, generalmente, los
siguientes caminos:

Pardlisis.
La frustracion es interpretada de forma tal que incapacita para la accién creativa. La apatia
es una forma de manifestacion de esta reaccion.

Negacion.
La impotencia induce un bloqueo perceptivo, un autoengaiio severo basado en el miedo al
dolor. El adicto que asegura no tener adiccion, es una muestra de este mecanismo.

Evasion.

Aqui la estrategia es hacer todo lo que nos impida ver la situacién a la cara. Se conoce su
presencia pero se teme enfrentarla y se pospone. La diversion compulsiva es una forma de
evasion bastante comun.
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Enfermedad. Aunque cualquiera de las manifestaciones anteriores conduce, si se
prolongan, a estados de desequilibrio orgénico, en ocasiones se toma el camino corto y la
reaccion a la frustracion es violenta, y se manifiesta en forma de enfermedad.

Todos estos modos de reaccion, de manejo inadecuado de la energia interior, reflejan
ausencia de Autoestima, de conciencia de la capacidad para responder creativamente a las
circunstancias. Es por eso, por la tendencia creciente que exhibe el humano de hoy a la
autodestruccion, por lo que necesitamos un recurso protector que nos guie hasta nuestro
poder personal hacia el restablecimiento del ritmo, del equilibrio, de la conciencia, de la
integracion. Ese recurso es la Autoestima, con €1 nacemos pero debemos reencontrarlo.

La vida sin autoestima.

Es factible detectar los niveles de Autoestima o Desestima en las personas, ya que su
manifestacion se extiende a pensamientos, palabras, estados emocionales, héabitos y otras
maneras de experiencias. La manera como vive un ser autoestimado es bastante diferente de
la forma como funciona un desestimado.

Comportamientos caracteristicos del desestimado.
Algunos comportamientos caracteristicos de las personas desestimadas son:

Inconsciencia

Ignora quien es y el potencial que posee; funciona automaticamente y depende de las
circunstancias, eventualidades y contingencias; desconoce sus verdaderas necesidades y por
eso toma la vida con indiferencia o se dedica a hacer mil cosas que no le satisfacen; ignora
las motivaciones, creencias, criterios y valores que le hacen funcionar. Muchas areas de su
vida reflejan el caos que se desprende del hecho de no conocerse. Parte de ese caos,
generalmente autoinducido, se observa en conductas autodestructivas de distinta indole. El
desestimado vive desfasado en el universo temporal; tiene preferencia por el futuro o el
pasado y le cuesta vivir la experiencia del hoy: se distrae con facilidad. Pensar y hablar de
eventos pasados o sofiar con el futuro, son conductas tipicas del ser que vive en baja
Autoestima.

Desconfianza

El desestimado no confia en si mismo, teme enfrentar las situaciones de la vida y se siente
incapaz de abordar exitosamente los retos cotidianos; se percibe incompleto y vacio; carece
de control sobre su vida y opta por inhibirse y esperar un mejor momento que casi nunca
llega. Tiende a ocultar sus limitaciones tras una "careta”, pues al no aceptarse, teme no ser
aceptado. Eso lo lleva a desconfiar de todos y a usar su energia para defenderse de los
demas, a quienes percibe como seres malos y peligrosos; siempre necesita estar seguro y le
es facil encontrar excusas para no moverse. La vida, desde aqui, parece una lucha llena de
injusticia.

Irresponsabilidad.

Niega o evade sus dificultades, problemas o conflictos. Culpa a los demas por lo que
sucede y opta por no ver, oir o entender todo aquello que le conduzca hacia su
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responsabilidad. Sus expresiones favoritas son: "Si yo tuviera”, "Si me hubieran dado”,
"Qjala algun dia", y otras similares que utiliza como recurso para no aclarar su panorama y
tomar decisiones de cambio.

En su irresponsabilidad, el desestimado acude facilmente a la mentira. Se miente a si
mismo, se autoengafia y engafia a los demas. Esto lo hace para no asumir desde la
consciencia adulta las consecuencias de sus actos, de su interacciéon con el mundo. Ninguna
cantidad de nubes puede tapar por mucho tiempo el sol.

Incoherencia.

El desestimado dice una cosa y hace otra. Asegura querer cambiar pero se aferra a sus
tradiciones y creencias antiguas aunque no le estén funcionando. Vive en el suefio de un
futuro mejor pero hace poco o nada para ayudar a su cristalizacién. Critica pero no se
autocritica, habla de amor pero no ama, quiere aprender pero no estudia, se queja pero no
actdia en concordancia con lo que dice anhelar. Su espejo no lo refleja.

Inexpresividad.

Por lo general reprime sus sentimientos y éstos se revierten en forma de resentimientos y
enfermedad. Carece de maneras y estilos expresivos acordes con el ambiente, porque no se
lo ensefiaron o porque se negé a aprenderlos. En cuanto a la expresion de su creatividad, la
bloquea y se cifie a la rutina y paga por ello el precio del aburrimiento.

Irracionalidad.

Se niega a pensar. Vive de las creencias aprendidas y nunca las cuestiona. Generaliza y
todo lo encierra en estereotipos, repetidos ciclica y sordamente. Pasa la mayor parte de su
tiempo haciendo predicciones y pocas veces usa la razén. Asume las cosas sin buscar otras
versiones ni ver otros angulos. Todo lo usa para tener razén aunque se destruya y destruya a
otros.

Desarmonia.

El desestimado tiende al conflicto y se acostumbra a éste facilmente. Se torna agresivo e
irracional ante la critica, aunque con frecuencia critique y participe en coros de chismes. En
sus relaciones necesita controlar a los demas para que le complazcan, por lo que aprende
diversas formas de manipulacién. Denigra del préjimo, agrede, acusa y se vale del miedo,
la culpa o la mentira para hacer que los demas le presten atencién. Cuando no tiene
problemas se los inventa porque necesita del conflicto. En estado de paz se siente extrafio y
requiere de estimulos fuertes generalmente negativos. En lo interno, esa desarmonia se
evidencia en estados ansiosos, que desembocan en adicciones y otras enfermedades.

Para el desestimado, la soledad es intolerable ya que no puede soportar el peso aturdidor de
su consciencia.

Dispersion.
Su vida no tiene rumbo; carece de un proposito definido.
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No planifica, vive al dia esperando lo que venga, desde una fe inactiva o una actitud
desalentada y apatica. Se recuesta en excusas y clichés para respaldar su permanente
improvisacion.

Dependencia.

El desestimado necesita consultar sus decisiones con otros porque no escucha ni confia en
sus mensajes interiores, en su intuicion, en lo que el cuerpo o su verdad profunda le gritan.
Asume como propios los deseos de los demads, y hace cosas que no quiere para luego
quejarse y resentirlas. Actia para complacer y ganar amor a través de esa nefasta formula
de negacién de si mismo, de auto sacrificio inconsciente de sus propias motivaciones. Su
falta de autonomia, la renuncia a sus propios juicios hace que al final termine culpandose,
auto incriminandose, resintiendo a los demas y enfermandose como forma de ejecutar el
auto castigo de quien sabe que no esta viviendo satisfactoriamente. La dependencia es el
signo mads caracteristico de la inmadurez psicolégica, que lleva a una persona, tal como dice
Fritz Perls, a no pararse sobre sus propios pies y vivir plenamente su vida.

Inconstancia.

Desde el miedo, una de las emociones tipicas del desestimado, las situaciones se perciben
deformadas y el futuro puede parecer peligroso o incierto. La falta de confianza en las
propias capacidades hace que aquello que se inicia no se concrete. Ya sea aferrdandose a
excusas o asumiendo su falta de vigor, el desestimado tiene dificultad para iniciar, para
continuar y para terminar cualquier cosa. Puede que inicie y avance en ocasiones, pero
frente a situaciones que retan su confianza, abandonara el camino y buscara otra senda
menos atemorizante. La inconstancia, la falta de continuidad, sefiala poca tolerancia a la
frustracion.

Rigidez.

La persona desvalorizada lucha porque ¢l mundo se comporte como ella quiere. Desea que
donde hay calor haya frio, que la vejez no exista y que todo sea lindo. Le cuesta
comprender que vivimos interactuando en varios contextos con gente diferente a nosotros
en muchos aspectos, y que la verdad no esta en mi o en ti, sino en un "nosotros" intermedio
que requiere a veces "estirarse". Sufrir porque estd lloviendo, negamos a entender que una
relacién ha finalizado, empefiarnos en tener razén aunque destruyamos vinculos
importantes, demuestra incapacidad para abandonar posturas rigidas que nos gufan por la
senda del conflicto permanente. Eso es no quererse, eso es Desestima.

En general, el desvalorizado es un ser que no se conoce, que no se acepta y que no se
valora; que se engafia y autosabotea porque ha perdido el contacto consigo mismo, con su
interioridad, y se ha desbocado hacia el mundo con el afan de ganar placer, prestigio y
poder, es decir, de obtener a cualquier precio la aprobacién de los demas, como un nifio que
requiere el abrazo materno para sobrevivir. El desestimado no se percata facilmente de que
ha roto el equilibrio que necesita para vivir en paz y disfrutar de la vida, que como un don
especial le ha sido dado.
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Algunos comportamientos de baja autoestima.

Ademas de los mencionados anteriormente, existen otros comportamientos que reflejan

desamor y no respeto por nosotros, y como consecuencia de eso, por los demas. Sin que

deban ser tomados como algo inmutable y absoluto, algunos de los mas frecuentes son:
e Mentir

Llegar tarde

Necesitar destacar

No respetar a las personas

Preocuparse por el futuro

Actuar con indiferencia

Creerse superior

Descuidar el cuerpo

Negarse a ver otros puntos de vista

Negarse a la intimidad emocional

Vivir aburrido, resentido o asustado

Desconocer, negar o inhibir los talentos

Vivir de manera ansiosa y desenfrenada

Descuidar la imagen u obsesionarse con ella

Desarrollar enfermedades psicosomaticas

Seguir la moda y suftir si no estamos "al dia"

La maternidad y paternidad irresponsables

Improvisar la vida, pudiendo planificarla

Descuidar la salud como si no fuera importante

Negarse a aprender

Idolatrar a otras personas

Asumir como estados habituales la tristeza, el miedo, la rabia y la culpa

Tener y conservar cualquier adiccion (Cigarrillo, licor, comida, sexo, etc.)

Anclarse en lo tradicional como excusa para evitar arriesgarse a cosas nuevas

Negarse a la sexualidad (salvo casos especiales vinculados al celibato espiritual)

Incapacidad para manejar los momentos de soledad

Quejarse

Perder el tiempo en acciones que no nos benefician

Manipular a los demas

Culparse por el pasado

Actuar agresivamente

Auto descalificarse

Discriminar y burlarse de los demas

Sentirse atrapado y sin alternativas

Preocuparse porque otro destaque(Envidia)

Actuar timidamente

Dar compulsivamente para ganar aprobacion

Invadir el espacio de otros sin autorizacién

Depender de otros pudiendo ser independientes

Celar de manera desmedida a amigos o a la pareja
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Compulsién por obtener titulos académicos y dinero

Incapacidad para expresar los sentimientos y emociones

Maltratar a los hijos en vez de optar por comunicarnos

Denigrar de uno mismo y de los demds de manera frecuente

Sostener relaciones con personas conflictivas que te humillen y maltraten

Creencias sanadoras.

Las cosas van a salir bien

Confio en mi mismo

Siempre hay una forma de lograr lo que quiero

Hoy es un dia maravilloso

Soy una persona valiosa

Merezco dar y recibir amor

Me gusta mi vida

Trabajar es algo agradable

Soy inteligente

La comida me cae bien

Esta noche voy a dormir muy bien

Todo lo que pasa tiene una razén de ser y siempre deja algo positivo
No hay mal que por bien no venga

La vida es maravillosa

No existen problemas sino oportunidades de aprender
Cada quien tiene derecho a su propia vida

Soy un ser espiritual, y transciendo mis limitaciones fisicas
Tengo el poder de sentirme bien

Puedo hacer que mi cuerpo me obedezca

Mi fe es firme y crece cada dia méas

La gente es buena aunque a veces acttie desde la rabia o el miedo
Puedo encontrar una pareja adecuada para mi

El pasado no dirige ni mi presente ni mi futuro
Preocuparme no me ayuda. Lo adecuado es actuar creativamente
Sé que puedo desarrollar cualquier cualidad si lo decido
Detras de cada aparente pérdida viene una ganancia
Perdonar es importante y liberador

Mi tiempo es valioso y sé administrarlo

Tengo atractivo

Voy a ganar dinero suficiente

Le agrado a la gente
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La vida con autoestima.

Cuando la vida se vive desde la Autoestima todo es diferente. Las cosas cambian de color,
sabor y signo, ya que nos conectamos con nosotros y con el mundo, desde una perspectiva
mas amplia, integral, equilibrada, consciente y productiva.

Comportamientos caracteristicos del autoestimado.
La caracterologia que ofrece una persona con una Autoestima desarrollada, es mas o menos
la siguiente:

Consciencia.

El autoestimado es la persona que todos podemos ser. Alguien que se ocupa de conocerse y
saber cual es su papel en el mundo. Su caracteristica esencial es la consciencia que tiene de
si, de sus capacidades y potencialidades asi como de sus limitaciones, las cuales tiende a
aceptar sin negarlas, aunque no se concentra en ellas, salvo para buscar salidas mas
favorables. Como se conoce y se valora, trabaja en el cuidado de su cuerpo y vigila sus
habitos para evitar que aquellos que le perjudican puedan perpetuarse. Filtra sus
pensamientos enfatizando los positivos, procura estar emocionalmente arriba, en la alegria
y el entusiasmo, y cuando las situaciones le llevan a sentirse rabioso o triste expresa esos
estados de la mejor manera posible sin esconderlos neuréticamente.

En el autoestimado el énfasis esta puesto en darse cuenta de lo que piensa, siente, dice o
hace, para adecuar sus manifestaciones a una forma de vivir que le beneficie y le beneficie
a quienes le rodean, en vez de repetir como robot lo que aprendié en su ayer cuando era
nifio o adolescente. Esa consciencia de la autoestima, hace que el individuo se cuide, se
preserve y no actiie hacia la autodestruccion fisica, mental, moral o de cualquier tipo. La
gratitud es norma en la vida de quien se aprecia y se sabe bendito por los dones naturales
que posee.

Confianza.

Autoestima es también confianza en uno mismo en las fuerzas positivas con las que se
cuenta para abordar el dia a dia. Esta confianza es la guia para el riesgo, para probar nuevos
caminos y posibilidades; para ver alternativas en las circunstancias en que la mayoria no ve
salida alguna; para usar la inteligencia y seguir adelante aunque no se tengan todas las
respuestas. Esta es la caracteristica que hace que el ser se exprese en terrenos desconocidos
con fe y disposicion de éxito. Cuando se confia en lo que se es, no se necesitan
justificaciones ni explicaciones para poder ser aceptado. Cuando surgen las diferencias de
opinion, confiar en uno hace que las criticas se acepten y se les utilice para el crecimiento.

Responsabilidad.

El que vive desde una Autoestima fortalecida asume responsabilidad por su vida, sus actos
y las consecuencias que éstos pueden generar. No busca culpables sino soluciones. Los
problemas los convierte en un "c6mo”, y en vez de compadecerse por no lograr lo que
quiere, el autoestimado se planteara las posibles formas de obtenerlos. Responsabilidad es
responder ante alguien, y ese alguien es, él mismo o Dios en caso de que su vision de la
vida sea espiritual. Toma como regalo el poder influir en su destino y trabaja en ello. Quien
vive en este estado no deja las cosas al azar, sino que promueve los resultados deseados y
acepta de la mejor forma posible lo que suceda.
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Coherencia.

La Autoestima nos hace vivir de manera coherente y nos impulsa a realizar e esfuerzo
necesario para que nuestras palabras y actos tengan un mismo sentido. Aunque el
autoestimado guste de hablar, sus actos hablaran por ¢l tanto 0 més que sus palabras. No
quiere traicionarse y se esmera en combatir y vencer sus contradicciones internas.

Expresividad.

Los que viven confiado en su poder, aman la vida y lo demuestran en cada acto. No temen
liberar su poder aunque puedan valorar la prudencia y respetar las reglas de cada contexto.
Mostrar afecto, decir "te quiero”, halagar y tocar fisicamente, son comportamientos
naturales en quienes se estiman, ya que disfrutan de si mismos y de su relacion con las
personas. La forma de vincularse es bastante libre y sin | tipica cadena de prejuicios que
atan culturalmente al desvalorizad. En esa expresividad, es seguro observar limites, ya que
para expresarse no hay que invadir ni anular a nadie. La expresividad del autoestimado es
consciente y natural, no inconsciente ni prefabricada.

Racionalidad.

En el terreno de la Autoestima se acepta lo espontaneo aunque el capricho es indeseable. La
vida es vista como una oportunidad lo bastante especial como para no dejarla en manos de
la suerte. De esta vision se deriva un respeto por la razon, el conocimiento y la certeza.
Quien anda de manos del amor propio, no juega consigo y por eso valora el tiempo como
recurso no renovable que es. Quien se respeta busca, sin compulsiones, alcanzar un minimo
control de su existencia y para eso usa su inteligencia y capacidad de discernimiento,
confiando en lograr sus objetivos al menor costo. He allf la consciencia de efectividad de la
Autoestima.

Armonia.

Autoestima es si misma armonia, equilibrio, balance, ritmo y fluidez. Cuando existe
valoracion personal, también se valora a los demas, lo que favorece relaciones sanas y
plenas medidas por la honestidad, la ausencia de conflicto y la aceptacion de las diferencias
individuales. Por ser la paz interna la maxima conquista de la Autoestima, quienes estan por
ese camino hacen lo posible por armonizar y aminorar cualquier indicador de conflicto.
Esta armonia interior ahuyenta la ansiedad y hace tolerable la soledad, vista a partir de un
estado armonico de vida como un espacio de crecimiento interior, encuentro con uno
mismo y regocijo.

Rumbeo.

El respeto hacia nosotros y hacia la oportunidad de vivir engendra una intencién de
expresar el ser, de trascender, de lograr y de ser util. Eso se hace mas factible al definir un
rumbo, un prop6sito, una linea de objetivos y metas, un plan para ofrendarlo a la existencia
y decir "esto es lo que soy y esto es lo que ofrezco”. La vida es un don que se expresa a
través de una mision y una vocacion; descubrirlo es tarea de cada quien, y es inicamente en
ese camino donde hallaremos la plenitud y la alegria de vivir. No hacerlo, equivale a nadar
en tierra o arar en mar. El rumbo es indispensable aunque podamos modificarlo, si se
liegara a considerar necesario.
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Autonomia.

La autonomia tiene que ver con la independencia para pensar, decidir y actuar; con moverse
en la existencia de acuerdo con las propias creencias, criterios convicciones, en vez de
como seguimiento del ritmo de quienes nos rodean. No se puede vivir para complacer
expectativas de amigos, parientes o ideologias prestadas, mientras algo dentro de nosotros
grita su desacuerdo y pide un cambio de direccion. El autoestimado busca y logra
escucharse, conocerse, dirigirse y pelear sus propias batallas confiado en que tarde o
temprano las ganard. No se recuesta en la aprobacion, sino que mira hacia el interior donde
laten sus autenticas necesidades, sin desdefiar lo que el mundo puede ofrecerle.

Verdad.

El autoestimado siente respeto reverencial por la verdad, no la niega sino que la enfrenta y
asume con sus consecuencias. Los hechos son los hechos, negarlos es un acto irresponsable
que nos quita control sobre nuestra vida. Cuando se evade la verdad, comienza uno a
creerse sus propias mentiras. No recuerdo quien fue la persona que dijo "no le temas tanto
la verdad como para negarte a conocerla”.

Productividad.

La productividad es un resultado l6gico de la Autoestima. Me refiero a una productividad
equilibrada en las distintas areas de la vida humana. No a la productividad meramente
economica que suele ser causas de enormes distorsiones en las relaciones y en la salud. Esta
productividad equilibrada es consecuencia de reconocer y utilizar los dones y talentos de
manera efectiva. Iniciativa, creatividad, perseverancia, capacidad de relacionarse y otros
factores asociados con una sana Autoestima posibilitan, al entrar en funcionamiento, la
obtencion de aquello que deseamos, o al menos de algo bastante cercano.

Perseverancia.

Cuando alguien tiene confianza en si mismo, es capaz de definir objetivos trazar un rumbo,
iniciar acciones para lograr esos objetivos y, ademas desarrollar la capacidad para el
esfuerzo sostenido, la conviccion de que tarde o temprano verd el suefio realizado. La
perseverancia es por eso caracteristica clara de la persona autoestimada, para quien los
eventos frustrantes son pruebas superables desde su conciencia creativa.

Flexibilidad.

Es caracteristica de la persona autoestimada aceptar las cosas como son y no como le
hubiese gustado que fueran. Ante la novedad, para no sufrir, es necesario flexibilizar
nuestras creencias y adecuar nuestros deseos sin caer, claro estd, en la resignacion o la
inaccion. Flexibilidad implica abrirse a lo nuevo, aceptar las diferencias y lograr convivir
con ellas; tomarse algunas cosas menos en serio, darse otras oportunidades y aprender a
adaptarse. Todas estas son manifestaciones de inteligencia, consciencia y respeto por el
bienestar.

De forma sencilla y resumida, Lair Ribeiro al referirse a los atributos de la persona

autoestimada nos dice que ésta es "ambiciosa sin ser codiciosa, poderosa sin ser opresora,
autoafirmativa sin ser agresiva, e inteligente sin ser pedante”.
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Algunos comportamientos de alta autoestima.
Algunos comportamientos que revelan Autoestima, sin que deban ser tomados como algo
absoluto, son los siguientes:
e Aprender
Agradecer
Reflexionar
Planificar
Procurarse salud
Producir dinero
Cuidar el cuerpo
Vivir el presente
Valorar el tiempo
Respetar a los demas
Disfrutar la soledad
Abrirse a lo nuevo
Actuar honestamente
Cumplir los acuerdos
Perdonarse y perdonar
Respetar a los demas
Vivir con moderacion
Actuar con originalidad
Aceptarnos como somos
Aceptar los éxitos ajenos
Halagar y aceptar Halagos
Disfrutar del trabajo diario
Actuar para lograr objetivos
Respetar el espacio fisico y psicologico de los demas
Vivir con alegria y entusiasmo
Cuidar la imagen personal
Dar ejemplos positivos a los hijos
Confiar en las capacidades propias
Reconocer y expresar los talentos
Expresar los sentimientos y emociones
Abrirse a la intimidad econémica y fisica
Respetar las diferencias de ideas y actitudes
Pensar y hablar bien de uno y de los demas
Relacionarse con personas positivas y armonicas
Disfrutar de las relaciones con las demas personas
Desarrollar independencia en todos los 6rdenes posibles.

® & o & o © O o o o o o
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Creencias limitadoras.
e Las cosas van a salir mal
¢ No creo que pueda lograrlo
* Hoy va ser un dia terrible
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No sirvo para nada

No le agrado a la gente

Es dificil producir dinero

Trabajar es aburrido y cansado

Detesto mi vida

Soy bruto, soy tonto, soy torpe

Todo me sale mal

Tengo mala suerte

Nunca me alcanza el tiempo

No soporto que me critiquen

Es l6gico que siempre me sienta mal

La gente es mala y hay que cuidarse de todos
No existen hombres (o mujeres) que valgan la pena
Yo soy asi y no puedo cambiar

Estoy preocupado(a)

Para qué habré nacido. La vida es terrible
Tengo muchos defectos

Los problemas me persiguen

Lo bueno dura poco

Yo olvido pero no perdono

Me odio, no me soporto

Me las van a pagar

No merezco que nadie me ame

Mi familia no me gusta

Seguro que voy a enfermarme

No quiero vivir

o & o & o o o & o o

Autoestima y relaciones.

En la vida social, todo lo que logramos tiene que ver con personas. Vivimos en un
permanente estado de interdependencia en el cual todos nos necesitamos mutuamente, y lo
que uno hace afecta a los demas de distintas maneras.

En virtud de que no es posible vivir y realizarse sino a través de la relacion social, es facil
intuir que necesitamos aprender a relacionarnos para obtener y brindar mas y mejores
beneficios para todos. Ese es el destino del "animal politico”, del que habla Platon al
referirse al hombre.

Sin embargo, no todo es tan sencillo, ya que cada quien se relaciona con los demas desde su
nivel de conciencia, desde su equilibrio o su desorden interior, desde su manera particular
de experimentar la vida e interpretarla; desde lo que aprendié y reforzé con el tiempo; es
decir desde su Desvalorizacion o desde su Autoestima.
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Cuando estamos centrados, satisfechos con lo que somos y confiados de nuestra capacidad
para lograr objetivos, la manera como nos relacionamos con las personas suele ser
transparente y honesta; nos acercamos a eflos para compartir y los valoramos por el simple
hecho de ser humanos, de haber nacido. Esto es lo que se conoce como "relacién primaria”,
vinculos que se basan en compartir lo que somos.

Por el contrario, cuando los aprendizajes que traemos archivados en la memoria, nos dicen
que no somos capaces, cuando nuestra Autoestima esta debilitada, tendemos a establecer
vinculos desde el interés material, desde el utilitarismo. Es entonces cuando deja de
importarnos la persona y pasamos a prestar atencion al beneficio que nos pueda deparar.
Pasamos a preguntarnos lo que nos aporta, lo que podemos obtener de ellas. Este es el tipo
de relacion que se conoce como "relaciéon secundaria”.

Desde la Desvalorizacion somos timidos o agresivos. El equilibrio, la firmeza, la
honestidad, es decir, la Asertividad es unicamente posible en la persona Autoestimada.

Timidez.
Es una estrategia de vinculacion basada en el miedo, asumida por las personas cuando
intentan evitar ser desaprobadas y proteger la imagen que tienen de si mismas
(autoimagen). La Timidez puede ser muy nociva cuando:
o Impide la expresion libre de ideas y sentimientos.
Bloquea el disfrute de las relaciones.
Resta oportunidades sociales.
Genera ansiedad, depresion, adicciones.
Impide la defensa de nuestros derechos legitimos.

La persona que actia con timidez, desarrolla una serie de mecanismos de defensa que lo
protejan de los encuentros e interacciones que cree que serdn tensos. Esos mecanismos los
podemos englobar bajo la denominacién de "Zona de Seguridad": un espacio de proteccion
fisica y psicoldgica que nos sirve para evitar que se nos conozca a fondo. Todo esto es una
respuesta a un miedo irracional y aprendido. No somos timidos, aprendemos a actuar
timidamente.
Algunas formas como manifestamos nuestra Zona de Seguridad, son:

e Marcar distancia fisica (alejarse, no tocarse, interponer objetos)
Evadir miradas
Hacer creer que no escuchamos lo que nos dicen
Hacer creer que no entendemos lo que nos dicen
Actuar con indiferencia
Hacerse el indiferente
Actuar ir6nicamente o agresivamente
Evitar abordar temas personales
Actuar con falsedad, fingir (ponerse una "careta")

Agresividad.
Es una forma inadecuada de canalizar la frustracién, que facilita el desbordamiento
emocional con consecuentes dafios en las relaciones. Generalmente surge como una
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reaccion defensiva al miedo y/o culpa que la persona siente pero se niega a reconocer. Se
relaciona con la imposicion, la intolerancia, el autoritarismo y el abuso.
Algunas desventajas de la Agresividad, son:

e Demuestra debilidad psicologica

¢ Hace que la gente se aleje por autoproteccion

» Impide evaluar los hechos adecuadamente

o Induce a reacciones destructivas

¢ Al prolongarse, genera enfermedades psicosomaticas

Asertividad.
La tercera forma de vinculacion, la unica que responde a una Autoestima desarrollada, es la
Comunicacion Asertiva. Se entiende por ésta al estilo honesto, directo y equilibrado de
comunicacién, caracterizado por didlogo respetuoso y frontal, para expresar y defender
nuestros derechos a través de comportamientos adecuados con voz firme, contacto visual,
postura recta y frontal y uso de expresiones verbales que reflejan autorrespeto, como por
ejemplo:

e Me sentiria mejor contigo, si...

o Algo que sucede y que me esté afectando, es...

¢ No me siento bien, cuando...

e Cuando haces... yo me siento... por favor no lo hagas de nuevo....

Vale decir que las razones por las que no somos asertivos, y optamos por relacionarnos a
través de formas autosaboteadoras, son:

e Aprendizaje por modelaje de patrones familiares

» Inconsciencia de los beneficios de una comunicacion asertiva

e Miedo a Ja desaprobacion y al rechazo
Carencia de entrenamiento en conductas asertivas.

Factores que intervienen en la autoestima.

La relacion familiar.

La primera relacion trascendente en la vida del individuo es la relacion familiar, ya que la
familia es el inicial y mas importante contexto que permite al ser humano desarrollar su
Autoestima. La familia es el espejo en el que nos miramos para saber quienes somos,
mientras vamos construyendo nuestro propio espejo; el eco que nos dice como actuar con
los demas para evitar que nos lastimen.

Dependiendo de como sea la familia, asi seré la persona, la cual resultara modelada por las
reglas, los roles, forma de comunicacién, valores, costumbres, objetivos y estrategias de
vinculacién con el resto del mundo que impere a su alrededor.

La familia autoestimada.

En las familias que se forman y desarrollan con una Autoestima sana, la forma de
funcionamiento de sus miembros tiene caracteristicas particulares. En este contexto grupal,
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las reglas estan claras, sus miembros las adoptan como faro de mar para transitar con
certeza por las aguas de la vida, aunque se muestran dispuestos a revisarlas e incluso a
modificarlas si acaso éstas Hegan a quedar desactualizadas y dejan de guiarlos a puerto
seguro. No se siguen parametros automdticamente, sélo por el hecho de que los abuelos o
los tios asi lo hayan hecho. Hay disposicion a buscar lo que conviene a las necesidades de
todos los integrantes.

La comunicacion es abierta, por lo que estd permitido expresar los sentimientos
directamente, sin el temor de parecer ridiculos, cursis o de recibir una cruda represalia. La
interaccion se basa en el amor mas que en el poder, por lo que emociones como la rabia, la
tristeza o el miedo, tienen cabida y son respetadas siempre que se expresen adecuadamente
con la intencién de encontrar soluciones, y no de manera irresponsable y andrquica, como
simple catarsis. En la familia Autoestimada quienes dirigen se afanan en comprender en vez
de escapar por las puertas oscuras de la critica, la queja estéril y la acusacion ciega.

Desde esta Optica, los padres comprenden que sus hijos no se "portan mal” por ser malos,
sino porque algo los desequilibra y afecta temporalmente.

Existen objetivos familiares que permiten que todos sus miembros crezcan sin que tengan
que renunciar a su vocacion fundamental para complacer a padres u otros familiares. Cada
quien debe elegir, en algiin momento, el sabor del agua que desea beber, lo cual es sintoma
inicial de verdadera madurez. Cuando los objetivos son comunicados adecuadamente,
satisfacen las necesidades reales del grupo y logran ser comprendidos, todos se sienten
motivados para involucrarse sin traumas; se benefician, aprenden y crecen a través del
apoyo mutuo. La forma de proceder de la familia Autoestimada es nutritiva porque se
orienta a partir del deseo de ganar y no del miedo a perder.

La familia desvalorizada.

Las familias que carecen de Autoestima se caracterizan por la ausencia de reglas, las cuales
cuando existen son difusas, contradictorias o basadas en la tradicion y en estereotipos que
nada tienen que ver con las verdaderas necesidades del grupo. Hacen lo que se ha hecho
siempre, lo aceptado, lo tradicional, sin considerar su verdadera utilidad y adecuacion. Hay
obligaciones para todos y por todas partes, aunque nadie sepa en qué se basan, quién las
establece y con qué criterio. Creer en Dios, ser Comunista, ponerse la pijama antes de
dormir, no caminar descalzo o ser vegetarianos, pueden ser mandatos arbitrarios,
caprichosos u hormonales, cuando nadie explica las razones, el porqué debemos hacerlo.

Impera la anarquia porque no existen roles definidos y cada cual actia dependiendo de
cémo se siente. Lo que uno arma el otro lo desarma; uno hace, el otro interfiere. Los
hermanos mayores juegan a ser papas de los menores: les pegan, los castigan y resienten la
responsabilidad que padres insensatos les han endilgado; las madres actuan como nifias y
obligan a sus hijos a velar por ellas; los padres son duros hoy y blandos mafiana. Nadie
sabe que calle tomar.

La comunicacion es cadtica y las relaciones de sus miembros se establecen desde el poder,
lo cual origina vinculos perversos en los que cada uno presiona como puede para asegurarse
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atencion y estimulos. Crean entre todos una red confusa e intrincada, en la que a pesar de la
buena intencion terminan atrapados, dolidos y desanimados.

Los hijos trataran de evitar de hacer todo aquello que puede desagradar a sus padres o lo
haran a escondidas abrazando la mentira, a la que terminaran viendo como algo normal.
Para cuando los miembros de la familia desestimada puedan percatarse de lo que han estado
haciendo, deberan conformarse con sentirse culpables, quejarse, rumiar su pena e infligirse
enfermedades psicosomaticas.

No existen objetivos familiares. En los hogares Desvalorizados, se vive en permanente
ensayo y error, sin una meta comin por la cual luchar unidos; no hay un proyecto de vida
definido, sujeto a valores y criterios coherentes.

Relacion entre padres e hijos.

Si aceptamos que los padres tienen una influencia dramatica en los hijos, expresada durante
la crianza, debemos admitir que la Autoestima de los primeros, sera el modelo a seguir de
los segundos. Podemos destacar algunos vicios de trato que los padres suelen tener con los
hijos en la relacién comunicacional cotidiana, asi como las estrategias mas afectivas para
optimizar los vinculos, he aqui algunas de las mas nefastas, y unas cuantas alternativas
favorables y efectivas.

Estrategias inefectivas:
o Dar ordenes
Amenazar
Moralizar
Negar percepciones
Distraer
Criticar y ofender
Ridiculizar
Comparar
Elogiar
Confundir

Estrategias efectivas:
Aunque no existen recetas magicas para la crianza, la actitud amorosa y consciente es la
que parece brindar los mejores resultados. Algunas alternativas que pueden funcionar mejor
que las férmulas antes expuestas, son:
+ Sintonia
Honestidad
Responsabilizar
Delimitar
Negociar
Anticipar
Reforzar
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En la adolescencia, las fricciones entre padres e hijos suelen acentuarse durante esta etapa,
va que los jovenes necesitan ser ellos mismos, sin perder el carifio y el apoyo de sus padres,
quienes a su vez temen que sus hijos sufran dafios a causa de la inexperiencia. Ademas el
miedo de muchos adultos a perder ¢l control que durante tantos afios han mantenido, genere
no pocos inconvenientes.

Aunque Ia influencia del medio ambiente, especialmente la de otros jévenes, es poderosa y
ejerce peso sobre los adolescentes, podria decirse que la responsabilidad fundamental en la
relacion recae sobre los padres, por ser ellos quienes tomaron la decision de tener hijos,
porque cuentan con la mayor experiencia y porque tienen la posibilidad de predicar con el
ejemplo. Cuando los hijos llegan a la adolescencia, la Autoestima de los padres es puesta a
prueba, ya que es entonces cuando parecen perder el control y el sentido comun. Entonces:

o Se tornan sobreprotectores y exageradamente controladores.

e Comparan a sus hijos con otros ("mira como lo hace tu hermano™), o con ellos (los
padres) cuando eran jévenes (""cuando yo tenfa tu edad...").
Los critican y culpabilizan para que obedezcan.
Les invaden el espacio personal
Ocultan sus debilidades y errores para parecer padres perfectos
Les invaden el espacio personal
Administran el tiempo y dinero de los hijos ignorando sus propias prioridades
Exageran y dramatizan situaciones sencillas y normales
Les condicionan el apoyo como chantaje
Deciden por ellos, imponiendo sus criterios
Los asustan haciéndoles creer que el mundo es peligroso y que nadie como ellos
(sus padres) podran cuidarlos debidamente
e Los espian descaradamente.

Comportamientos de este tipo revelan una gran carga de inconsciencia, desconfianza e
inmadurez, que pocos padres serian capaces de aceptar, por la absurda creencia de que eso
les haria perder respeto y autoridad frente a sus hijos.

La relacién de pareja.

Al igual que en cualquier contexto formado por personas, el funcionamiento de la pareja
depende de la Autoestima de sus miembros. La formacién de pareja es una necesidad del
ser humano en la biisqueda de ensanchar su horizonte personal y de compartir lo que es, a
través de distintas maneras de expresion. En la relacion de dos, se abre un mar de
posibilidades de proximidad que reduce la sensaciéon de soledad y vacio a través de la
busqueda y encuentro de intimidad fisica y psicologica.

La pareja Autoestimada:
Visto de manera esquemdtica y sencilla, la pareja autoestimada se caracteriza por
comportamientos positivos que tienden al bienestar y al logro. Algunos de esos
comportamientos efectivos que reflejen conciencia, confianza, valoracion y respeto, son:

¢ Dialoga frecuentemente y no evade los conflictos

¢ Expresa sus sentimientos abiertamente

e Acepta las diferencias individuales de sus miembros
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Se apoya mutuamente sin crear dependencia

Se dedica a crecer

Se comunica desde cualidades y coincidencias, y no desde defectos y diferencias
Se desarrolla en torno a proyectos en comin

Respeta la individualidad del otro miembro de la pareja
Se esfuerza por conocerse

No depende de la aprobacion externa. Es autonoma
Vive con acuerdos, reglas y valores definidos

Se compromete

Se tiene lealtad y confianza mutua

Evita depender y controlar

Enfrenta las rupturas y separaciones con madurez

La pareja Desvalorizada:

Por su parte, la pareja desestimada funciona de manera diferente, con un nivel reducido de
consciencia de sus capacidades y necesidades, poca confianza de sus miembros, indignidad
y minima valoracién de si misma. Sus caracteristicas resaltantes suelen ser:

Tiende a la incomunicacién y evade la realidad para no enfrentarla
Bloquea la expresion de sus sentimientos; los ignora, evade o se avergiienza de
ellos.

Es conflictiva e inarmonica

Carece de reglas, acuerdos y valores claros y definidos

No acepta las diferencias de sus miembros. Vive del "debe ser"”

Crea dependencia psicoldgica, econdmica, sexual.

No se plantea el crecimiento como objetivo

Carece de proyectos comunes; cada cual funciona por su lado

El apoyo se brinda condicionado

Invade el espacio personal del otro

Ignora el uno lo que desea o necesita el otro

Vive del "qué diran"; es guiada desde el exterior

Se relaciona circunstancialmente, sin compromisos verdaderos y honestos
Desconfia del otro

Enfrenta las rupturas y separaciones con inmadurez.

® O 0 & & ¢ ¢ o o o o O o

Erich Fromm menciona la existencia de una “trampa cultural” consistente en asociar el
interés o el bienestar personal con el egoismo. Cuando existe la oportunidad de gozar de
algun beneficio, lo evitan porque se sienten culpables, piensan erréneamente que el
disfrutar, merecer, tener placer y preocuparse por ellas mismas, significa ser egoistas. Por el
contrario, ser para otros, preocuparse y sacrificarse siempre por los demads, es considerado
como una virtud. Muchas otras personas se desviven tratando de agradar y satisfacer a los
demas o a alguien en especial con la finalidad de ser aceptadas. Tienen una gran
dependencia hacia otros y guardan siempre una posicién subalterna o de desventaja. Esta
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actitud es mas acentuada en las mujeres por la desvalorizacién social que prevalece hacia
ellas en la mayoria de las culturas.

La baja autoestima es producto de la acumulacion de reacciones emocionales negativas.
Las actitudes y expectativas de los padres tienen mucho que ver en ello; verbigracia, las
preferencias acentuadas hacia alguin hijo; la actitud sexista de preferir mas a los varones que
a las mujeres; la adopcion del autoritarismo como forma de control; la educacion rigida; la
represion tanto sexual como de sentimientos, y fundamentalmente la ausencia de estimulos
y limites.

La indiferencia, “etiquetacién” o hasta el maltrato hacia el nifio, son elementos
complementarios para generar en éste sentimientos de inferiorizacion y culpa. Mismos que
a su vez desarrollaran inseguridad y grandes dependencias. Se observan frecuentes
situaciones en donde algiin hijo es catalogado como el “tonto”, el “feo”, la “inutil”, o el
causante de todos los problemas familiares (“el chivo expiatorio™).

Fromm también menciona que muchos padres desean que sus hijos sean iguales a ellos en
temperamento y caracter “una copia fiel a ellos”, y como esto no es posible, consideran las
diferencias de sus hijos como signo de inferioridad; otros desean mediante métodos
restrictivos, hacer de sus hijos nifios obedientes “que se porten bien”, pero lo unico que
logran es modelar hijos sin voluntad propia, sumisos y dependientes, con una fuerte carga
de ansiedad por querer agradar intitilmente a sus padres.

Otros, sobre todo los varones, tratan de compensar su ausencia fisica y afectiva con relacion
a sus hijos, con presencia econdémica; situacién que no les favorece significativamente, y
existen no pocos que evitan expresar fisica y verbalmente su afectividad hacia los hijos
varones, debido al mito que se “afeminaran”.

Es importante mencionar que la baja autoestima se propicia aun mas en las mujeres,
principalmente en contextos subdesarrollados como en algunos paises de Africa, Asia,
Oriente Medio y América Latina: contextos caracterizados por estructuras patriarcales
donde hay tendencias marcadas para preferir a los varones y tener conceptos de
inferiorizacion hacia las mujeres. Las diferencias entre los hombres y las mujeres
establecidas por su género son evidentemente contrastantes.

Las mujeres en estos lugares tienen menos probabilidades de sobrevivir los primeros afios
de su infancia, ya sea por abandono, al ser eliminadas al nacer, o victimas del descuido y la
minima atencion de sus padres ante las enfermedades que mas aquejan en estos lugares.
Respecto a su desarrollo las nifias tienen menos probabilidades de lograr la terminacion de
estudios elementales; las costumbres y pautas de comportamiento sexual, las entrampan en
el circulo vicioso tradicional: uniones conyugales en la infancia y adolescencia, paridad
miltiple y destinada a actividades de servicio a la familia, mismas que le reducen
considerablemente sus oportunidades de independencia econémica y a desarrollar sus
potencialidades desempefiando un trabajo creativo.

Muchas mujeres aprendieron desde nifias a conceptualizar de manera general la
superioridad del varén, basadas en la figura autoritaria de su padre, quien se apropi¢ de sus
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decisiones mas importantes y contribuyé a generar en ellas una fuerte actitud de
dependencia e inseguridad; misma que se contintia hasta la adultez y se manifiesta de la
misma manera con el hombre que se unen...

..De ahi el miedo a quedarse solas y enfrentarse a la vida cuando el divorcio o la
separacion es inminente, Fromm, (1953).

Karen Horney en su obra “La Personalidad Neurética de Nuestro Tiempo™ destaca ciertas
actitudes y rasgos de comportamiento, observables en las personas que muestran baja
autoestima, pueden clasificarse de la siguiente manera: primero, actitudes frente al dar y
recibir carifio; segundo, actitudes frente a la valoracién de si mismo; tercero, frente al
problema de la autoafirmacion; y cuarto, la sexualidad.

En cuanto a las primeras, estas personas manifiestan una excesiva dependencia de la
aprobacién o del carifio de los demas, existiendo una gran contradiccion entre su deseo de
recibir carifio y su propia incapacidad de ofrecerlo. Tienen una notable necesidad de afecto
y reconocimiento. La inseguridad interior, expresada en esta dependencia a los demas,
constituye el segundo rasgo referente a la valoracién de si mismo. Jamas faltan en ellos los
caracteristicos sentimientos de inferioridad y de inadecuacién, que pueden manifestarse en
una serie de formas — tal como la idea de incompetencia, de estupidez, de fealdad, etc.,- y
que podran subsistir aunque no tengan ningin fundamento en la realidad. Las ideas acerca
de la propia estupidez son susceptibles de aparecer hasta en personas de extraordinaria
inteligencia, las de fealdad, inclusive en la mas bella de las mujeres. Estos sentimientos de
minusvalia pueden mostrarse abiertamente en la superficie, bajo la forma de lamentaciones,
o preocupaciones y por el contrario, también es factible que estén encubiertos por
inclinaciones compensadoras al autoelogio, por una propensién compulsiva a alardear, a fin
de impresionar tanto a uno mismo como a los demas con toda una suerte de atributos que
confieren prestigio en nuestra cultura: dinero, posesién de cuadros antiguos, muebles y
objetos raros, mujeres, vinculaciones con personajes, viajes realizados o conocimientos
superiores. En este caso, se estaria hablando de alguien con autoestima difusa. Es posible
que una u otra de estas tendencias ocupe el primer plano, mas en el comun de los casos no
se podra dejar de percibir agudamente la presencia de ambas. Estas personas son
hipersensibles; pueden sentirse heridas por el hecho de que alguien no acepte sus
invitaciones, se disienta con ellos en alguna opinion, o se les hagan algunas observaciones a
manera de critica. Su desmesurada exigencia de respeto a sus propios requerimientos puede
unirse a una falta no menos cabal de consideracion por los demés. Esta discordancia no
siempre se manifiesta superficialmente, pues, por el contrario, estas personas pueden
mostrarse en exceso amables y afanosos de ayudar a todo el mundo, advirtiéndose entonces
inmediatamente que actiian bajo compulsién y no por espontaneo calor afectivo.

El tercer grupo de actitudes, las que atafien a la autoafirmacién, implica inhibiciones
manifiestas. Por autoafirmacion entendemos el acto de imponerse o imponer las propias
pretensiones, sin que esto indique que se quiera avasallar a los demas. En este sentido las
personas que muestran baja autoestima revelan una amplia serie de inhibiciones. En efecto,
estan inhibidos para expresar sus deseos o para pedir algo, para hacer cualquier cosa en su
propio interés, para expresar opiniones o criticas justificadas, dar érdenes, seleccionar a las
personas con quienes desean relacionarse, establecer nexos con los demas, y asi
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sucesivamente. También muestran graves deficiencias en cuanto a la capacidad asertiva:
suelen ser incapaces de defenderse contra los ataques ajenos o de decir “no” cuando no
estan dispuestos a acatar los deseos de otros y que atentan contra su propio bienestar o
dignidad. Pueden ser bastante vulnerables.

Posee, por fin, inhibiciones de saber lo que en realidad quieren: dificultades para tomar
decisiones, para formarse opiniones y atreverse a expresar deseos que solo incumben al
beneficio personal. En general, estin acosados por sentimientos de culpa, precisamente
cuando pretendiesen preocuparse por si mismos o por buscar su bienestar antes que pensar
en los demas.

Las peculiaridades del cuarto grupo, las de la esfera sexual, pueden clasificarse en forma
somera como deseos compulsivos de tener actividades sexuales, buscando
inconscientemente satisfacer sus grandes carencias de afecto, o bien inhibiéndose a
cualquier practica sexual, ya sea ante la aproximacién de alguna persona del sexo opuesto,
en el galanteo, en las propias funciones sexuales o en el goce que éstas proporcionan
normalmente, Horney, (1985).
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TALLER DE AUTOESTIMA PARA ADULTOS MAYORES EN SITUACION DE
VIOLENCIA FAMILIAR EN UNA COMUNIDAD RURAL

JUSTIFICACION

En nuestro pais la Asistencia Social es una expresion de solidaridad humana que se
manifiesta en la familia, en la sociedad y en el ambito del Estado, cuyas acciones se han
caracterizado por la operacion de programas circunstanciales que limitan el desarrollo de la
asistencia social, amén que el retardo en la solucion a los problemas mas urgentes y el
surgimiento de nuevas necesidades incrementan los rezagos, principalmente en los sectores
mas pobres de la sociedad, en los grupos mas vulnerables como son los menores y adultos
mayores en condicién de orfandad, abandono, rechazo social y maltrato fisico y mental
(Norma Oficial Mexicana NOM — 167 — SSA1-1997).

La vejez es considerada como la dltima etapa de la vida y a la vez la era de realizacion
suprema. A ella converge al mismo tiempo pérdida de autonomia y adaptabilidad en las
personas, fragilidad en la salud, incapacidad en el trabajo y disminucion de roles familiares
y sociales (CONEPO, op., cit., p. 2).

De acuerdo a las proyecciones demograficas, se espera que esta etapa terminal se posponga,
buscando con ello que cada vez mas individuos lleguen a la tercera edad con buenos niveles
de salud fisica y mental, integrados socialmente, con una vida familiar activa y con plenas
capacidades para la actividad econémica (ibid.,).

En la vejez, es importante repasar el ayer con benevolencia, aceptando la realidad de que ya
no se dispone de tiempo para volver a los caminos que no se recorrieron. Pero ante
cualquier revision del pasado irreversible, se debe evitar el peligro de caer en la
autorrecriminacion, la culpabilidad, el resentimiento o incluso el odio hacia el mismo (sic.,
pasado). La buena vejez esta ligada al progreso de la medicina y a los avances de la calidad
de vida, pero es igualmente cierto que una senectud dichosa depende de que se sepa
envejecer y de que se esquiven las expectativas adversas de la ancianidad (idem, p.8).

Uno de los factores determinantes en el proceso de envejecimiento es el del contexto
especifico en el cual se envejece (Trevifio, op. cit.), en este caso rural y pobre, Jonacatepec,
Mor., municipio de bajo desarrollo social, con una respuesta institucional de corto alcance a
la atencion de las necesidades de este sector de la poblacion.

De acuerdo a las estadisticas de Servicios de Salud del Estado de Morelos, en el afio 2005,
en el citado municipio (Jonacatepec), la cantidad de habitantes mayores de 60 afios era:
hombres, 652; mujeres 743, en total 1,395. En el afio 2006, hombres 566; mujeres 663, en
total 1,229. Igualmente, en el afio 2006, la poblaciéon que no tiene derecho al Instituto
Mexicano del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales para Trabajadores
del Estado, u otro, es de 5,950. La que cuenta con servicio del IMSS o ISSSTE es de
2,463.
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Actualmente acuden al DIF de Jonacatepec, de diferentes localidades, aproximadamente
130 adultos mayores (alrededor del 10 % del total), tienen como punto de reunién el
balneario “Las Pilas”, reciben asistencia social, sin embargo, no existen programas
especificos encaminados al abordaje psicolégico, Tovar, 2006 (comunicacién personal,
octubre 11 de 2006).

Por lo anterior, el disefio de un Taller de Autoestima, tomando en cuenta las caracteristicas
socio- culturales y perfil psicologico de los habitantes senectos del medio rural, que se
encuentren en situacion de violencia familiar (abandono), puede contribuir a mejorar su
calidad de vida, expectativas, relacion familiar, fortalecer redes sociales, mitigar
sentimientos de soledad y abandono, asi como fomentar el aprecio asi mismo.

En el fondo, envejecer es la ultima asignatura pendiente de nuestra vida: todos debemos

aprenderla para lograr que sea una experiencia serena y placentera, de benevolencia, de
autonomia, de participacion y sabiduria, CONEPO (Op., cit.).

“Envejecer no es privilegio de unos cuantos, es el destino de la mayoria”

OBJETIVO

Disefiar un Taller de Autoestima para adultos mayores en situacién de violencia familiar
(abandono), residentes en una comunidad rural del Estado de Morelos (Jonacatepec),
acorde a sus caracteristicas socio- culturales, perfil psicolégico y politicas encaminadas a
la atencion de este sector de la poblacion, a fin de contribuir a mejorar su autoestima.

Coadyuvar al bienestar psicolégico y social de las personas mayores de edad, del medio
rural, que deseen participar en este Taller a fin de mejorar su calidad de vida.
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Recursos

Para el disefio de este taller, se consideré conveniente estimar los recursos humanos y
materiales con que cuenta el DIF Municipal del H. Ayuntamiento de Jonacatepec Morelos,
toda vez que es la Institucion competente para llevar a cabo las actividades que se delinean
mas adelante. Ver organigrama.

Enfoque

Desde una perspectiva humanista, con apoyo de técnicas cognitivo — conductuales, vision
dinamica y positiva del ser humano, se pretende orientar las sesiones a fin de favorecer en
el adulto mayor, el descubrimiento y conocimiento de las propias cualidades 'y
potencialidades, con su consecuente actualizacién y despliegue.

Nimero de sesiones, duracion

Constara de 12 sesiones, una vez por semana, tomando en cuenta que los dias miércoles
también participan en el grupo de la tercera edad “Aqui encuentras un amigo” a fin de no
empalmar ni saturar de actividad tanto al personal del DIF como a los senectos. El tiempo
de cada sesion a partir de la segunda, serd de una hora y media pudiendo extenderse a 2
horas por razones necesarias (por ejemplo, exacerbacion de sintomas, crisis u otra razon).
En atencién a la parte medular de este taller, la autoestima, se dedicaran tres sesiones a este
tema con objetivos encaminados a favorecer en los participantes la restauracion o
incremento de la misma.

Espacio fisico

El espacio que ha venido ocupando el grupo de la tercera edad, en el balneario “Las Pilas”
es el lugar idoneo para el desarrollo de las actividades contempladas; cuenta con areas
verdes, un foro amplio bajo techo, ventilacion e iluminacién natural, sanitarios, mesas y
sillas. Cabe sefialar que el mencionado balneario, por tradiciéon, ha sido escenario de
innumerables eventos socioculturales. Se cuenta también con un aula en la Casa de la
Cultura, mesas y sillas.

Estrategia
Para hacer atractivo y despertar interés en la poblacion, el taller llevara el nombre de
“Terapia con Itacate” el vocablo es de origen néhuatl, significa “lo que el estémago
necesita”. Lo anterior, debido a que es una practica en la comunidad, al asistir a un evento
social, guardar alimentos para llevar a casa. Recurso que se solicitaria a las autoridades
municipales.

Difusion
La difusién se hara por medio de carteles, con frases alentadoras, por ejemplo: “aqui te
llevaras un bocado y algo mas”, “conocete y disfruta la vida”, invitando a los familiares a
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inscribir a los abuelos al grupo de “terapia con ltacate”, o bien, mediante un vehiculo con
alta voz, recorrer las principales calles para comunicar acerca de este servicio del DIF a los
adultos mayores de la region.

Responsables del Taller
La organizacion, programacion de actividades, desarrollo de dindmicas grupales y
sesiones, serd realizada por personal del DIF de la localidad.
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ORGANIGRAMA DEL DIF MUNICIPAL

DELEGACION DISTRITAL DE LA PROCURADURIA DE LA DEFENSA DEL MENOR Y LA
FAMILIA REGION ORIENTE (DEPENDENCIA DIF ESTATAL)

DEPARTAMENTO LEGAL

DELEGADA ASESOR JURIDICO

DEPARTAMENTO PSICOSOCIAL

PSICOLOGIA TRABAJO SOCIAL

DIF MUNICIPAL

PRESIDENTA DIF
DIRECTORA DIF
COORDINADORA DIF
TRABAJADORA SOCIAL

SECRETARIA

DEPENDENCIA DIF MUNICIPAL

UNIDAD BASICA DE REHABILITACION ( UBR )

DIRECTOR GENERAL
MEDICO ESPECIALISTA PSICOLOGIA TRABAJO SOCIAL

ENFERMERA

-68 -




PRIMERA SESION

Presentacion del Programa “Terapia con Itacate”. Taller de autoestima, su objetivo, y
actividades a desarrollar.

Objetivos
e Informar a los participantes en qué consiste el “programa”, lo que se pretende (objetivo)
y alcances. Asi mismo, fechas de inicio y término, horario, lugar y quienes lo

conduciran.

e Integrar grupos

Actividades
Palabras de bienvenida
Presentacion del Programa

Integracion de grupos

Descripcion de las actividades

Bienvenida cordial.- Una vez convocados y reunidos los participantes, (se estima una
asistencia de 200 personas), en el balneario “Las Pilas” (en adelante “balneario”), se les
agradecera haber asistido, deseando se sientan a gusto y disfrutar la oportunidad de poder
hacer a un lado la soledad, tristeza o mal humor que tanto nos asecha.

Presentacion de la mesa del presidium
Se brindara informacién acerca del objetivo y contenido del Programa “Terapia con
Itacate”, Taller de Autoestima. Fechas y horarios, personas que estaran a cargo,

destacando los objetivos y beneficios que se esperan de cada una de las sesiones.

Asi mismo, que para brindar una atencién esmerada, se formaran grupos de 15
personas.
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Del mismo modo, a fin de que reine la armonia durante el desarrollo de las sesiones,
también informar a los presentes, que deberdn acatar las reglas que el mismo grupo
determine pertinentes.

Finalmente, integrar grupos, hacer los listados correspondientes incluyendo: nombre, edad,

sexo, domicilio, padecimiento actual y en caso de urgencia, nombre y domicilio de la
persona a quien avisar. Asignar un horario tomando en cuenta lugares de residencia.

Para la conformacion final de los grupos, se deberan considerar los aspectos biologicos,
psicologicos y sociales tomando en cuenta las siguientes funciones:

Funcién sensorial: vista y audicion.

Locomocion: capacidad para trasladarse y realizar tareas necesarias.

Funcién cardiaca y respiratoria: preguntar cifras o de ser posible, tomar signos vitales.
Estado mental: ubicado en tiempo y espacio, sociable o no, alegre o depresivo.

Aspectos de higiene personal: buenas o malas condiciones.

Aspecto alimentario: dieta médica indicada, desnutricion u obesidad.

Habitos toxicos: tabaco, alcohol.

Al final de la sesién, se brindara a los participantes, bocadillos de la region, agua de sabor y
dulces.

Tomar fotografias del evento para rendir informe y memoria del DIF.

Solicitar apoyo de Policia y Transito Municipal para dar preferencia vial a los participantes,
en el cruce de la carretera, al inicio y término del evento.

Materiales
Cantidad articulo
200 sillas
05 tablones con mantel
1 camara fotografica
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200 hojas blancas

10 boligrafos

1 rotafolio

2 plumones (color rojo, azul)

200 charolas desechables

200 vasos desechables del namero 10
250 servilletas de papel

200 bocadillos de la region

50 litros de agua de sabor

200 dulces

Recursos humanos

Personal del DIF
Presidenta
Directora
Coordinadora
Psicéloga
Trabajadora Social
Médico

Enfermera

Autoridades Municipales

Extras .- 2 cocineras y 5 meseros.
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SEGUNDA SESION

Fortalecimiento de vinculos

Objetivo

o Fortalecer lazos de amistad, confianza y solidaridad mediante la convivencia en
actividades recreativas.

Actividades

Dinamica grupal.- duelo de canciones

Observacion de actitudes y comportamiento.

Descripcion de las actividades

Se divide al grupo en dos equipos, se pide le pongan nombre a cada equipo, se les pregunta
si les agradan las sorpresas, en ese momento entra la estudiantina de San Agustin

entonando la canci6n titulada “de colores” y se invita a todos a cantar.

Posteriormente se inicia una competencia de canciones entre los dos equipos. Se dara
oportunidad a los participantes de cantar también de manera individual.

Areas de exploracion: relaciones interpersonales, actitudes y comportamientos.

Al final de la sesion se brinda a todos los asistentes un platillo de la region, agua de sabor y
dulces.

Materiales

1 mesa

20 sillas

1 rotafolio

2 plumones

1 caja de pafiuelos desechables

10 litros de agua de sabor
20 vasos desechables
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20 charolas desechables
50 servilletas de papel
5 botellas de agua de 500 ml.

Recursos humanos
Personal del DIF
Psicologa
Trabajadora Social
Enfermera

Otros recursos

Estudiantina de la Iglesia de San Agustin
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TERCERA SESION
Autoestima sesion (a)
Objetivo.

e Que los participantes conozcan: el concepto de autoestima, porqué es necesaria la
autoestima, comportamientos de baja autoestima y la vida con autoestima desarrollada.

Temas

Definicion de autoestima
Importancia de la autoestima
Como se desarrolla la autoestima
Baja autoestima

Autoestima alta

Actividades

Dinamica grupal

Reglas a observar durante la sesion

Exposicion de los temas por personal del DIF

Discusion didactica

Descripcion d e las actividades

Dinamica grupal

Juego con globos.- Cada participante inflara un globo, lo anudaré y escribira su nombre de
pila con un plumoén en el globo (las personas que no lo puedan hacer, recibirdn ayuda), a la
cuenta de tres desde sus asientos, los lanzaran al aire y trataran de mantenerlos flotando
durante tres minutos. Globo que caiga sera levantado. Se animara a los participantes con
exclamaciones jarriba! jarriba! jarriba! y con misica de la regién (chinelos).
Posteriormente se presentan ante el grupo, mencionando su nombre completo, lugar de

procedencia y sus expectativas del taller, reforzando cada participacién con aplausos.

Se solicitar4 a los participantes sugieran las reglas que ayudaran a mantener la armonia del
grupo en un clima de comprension y respeto.

Se expondra con ayuda de rotafolio el concepto de autoestima (definicién) segin R.,
Yagosesky y N., Branden; baja autoestima de acuerdo con E., Fromm y autoestima
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desarrollada como postula R., Yagosesky, en 30 minutos como méximo, para dar paso a la
discusion de los temas.

Motivar a los presentes a que viertan su opinién, iniciar la discusién didactica con la
pregunta ;qué opinan ustedes de todo esto? Es preciso guiar al grupo hacia el objetivo
primordial de este taller.

Al final de la sesién se brinda a los participantes bocadillos de la region, agua de sabor y
dulces.

Materiales

20 sillas

2 mesas

1 rotafolio

2 plumones

20 globos

1 grabadora

1 disco CD musica de chinelos

20 vasos desechables

20 charolas desechables

50 servilletas de papel

20 dulces de amaranto envueltos en papel de celofan

Recursos humanos
Personal del DIF
Psicologa

Trabajadora Social
Enfermera
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CUARTA SESION

Autoestima sesion (b)

Objetivo

e Que los participantes conozcan que la autoestima hace referencia a la toma de
conciencia de actitudes y pautas de pensamiento, a la aceptacion de si mismo y el modo
de reaccionar de manera enérgica para enfrentarse a las dificultades de la vida.

Temas

Vivir conscientemente

Aceptacion de sf mismo

Autoafirmacion

Actividades

Dinamica grupal

Presentacion de los temas

Discusion didactica

Descripcion de las actividades

Dinamica grupal.- idem que en la sesién anterior, con la variante de 2 globos por persona.

En esta dindmica ya no escriben su nombre en el globo ni expresan sus expectativas.

Aplausos de todos al terminar la dindmica.

Personal del DIF, con ayuda del rotafolio, expondra los temas referidos, ilustrando con
ejemplos de la vida cotidiana, maximo 30 minutos.

Posteriormente solicitara a los participantes emitan comentarios o experiencias personales,
a fin de constatar el logro del objetivo de la sesién, aclarar dudas, retroalimentar, y cerrar
la sesion.

Al final, se brinda a los participantes bocadillos de la region, agua de sabory dulces.
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Materiales

20
2
3
40
1
2
20
20
20
5
20

sillas

mesas

plumones

globos

grabadora

disco CD musica de Durango
vasos desechables
charolas desechables
servilletas de papel
litros de agua de sabor
dulces

Recursos humanos

Personal del DIF

Psicéloga
Trabajadora Social
Enfermera
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QUINTA SESION

Autoestima sesién (c)
Objetivo

e Que los participantes conozcan que la autoestima tiene que ver con la responsabilidad
de si mismo, vivir con propésito e integridad, y se den cuenta qué pueden mejorar.

Temas

Responsabilidad de si mismo
Vivir con proposito
Vivir con integridad

Actividades

Dindmica grupal
Exposicion de los temas
Discusion didactica

Descripcion de las actividades
Dindmica grupal.- Idem que en la sesion anterior, pero esta vez con tres globos y

serpentinas. Deberd ser muy animada con musica de mariachi (sones de jalisco), 15
minutos como maximo.

Peryyyyl del DIF, con ayuda del rotafolio expondrd los teyys referidos, maximo 20
minutos. ‘

Promovera la discusion de los temas, alentando a los miembros del grupo a expresar sus
sentimientos y  pensamientos. lgualmente, revisara los proyectos de vida de cada
participante, y en su caso, incidir en aquellos proyectos que requieran de guia. De manera
tentativa, estimar los avances grupal e individual.

Al final de la sesion se brinda a los participantes bocadillos de la regién, agua de sabor y
dulces.

-78 -




Materiales

20
3
4
60
5
1
4
20
20
20

Sillas

mesas

plumones

globos

paquetes de serpentinas
grabadora

disco CD musica de mariachi
vasos desechables

servilletas de papel

dulces

Recursos humanos

Personal del DIF

Psicologa
Trabajadora Social
Enfermera
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SEXTA SESION

Asertividad

Objetivos
e Que los participantes conozcan el concepto de asertividad.

¢ Que aumenten o incorporen esta habilidad en su acervo conductual.

Temas

Definicién de asertividad

Habilidad para decir “no”

Habilidad para pedir favores

Habilidad para expresar sentimientos positivos y negativos
La comunicacion

Actividades

Dinamica grupal

Presentacion de los temas
Discusion didéctica

Descripcién de las actividades

Dinamica grupal.- relajacion por medio de ejercicios de respiracién y estiramiento de los
musculos.

Personal del DIF, con ayuda del rotafolio expondra el concepto de asertividad: definicion;
habilidades asertivas; como mejorar la comunicacion; como escuchar mejor a los demas.

Se discutira los beneficios de la asertividad y qué pasa cuando no se es asertivo.
Areas de exploracion.- social, control de impulsos, estabilidad emocional.

Al final de la sesién se brindara a los participantes platillo de la regioén, agua de sabor y
dulces de amaranto.
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Materiales

W= = NN
(=]

1

20
20
20
20
7

20

mesas

sillas

rotafolio

plumones

paquetes de serpentinas
grabadora

vasos desechables
servilletas de papel
platos desechables
mixiotes de pollo

litros de agua de horchata
dulces de amaranto envueltos en papel de celofén

Recursos humanos

Personal del DIF

Psicéloga
Trabajadora Social
Enfermera
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SEPTIMA SESION

La sexualidad en la tercera edad (charla informativa)

Basada en Krajewski — Jaime ER. La sexualidad en el anciano. Departamento de Trabajo
Social, Eastern Michigan University, 1988.

Objetivos

Que los participantes conozcan:

¢ los cambios fisioldgicos que ocurren en esta etapa de la vida

e que la necesidad psicologica de tener intimidad, excitacién y placer no desaparece
cuando la gente envejece.

e que la sexualidad envuelve actividades, comportamientos y sentimientos.

Temas

Aspectos biologicos del envejecimiento.

La respuesta sexual en las personas mayores de edad.
Actitudes sociales hacia la sexualidad en la senectud

Desahogos sexuales distintos del coito.

Actividades

Dindmica grupal

Presentacion de los temas
Discusién didactica

Descripcion de las actividades

Dinédmica grupal.- “Bodas de diamante”. Se eligen tres voluntarios, y disfrazan de novia,
novio y juez. Se celebra una tradicional despedida de soltera...90 afios después”
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Personal del DIF, con ayuda del rotafolio, expondra los temas sefialados, vid. supra.

Areas de exploracion.- sexual.

Debido a la falta de informacién y caracteristicas socio - culturales de los miembros del
grupo, la discusion se orientara a la aclaracion de dudas, preguntas y consejos practicos que
conlleven a la salud y bienestar, sin profundizar en la vida sexual de cada uno. La presencia
del médico sera muy valiosa en el caso de que alguno refiera sintomas de importancia.

Al final de la sesion se brindara a los participantes platillo de la region, refrescos y dulces.

Materiales

0 sillas
mesas
rotafolio
plumones
paquetes de confeti
grabadora
20 vasos desechables
50 servilletas de papel
20 platos desechables
20 platillos de la region
20 refrescos
20 dulces

—_ N = NN

Recursos humanos
Personal del DIF

Psicdloga

Médico
Trabajadora Social
Enfermera
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OCTAVA SESION

Actividades instrumentales de la vida cotidiana

Objetivos

o Que los varones participantes conozcan cémo planchar una camisa y un pantalén; como
se cocina la sopa de arroz, los frijoles y la salsa verde.

e Que las mujeres participantes conozcan como se le cambian los carbones a un motor
de licuadora; como se cambian los fusibles del switch cuando éstos se funden; como se
conecta un tanque de gas y como se hace una extension eléctrica. Lo anterior, con las
medidas de seguridad pertinentes.

Temas

Actividades instrumentales de la vida cotidiana
La seguridad en el hogar

Actividades

Planchado de prendas

Reparacion de fallas eléctricas pequefias y
Practicas de seguridad en el hogar
Preparacion de alimentos

Descripcion de la actividad

Dinamica grupal.- se solicitan voluntarios (as) para hacer una demostracion de cémo se
plancha una prenda. Acto seguido, se ejecuta el planchado de una camisa y un pantalén a
la vista de los demas.

Un electricista demostrara como desarmar una licuadora y el reemplazo de los carbones del
motor, a la vista de los demas. También el reemplazo de los fusibles del switch y,
finalmente, ensefiara cémo hacer una extension eléctrica segura.

Personal de Proteccién Civil Municipal, hard recomendaciones con relacion al manejo
seguro del gas y la forma de conectar y desconectar un tanque. Asf mismo, el manejo
seguro de la energia eléctrica.

Para la preparacién de los alimentos, se organizan dos grupos: “maestras” y “aprendices”,

las primeras hacen la demostracion a los demés utilizando 1las hornillas instaladas en las
areas verdes.
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Areas de exploracion.- social, estado animico.

El terapeuta a cargo, supervisara el desarrollo de las actividades fomentando la
participacion, entusiasmo y buen humor de su grupo, sin perder de vista que es una
oportunidad de estimar los efectos de las sesiones anteriores.

Una vez preparados los alimentos, se procede a servirlos para su consumo inmediato.
Materiales

20 sillas
6 mesas
5 planchas

6 licuadoras

10 metros de cable duplex del no. 16
1 tanque de gas con regulador y piptel
2 cintas de aislar

7 clavijas

3 switch con fusibles

5 kilos de tortillas

2 kilos de arroz

1 kilos de frijol negro

2 kilos de tomate verde

500  gramos de chile serrano

3 litros de aceite

500  gramos de consomé de pollo

500  gramos de sal

10 ramas de epazote

10 ajo grandes

10 cazuelas medianas

4 ollas medianas

5 piezas de huevo rojo

vasos desechables

servilletas de papel

platos desechables

refrescos

kilos de carbon

encendedores o cerillos

O W NI
oo

Recursos humanos
Personal del DIF
Psicologa

Trabajadora Social
Enfermera
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NOVENA SESION
Proceso de duelo en el anciano.

Marjorie Carevic Johnson

Universidad de los Andes, Santiago de Chile.
Mcarevic@entelchile.net
http://www.psicologia-online.com/colaboradores/mcarevic/duelo.shtml
::Curso Basico en Demencias: Aspectos Médicos y Psicologicos::

Objetivo

¢ Informar a los participantes acerca de la reaccién emocional que se da frente a una
pérdida, asi como las etapas del proceso para volver al equilibrio.

o Invitar a los participantes a compartir con el grupo sus experiencias en situaciones de
pérdida.

Temas

Etapas del proceso de duelo

s Impacto y Perplejidad o “shock”

e Rabiay Culpa (angustia y desorden emocional).

e Desorganizacion del Mundo, Desesperacion y Retraimiento.

e Reestructuracion del Mundo, Reorganizacion y Sanacion.

Tareas para la elaboracién del duelo:

e Aceptar larealidad de la pérdida.

¢ Sufrir pena y dolor emocional.

e Ajustarse al medio, construir una nueva vida estable y satisfactoria.

e Recuperar la capacidad de amar (quitando la energia emocional de lo perdido
reduciéndola hacia otras relaciones)

Actividades
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Dindmica grupal
Presentacion de los temas
Discusion didactica

Descripcion de las actividades

Dindmica grupal.- previamente a la sesion, anotar en tarjetas tamafio esquela (4) cada una
de las etapas del proceso para volver al equilibrio y ocultarlas con poquito camuflaje, en las
paredes, sillas, piso y cesto de basura. Informar a los participantes “... se han perdido 4
tarjetas con datos de la charla de hoy, busquenlas en este lugar, premio al o la que
encuentre una o todas...” aplaudir cada vez que encuentren una tarjeta.

Personal del DIF expondra con ayuda del rotafolio el concepto de duelo, asi como las
etapas del proceso para volver al equilibrio y las tareas para elaborarlo.

Discusion didéctica.- Inducir a los participantes a compartir con el grupo sus experiencias
en situaciones de duelo, revisar si han logrado su elaboracién.

Al final de la sesién se brindara a los participantes un platillo de la region y agua de sabor.

Materiales

mesas
0 sillas
rotafolio
plumones
tarjetas blancas tamaiio esquela
grabadora
discos de musica oriental
caja de pariuelos desechables
10 litros de agua de sabor
20  vasos desechables
20  charolas desechables
50  servilletas de papel
S botellas de agua de 500 ml

—_ N == B W NN

Recursos humanos
Personal del DIF
Psicéloga

Trabajadora Social
Enfermera
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DECIMA SESION
Conductas de autocuidado
Objetivos
¢ Que los participantes conozcan conductas de autocuidado a fin de mejorar su calidad de
vida.

Temas

e Alimentacién
e Higiene
e Vestimenta

» Alojamiento

Actividades

Dinamica grupal
Presentacion de los temas
Discusion didactica

Descripcion de las actividades

Previamente a la sesion, en una caja de cartén grande y envuelta para regalo, se ocultara el
médico que hara la presentacion de los temas. La terapeuta le dird al grupo “...como se han
portado muy bien el municipio envié un regalo, traten de adivinar qué es, se reforzara la
participacion diciendo caliente o frio seglin se aproximen a acertar de qué se trata.
Posteriormente (5 minutos) se pide que dos voluntarias abran la caja. Se brindara un
aplauso de bienvenida al médico!

Con ayuda del rotafolio el médico del DIF municipal, hara la presentacion de los temas
vid. supra.

Discusion didactica.- énfasis en orientacién y consejo.

Al final de 1a sesion se brinda a todos los asistentes un platillo de la regién, agua de sabor y
dulces.
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Materiales

21

11
12
13
11
21
21
51

mesa
sillas

rotafolio

plumones

grabadora

discos de miisica instrumental
caja de pafiuelos desechables
litros de agua de sabor

vasos desechables

charolas desechables
servilletas de papel

botellas de agua de 500 ml.

Recursos humanos

Personal del DIF

Médico

Psicéloga
Trabajadora Social
Enfermera
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DECIMA PRIMERA SESION

Depresion, charla informativa

Objetivo

e Que los participantes conozcan las causas de la depresion, sus sintomas principales y
repercusion en la vida de las personas que la padecen.

e Que los participantes conozcan alternativas de tratamiento.

Temas

Definicion de depresion

Etiologia

Sintomas de la depresion

Efectos en las personas que cursan con cuadros depresivos.

Tratamiento.

Actividades

Dindmica grupal

Presentacion de los temas
Discusion didactica
Descripcién de las actividades

Dinamica.- todos a bailar!!! , con la melodia titulada “el mariachi loco” acompafiando con
las palmas, todos participan, la terapeuta animard también haciendo sonar un sitbato.

Personal del DIF con ayuda del rotafolio hara la presentacion de los temas sefialados, vid.
supra, con énfasis en los sintomas y criterios de diagnostico.
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Discusién didactica.- facilitara el reconocimiento e importancia de este padecimiento ya
que es uno de los que mas aqueja a la poblacion de senectos. Finalizar con un ejercicio de
relajacion.

Areas de exploracién.- Afectiva, estado de 4animo, anhedonia, abulia, suefio, apetito y
cognitiva.

Brindar a las personas que hayan asistido un platillo de la region y agua de sabor.

Amenizar la salida con musica de la regién (chinelos).

Materiales

1 grabadora

4 mesas

20 sillas

3 rotafolios

5 plumones

5 discos de musica instrumental, uno de la regién (chinelos).
4 cajas de paftuelos desechables
10 litros de agua de sabor

20 vasos desechables

20 charolas desechables

50 servilletas de papel

5 botellas de agua de 500 ml.

Recursos humanos

Personal del DIF

Psicologa

Médico
Trabajadora Social
Enfermera
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DECIMA SEGUNDA SESION

Cierre del Taller

Objetivos
Estimar el desarrollo alcanzado de los participantes y del grupo.

Entregar reconocimientos a los participantes.

Actividades
Actividades de reflexion

Entrega de reconocimientos

Descripcion de las actividades

Personal del DIF informara a los miembros del grupo que han llegado a la parte final de
este taller, por lo que seria conveniente estimar los logros alcanzados por cada uno de los
participantes.

Areas de exploracién.- cognitiva, conductual, afectiva, sexual, social.

Se felicita a todos por el esfuerzo realizado.

Personal del DIF y Autoridades Municipales, haréan entrega de los reconocimientos a cada
uno de los participantes y a cada expositor.

Brindar a las personas que hayan asistido un platillo de la regién y agua de sabor.

Materiales
1 grabadora
6 mesas
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50

12
50
50
250

15

sillas

discos de musica instrumental
litros de agua de sabor

vasos desechables

charolas desechables
servilletas de papel

botellas de agua de 500 ml.
refrescos de 2 litros

Recursos humanos

Personal del DIF

Meédico

Psicologa
Trabajadora Social
Enfermera

Invitados especiales

Presidenta del DIF
Coordinadora del DIF
Autoridades Municipales
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

En la sociedad actual, la violencia cobra mayor relevancia al hacerse mas variable y
motivo de una gran preocupaciéon social. En el caso de la violencia contra mujeres,
diversos estudios han demostrado que este tipo de violencia no distingue grupos
econdmicos, edad, o niveles educativos. La violencia se observa en las calles, en los lugares
de trabajo, en las escuelas, y mas atin, su presencia se manifiesta en lugares tan privados
como el seno de la familia, INEGI, (2004).

En México, la encuesta Nacional sobre la violencia contra las mujeres del 2003, reporta una
prevalencia de violencia con la pareja actual de 21.5 %; esto significa que una de cada
cinco mujeres de 15 afios y mas que demandaron servicios de salud a instituciones del
sector publico, sufrié violencia por parte de su pareja actual (ya fuera novio, esposo o
compafiero), en los dltimos 12 meses previos al levantamiento de la encuesta. Este % se
eleva a 34.5 % cuando se investiga la violencia de pareja en cualquier momento de la
relacion, es decir, cada una de tres mujeres entrevistadas sufrio violencia de pareja alguna
vez en su vida.

Con respecto al maltrato infantil se reconoce que en la mayoria de las ocasiones se presenta
dentro del contexto familiar. Este tipo de maltrato se refiere a la violencia fisica, sexual,
psicolégica, que tiene lugar en la familia y que se puede manifestar como malos tratos,
abuso sexual y otras practicas dafiinas al individuo, INEGI, (2004). Segin este mismo
Instituto, el DIF atendié en el pais en el afio 2002, a 22,463 menores que presentaron
maltrato fisico, omision de cuidados, maltrato emocional, negligencia, abandono, abuso
sexual y explotacion laboral.

La falta de conocimientos acerca del proceso de envejecimiento y las actitudes negativas
hacia la vejez, pueden contribuir al maltrato y descuido del anciano. Un mundo con
tendencia al envejecimiento, en el cual son comunes las actitudes negativas hacia este
fenomeno demografico y las personas de edad avanzada, es estimulante para el desarrollo
de un medio en el cual puede producirse el maltrato de los ancianos (Rodriguez, 1996,
citado en Abalos y Bacardi, 2004), encontrandose la agresion desde los hechos mas
triviales hasta en los mas complejos, siendo universal en el tiempo y en el espacio, (Hydle,
1989, citado en Abalos y Bacardi, 2004).

El interés cientifico en el maltrato del anciano como una forma de violencia doméstica se
remonta a 1975. La continuacién de estas primeras referencias proviene de Inglaterra,
aunque en los ultimos 15 afios la mayor parte de la actividad se ha registrado en los
Estados Unidos de Norte América, Canada, y a finales de la década del 80 cobrd interés en
varios paises como Suecia, Alemania, Australia y Japén (Anzola, 1994, citado en Abalos ez
al, 2004).
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El porcentaje en la literatura mundial se estima en 2 al 32 %, para nuestro pais es del 35 %
siendo el mas frecuente el abandono, (Pichardo, 1996).

Por otra parte, el anciano mismo juega un rol muy especial, se ha detectado que en no raras
ocasiones, es el responsable directo del abuso. Sucede mas a menudo entre hombres que
entre mujeres, por ejemplo, el hombre que abandona el hogar dejando en el desamparo a la
esposa y a los hijos, ya viejo, enfermo y sin recursos regresa al hogar, donde es recibido
como un extraiio, mas por los propios hijos que por la esposa, esperando recibir un cimulo
de atenciones. Llega a romper la dindmica familiar establecida, buena o mala, pero
existente, incluso desplaza de sus habitaciones a los propios miembros de la familia,
quitandoles su privacidad, originando tensiones que desencadenan el hostigamiento, mas
aun si se encuentra enfermo y requiere de atenciones por su incapacidad fisica o mental.
Consume recursos y tiempo de los integrantes de la familia, generando violencia que va
desde la agresion verbal hasta la fisica, (Pichardo, op., cit).

Feria, Ruiz (1999), en su ponencia “Maltrato en el Adulto Mayor” cita textualmente un
concepto sacado de un articulo sobre maltrato escrito por Rosalie Wolf en el libro “La
atencioén a los ancianos: un desafio para los afios noventa”, OPS, 1994:

“El maltrato del anciano es una conducta destructiva que esta dirigida a una persona mayor,
ocurre en ¢l contexto de una relacion que denota confianza y reviste suficiente intensidad
y/o frecuencia como para producir efectos nocivos de carécter fisico, social y/o financiero
de sufrimiento innecesario, lesion, dolor, pérdida y/o violacion de los derechos humanos y
disminucién en la calidad de vida para la persona mayor”.

La definicion contempla actos de comision (lo que esta en contra de la palabra de Dios) y
de omision (olvido o descuido ante algo que estamos obligados a hacer por ley moral); es
decir, se refiere a lo intencional y a lo involuntario y que recae fundamentalmente en las
personas més cercanas al adulto mayor, familiares y/o cuidadores, familias y/o
instituciones, sefiala el autor.

Menciona que los factores determinantes del maltrato no se pueden definir abiertamente si
son culturales, estructurales o psicolégicos o una mezcla de estos tres. Aunque se inclina
por el factor psicolégico, quiza por ser el que mas se ve en la préctica diaria, estructuras de
personalidades débiles, dependientes, simbidticas, donde las patologfas mentales juegan un
papel importante en el proceso de una relacién violenta doméstica. Por otra parte, el
desconocimiento (el cual no exime de culpa) en la atencion hacia las personas mayores
juega un papel importante en la disminucién de la calidad de vida de los mismos.

Los resultados sobre los primeros estudios acerca del maltrato al anciano arrojaron que las
victimas en general eran mujeres, muy ancianas, con trastornos fisicos y mentales y
dependientes del agresor. Los agresores en mas del 50% de los casos eran hijos adultos.
Luego aparecieron otros estudios donde el mayor porcentaje de maltratadores sefialaba a los
conyuges, (Feria. 1999).

Pero lo interesante de estos estudios se encontraba en el estilo de vida del maltratador
fisico: tenfan muchas mas probabilidades de tener problemas mentales, emocionales y/o de
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alcoholismo y de depender de las victimas. Son sujetos con ciertas caracteristicas de
personalidad, propias de un sistema nervioso débil, desequilibrado y, por ende, con un bajo
nivel de tolerancia al estrés, lo cual hace muy facil que se desencadenen relaciones
patologicas con el adulto mayor a cargo, (ibidem).

Es obvio que la complejidad del analisis sobre el maltrato esta en su diferenciacién, lo cual
es una guia para la busqueda de modelos adecuados de tratamiento. La literatura
recomienda como estrategia eficaz de intervencion el “modelo coyuntural” que propone
reducir el estrés y la carga del proveedor de atencion, disminuyendo el maltrato. El
tratamiento consistird en ayudar a la familia por medio de asesoria capacitada que va desde
tareas domésticas, cuidado diurno para adultos mayores y enfrentar la situacién de caos por
medio de terapia, adiestramiento y aprendizaje de habilidades, (Feria, 1999).

De los resultados de los estudios mas recientes acerca del abuso en ancianos, es posible
identificar cuatro tipos de perpetradores, (Wolf, 1990, citado en Ammerman y Hersen,
1990) obviamente, estas categorias no intentan representar todos los casos, pero esta
tipologia proporciona una estructura util para discutir el tratamiento del abuso de ancianos
desde la perspectiva del abusador:

La hija estresada.- es el mayor tipo de abusador familiar y ha recibido la mayor atencién en
1a literatura y medios de comunicacion. Debido a que estos perpetradores son los mas aptos
para envolverse en casos de abandono. Una vez reportado el caso, es necesario
proporcionar cuidados a la victima y relevar la sobrecarga y esfuerzo del cuidador. El
tratamiento consiste en prestar ayuda a la familia, en cuidados de enfermeria, asistencia del
hogar.

El hijo dependiente.- esta asociado mas estrechamente con incidentes de abuso fisico, més
que abandono. Este abusador tiene problemas mentales, sociales y econémicos, con
resultados de dependencia. Incapaz de cubrir las demandas de la vida cotidiana, responde a
sentimientos de inadecuacién e ineficacia con enojo, hostilidad y violencia. Programas de
salud mental y tratamiento de alcoholismo, son modelos importantes para la atencién de
estos abusadores.

El esposo dafiado.- para algunas parejas, las tensiones de la vejez, particularmente deterioro
fisico, pueden exacerbar un matrimonio ya de por si infeliz y lleno de tension, el esposo
dafiado, a menudo se cierra, incapaz de manejar las demandas crecientes que el
envejecimiento y enfermedades traen, especialmente cuando a él o ella les falta la salud.
Restablecer el equilibrio requiere tratamiento social, psicolégico y atenciéon a las
necesidades psicolégicas de ambos esposos.

Los amigos avariciosos.- aunque la explotacién econémica es una ofensa castigada por la
ley, tratar con amigos avariciosos no es tan simple. La natural asociacion entre la victima y
el perpetrador puede dificultar probar fraude u obtener el permiso de la victima para
presentar cargos. Instituciones financieras, servicios legales, y el sistema judicial son
aliados potenciales en la intervencion exitosa.
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Crouse et al., (1981) y Bristowe y Collins (1989) han alertado a los investigadores en el
sentido de que las caracteristicas del cuidador pueden ser més predictivas de abuso que la
misma debilidad de la victima. Giordano y Giordano (1983), identifican tres perfiles de
victimas y perpetradores asociados con las formas especificas de abuso y abandono.
Abusos fisicos y psicologicos representaron un perfil, en el cual la victima sufrio desde
problemas emocionales pero fue relativamente independiente en las actividades de la vida
diaria. El perpetrador en estos casos tuvo una historia psicopatologica y fue dependiente de
la victima por recursos financieros. El segundo perfil, caracteristico de abandono, fue de
un viejo viudo que tuvo problemas cognitivos y funcionales y poco apoyo social. Estos
perpetradores no tuvieron ningin problema psicologico, no fueron dependientes de la
victima. Para ellos la victima fue una fuente de estrés. El tercer perfil fue abuso material.
Aqui la motivacién fue simplemente codicia. Las victimas fueron generalmente no casados
con poco apoyo social. Los perpetradores tuvieron problemas financieros, algunas veces
identificados con una historia de abuso de sustancias. Para ellos, el viejo solamente fue un
facil blanco de explotacién (Wolf, op. cit., p. 323).

El abuso en ancianos ocurre en relaciones tensas por problemas de la vejez: enfermedades,
discapacidades, dependencia y muerte. Cualquiera de los hechos del abusador de ancianos
su interpretacién serd influenciada por las percepciones de la sociedad del viejo. Una
asociacién de debilidad con envejecimiento puede causar que el profesional pase por alto
que un debilitado, pero todavia exigente padre, puede provocar los ataques de su hijo
dependiente. Similarmente si los profesionales no ven que un viejo demente todavia esta
en la posesion de sus valores o sentido de dignidad a pesar de darse incompetente por la
pérdida de memoria los hijos pueden tomar un papel paternalista tomando las decisiones a
su nombre (Sengstok y Hwalek, 1987, citado en Ammerman y Hersen), hay una inclinacion
mayor para prejuzgar al abusador de ancianos, atribuirle las acciones a codicia o
perversidad, y no ver el maltrato como una reaccion a presiones naturales o la provocacion
emocional. De hecho las circunstancias de abuso de ancianos pueden hacer dificil para los
practicantes ver al perpetrador de abuso como merecedor de tratamiento (Quinn y Tomita,
1986, citado en Ammerman)

Se reitera que sin la clasificacion de perpetradores de abuso al anciano las circunstancias
alrededor de los incidentes, la dindmica dentro de la escena familiar y los factores que
generan conducta violenta son diversos y consecuentemente las modalidades de tratamiento
deberan ser diferentes. Sin embargo, un niimero de obstaculos hace que esta meta a menudo
sea inalcanzable. La primera barrera es inherente a los estatutos para la proteccion del
adulto. Porque el objetivo de tales leyes es proteger a la victima. Una segunda barrera es la
negativa del perpetrador a aceptar los servicios. Otra barrera al tratamiento es la falta de
conocimiento entre trabajadores acerca de los principales factores de riesgo de abuso de
ancianos y abandono y el rol del maltratador. Beall et all, (1988), en un estudio para
determinar la efectividad de un programa de entrenamiento que podria proporcionar
cuidadores de adultos fragiles o deteriorados, con informacion y habilidades para asistirlos,
aunque el intento inicial era obtener referencias de abusadores quienes podian ser
requeridos por el abogado de Distrito, como alternativa a un proceso criminal, esas
referencias no se materializaron porque como los autores explican, pocos casos de abuso
fueron proseguidos, las victimas fueron reluctantes a sefialar una queja o garantia y el fallo
fue reparacion por abandono. Por consiguiente la participacion fue ensanchada para incluir
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cuidadores quienes fueron identificados por trabajadores sociales de la salud como sujetos
de “riesgo”. Usando dos grupos control, el autor condujo 8 sesiones de 2 horas sobre
envejecimiento, informacion de recursos comunitarios, solucion de problemas y manejo de
enfermos, y técnicas de manejo de estrés y enojo. Los resultados indican que el programa
fue el mas efectivo en la reduccién de sintomas de dolor psiquidtrico. Esta eficacia puede
ser como una medida preventiva, bastante méas que un tratamiento porque ninguno de los
participantes fueron tratados como abusadores (Ammerman y Hersen op cit.,).

Por otra parte, las consecuencias de abuso y abandono del perpetrador han recibido poca
atencion. La literatura al respecto sugiere que por lo menos en algunos abusadores, las
circunstancias que han llevado al abuso han cobrado su cuota al abusador. El modelo de
dependencia /estrés, de hecho, esta basado en esta nocion. El viejo necesita asistencia
cuando ellos no son capaces de llevar a cabo actividades de la vida diaria. Esto incluye
tareas no solamente de autocuidado, tales como bafiarse o vestirse, sino también actividades
instrumentales, como preparar comida, tomar sus medicamentos apropiadamente 0 manejar
su dinero. Estos problemas son importantes particularmente en enfermedades demenciales,
como el Alzheimer o en condiciones asociadas con marcado deterioro motor, como
parkinsonismo o artritis. Cuando un miembro viejo de la familia se vuelve invalido o
enfermo, la familia se extiende y apoya emocional, social, interviene en crisis, conserva la
unidad familiar. Sin embargo, el deterioro cognitivo, conductual y funcional producido por
demencias y otras condiciones crea estrés considerable en los parientes cuidadores. Asi, las
consecuencias de abuso, en el cuidador incluyen estos cambios:

a) Estado emocional, incluyen sentimientos de depresién, enojo, vergiienza, soledad, culpa
o ansiedad.

b) Patrones de vida, tales como aislamiento, baja socializacion, disrupcion en las rutinas
de la casa.

¢) Disminucién de las relaciones del viejo con otros miembros de la familia o amigos.

d) Salud fisica del cuidador, incluyen enfermedades reales o imaginarias, o ambas.
(Coppel, Burton, Becker, y Fiore 1985; George y Gwyther, 1986; Snyder y Keefe,
1985; citados en Ammerman y Hersen, op. cit., p. 148).

Se puede concluir que para poder brindar atencién integral a los senectos y dar
oportunidades para una participacion plena en la comunidad, se debera partir de la premisa
que los adultos mayores no quieren separarse de su entorno y merecen respeto
consideracién y apoyo, por lo que fortalecer las distintas capacidades de las personas que
participan, revalorizar el protagonismo, trabajar para mantener la autoestima, son tareas de
primera instancia.

Consolidar los grupos para el fortalecimiento de vinculos por medio de actividades
recreativas, adecuadas a las necesidades sociales, fisicas y psicologicas como: musicales,
artesanales, cocina, reciclaje, tejido, etc. Actividades culturales como talleres de reflexion:
muisica, pintura, teatro, coros, etc. Actividades fisicas priorizando aquellas de movimiento,
comunicacién y expresion. Actividades de integracion entre los participantes y con otros
Centros de Jubilados (fiestas, reuniones, juegos, etc.), todas ellas son un segundo bloque
con el propésito de mantener vivas las redes sociales, fomentando la solidaridad y en
algunos casos, la interdependencia.
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En el ambito institucional, impulsar acciones de participacién social y cultural con otras
instituciones o programas. Articulacién con otras instituciones locales y especialmente
aquellas que tienen directa relacién con los adultos mayores.

Platicas informativas priorizando temas de especial interés de los concurrentes.

Organizar una red solidaria de apoyo mutuo para la contencién y seguimiento
personalizado y realizar visitas periodicas a los adultos mayores en sus domicilios o en el
lugar donde vivan.

Organizar las actividades o reuniones de trabajo en el domicilio de algun adulto mayor que
no puede concuirir al grupo.

Programas especiales de proteccion.- con el proposito de evaluar posibles abusos
cometidos en contra de adultos mayores, mediante los siguientes criterios:

Higiene, nutricién, vestimenta, sintomas de trauma, tales como cardinales inexplicables,
estilo de vida y grado de contacto social. Evaluacion médica, incluir informacién acerca de
medicamentos prescritos, posible desnutricion o deshidratacién, abusos de sustancias.
Basados en estos datos, elaborar un resumen para saber si ha ocurrido abuso.

Otra conclusién es que la informacién como estrategia de tratamiento ha dado resultados
positivos, por lo que disefiar un Taller de Envejecimiento dirigido a cuidadores, victimas
potenciales, y demaés interesados en el tema, podria coadyuvar de manera preventiva a
disminuir la manifestacion del lamentable abuso de ancianos.

La escucha es un recurso que no representa grandes costos, instrumentos o instalaciones
muy especiales, y si tiene buena repercusion catartica en los adultos mayores. Asi mismo,
ofrecer un foro propicio acompafiado por personal del sector salud, infundiria una nueva
visién y esperanza a los senescentes de esta comunidad.
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