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ANTECEDENTES DEL ENVEJECIMIENTO

Segun las estadisticas del INE basadas en el Censo del 2002, el aumento de la poblacién de
adultos mayores es una caracteristica epidemiolégica a nivel regional y mundial, esto
debido a las mejoras en salud, lo que conlleva una alta esperanza de vida. Ademas, junto
con la baja natalidad que se puede ver a nivel mundial, el apreciar una poblacién
mundialmente envejecida es algo que se estd haciendo cada vez una realidad mas préxima.
Actualmente, en Providencia se estiman 41.530 adultos mayores de acuerdo a proyecciones
del INE, y en términos porcentuales, son 27,55% de adultos mayores. A nivel regional,
Providencia es la comuna que concentra mayor cantidad de adultos mayores.

En nuestro pais, segun el Instituto Nacional de Estadistica (INE) desde el afio 1990 hasta el
afo 2011, la poblacién de adultos mayores ha aumentado de manera exponencial tal como

se muestra en el siguiente grafico: (1)
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De acuerdo a proyecciones del INE (2005) basados en datos del Censo junto con las
estadisticas vitales, se realizaron proyecciones sobre la estructura de edad de la poblacién
chilena para el afio 2025 y 2050, donde se puede apreciar que las personas viven cada vez
mas afos, y que la natalidad va descendiendo cada vez mds, como se ve en los siguientes
graficos:
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Actualmente a nivel mundial la esperanza de vida ha aumentado paulatinamente con el
paso de los anos. En nuestro pais la situacion no difiere de esto, ya que la esperanza de vida

promedio en la poblaciéon es de 79 aios.

Para el afio 2025 se espera que la poblacion de adultos mayores sobre los 60 afios

represente al 20% de la poblacién, superando a la poblacién menores de 15 afios (1).

Estas cifra que no sélo traen consigo un aumento de la poblacidn de adultos mayores, sino

que la consideracién de los distintos cambios fisiolégicos ocurridos en esta etapa, creando
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la necesidad de enfocarse en el estado biopsicosocial de éste adulto frente a la sociedad y

crear espacios para la promocion y prevencion de la salud, para una vejez activa.

Para esto es necesario, en primer lugar, entender a qué nos referimos cuando hablamos de
envejecimiento. Segun la Organizacion Mundial de la Salud, el envejecimiento se define
como un proceso normal que ocurre a todos los seres vivos de manera universal, el cual
comienza desde el momento de nacer para todos los individuos. Este proceso no es un

proceso uniforme, ya que todos envejecen de distinta manera. (2)

Por otro lado, es necesario sefialar que actualmente existe un cambio de paradigma en
relacién a como las personas perciben el envejecimiento. Antiguamente, el ser adulto
mayor y envejecer era sindnimo de enfermedad, discapacidad y dependencia. Hoy en dia,
segln la OMS y distintos estudios, se ha visto que si bien el envejecimiento esta asociado a
numerosos cambios, estos en muchas personas son positivos.

Los adultos mayores hoy en dia viven de manera independiente, mantienen contacto con
sus familiares, y pese a que algunas capacidades cognitivas pueden verse mermadas, el
hecho no reviste suficiente gravedad como para causar problemas en la vida cotidiana (3).
Estos cambios positivos en el envejecimiento permiten al adulto mayor envejecer se

manera positiva, activa o saludable.

El envejecimiento saludable es el proceso de aprovechamiento maximo de las
oportunidades para tener un bienestar fisico, psiquico y social durante toda la vida. Segun
la literatura, existen distintos indicadores que se deben mantener para tener un
envejecimiento saludable, como por ejemplo (2):

e Ausencia de enfermedad o baja probabilidad de enfermar.

e Buen funcionamiento fisico y mental.
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e Bienestar psicoldgico: optimismo, felicidad y el afrontamiento adecuado ante los
problemas que se plantean en la vejez.
e Bienestar subjetivo: sentirse bien consigo mismo; auto aceptacién.

e Participacién y compromiso con la vida.

CALIDAD DE VIDA EN EL ADULTO MAYOR

Por primera vez en la historia, hoy en dia la mayoria de las personas pueden esperar vivir
hasta los setenta afios e incluso mas alld. La ampliacion de la esperanza de vida brinda una
oportunidad importante, no sélo para las personas mayores y sus familias, sino también
para las sociedades en su conjunto. En estos afios de vida adicionales pueden emprender
nuevas actividades, como estudios o antiguas aficiones, sin dejar de hacer aportes de gran

valor a su familia y su comunidad.

Como se sefialé anteriormente, el aumento de la poblacién de adultos mayores a nivel
nacional genera cambios importantes a nivel de necesidades sociales que puedan cubrir

estas nuevas demandas por el aumento de la poblacion.

La OMS ha hecho un llamado a generar un cambio en las politicas y programas destinados
a los adultos mayores, con el objetivo de apuntar a un envejecimiento saludable (2).

En este punto es donde se vuelve fundamental el considerar y evaluar la Calidad de Vida
(CV) de nuestros adultos mayores. (4)

La CV es definida como la percepcidn del individuo de su posicidén en la vida, en el contexto
de la cultura y el sistema de valores en los cuales vive, en relacién a sus objetos,

expectativas, categorias y preocupaciones. (5)

Actualmente en Chile existen referencias en relacion a la CV de los adultos mayores

vinculando este tema principalmente a la vivienda.(6) A nivel internacional se ha visto que
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en el momento que el adulto mayor evalua su propia CV, se incluyen diversos factores como

es el bienestar psicoldgico, apoyo social, estados general de salud, estado fisico y mental.

Un estudio realizado por la Escuela de Psicologia de la Universidad Catélica del Norte en el
afio 2011, encuestd a 450 adultos mayores aplicando el instrumento WHOOQOL-OLD, el
cual es una encuesta que evalla la calidad de vida, especificamente en la poblacién adulto
mayor, en la ciudad de Antofagasta. Como resultado de este estudio, se identificd que los
aspectos de Participacién Social y Auto aceptacidn contribuyen de mayor manera a mejorar

la CV de los adultos mayores. (7)

Por otro lado de acuerdo a los resultados de la Tercera Encuesta Nacional de Calidad de
Vida en la Vejez, realizada el 2013 por la Universidad Catdlica de Chile, se indica como
algunos de sus resultados, que los adultos mayores en términos generales prefieren realizar
algun tipo de actividad en lugar de estar en el hogar la mayor parte del dia. Por otro lado,
mencionan en general que estan dispuestos a continuar trabajando, incluso si esto no
implica algun tipo de remuneracién. Asi también, se sefiala como resultado de esta
encuesta que el 61,1% considerd que su salud es regular a mala, el 69% considerd tener
problemas de articulaciones y el 35,1% problemas a nivel de memoria. A su vez el 54,5%

dijo no hacer algun tipo de actividad fisica 0 muy escasa. (8)

Tomando estos antecedentes como referencia de la situacion actual de nuestro pais, y
principalmente la comuna de Providencia que cuenta con una poblacién del 27,55% de
adultos mayores (INE, 2012.), requiere de politicas publicas que apunten a potenciar la CV
de los adultos mayores. Por otro lado, se ha visto evidencia de que uno de los aspectos que
condiciona la CV de los adultos mayores es la percepcidon que tienen ellos mismos de cémo

se sienten frente al envejecimiento (9). Dado toda la informacion expuesta anteriormente,
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el Departamento de Adulto mayor, establecio los siguientes objetivos con el fin de mejorar

la percepciodn calidad de vida de las personas mayores:

OBJETIVOS Y FUNCIONES

Objetivo General:

Promover la calidad de vida de los adultos mayores autovalentes o en riesgo de

dependencia, residentes en la comuna de Providencia.

Objetivos Especificos:

Determinar las problematicas del adulto mayor residente en la comuna de
Providencia.

Gestionar programas y actividades de calidad que fomenten la independencia y auto
valencia del adulto mayor en la comuna de Providencia.

Disponer de servicios pertinentes y de calidad que respondan a las necesidades
percibidas por la poblacién adulta mayor de la comuna de Providencia.

Ejecutar programas orientados a la prevencién de dependencia y aumento de la
sensacion de bienestar.

Aumentar las oportunidades de sociabilizacidon del adulto mayor de la comuna de
Providencia.

Educar y Prevenir al adulto mayor de la comuna de Providencia sobre tematicas que
favorezcan el bienestar y la dignidad.

Educar a la comunidad sobre el envejecimiento y la convivencia intergeneracional.
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e Promover la participacién activa de sectores publicos y privados a nivel local y

regional a favor del envejecimiento.

BENEFICIARIOS

A continuacidn se detallan los beneficiarios a quienes esta dirigido este programa:

e Adultos mayores de 60 anos residentes en la comuna de Providencia.

e Adultos mayores autovalentes.

e Residentes interesados de la comuna de Providencia.

EJES PROGRAMATICOS

De acuerdo a los antecedentes sefalados anteriormente, en relacidn al envejecimientoy la
calidad de vida en la poblacion de adultos mayores, es que surgen estos tres ejes de accion

sobre los cuales se construye y desarrolla este programa.

EJES PROGRAMATICOS

1 CENTRO DE ESTUDIO

2 SALUD RECREACION Y BIENESTAR

3 INFORMACION Y ASISTENCIA
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EJE PROGRAMATICO

OBJETIVOS

CONTENIDOS

1. CENTRO DE

Diagnosticar el perfil del AM de la
comuna de Providencia.

Educar a los AM vy residentes de la
comuna en relacién a tematicas del
envejecimiento.

Promover una politica integral de
trabajo entre los distintos servicios
municipales para potenciar la calidad
de vida del AM de Providencia.

Promocion de salud y envejecimiento

e Realizacion de una encuesta a los
AM que residen en la Comuna de
Providencia para identificar sus
caracteristicas personales, evaluar
su calidad de vida y nivel de
funcionalidad y dependencia

e  Realizacion periddica actividades
educativas y de formacion para los
AM residentes de la comuna de
Providencia.

e  Registro de nivel de satisfaccion de

ESTUDIOS positivo. las actividades realizadas a través
de una encuesta.
Promover la capacidad de aprendizaje
alo largo de toda la vida. e Realizacion del 12 encuentro
municipal de encargados de
Mejorar la autopercepcion del AM Departamentos del AM de la RM.
perteneciente a la comuna de
Providencia. e Creacion de alianzas estratégicas
con Instituciones Universitarias,
Promover la investigacién en relacién formacién Técnica y empresas
al AM. para favorecer el desarrollo de
programas para el AM.
Vinculacién con instituciones de
educacién superior, educacién Liderar estudios relacionados con el
técnica y empresas, que potencien el envejecimiento normal y patoldgico
desarrollo de los objetivos propuestos mediante alianzas con Instituciones de
en este programa. educacién superior.
Promover un- envejecimiento ® Actividades vinculadas a la
2. SALUD, §acljudablg, . estlmuI?ndg 4 IAII\: rehabilitacion fisicas.
z independencia y auto valencia de
RECREACION Y mediante el entrenamiento de
BIENESTAR habilidades fisicas, cognitivas, ® Actividades vinculadas a |la

autocuidado, identidad y autonomia.

Promover una intervencion
multidisciplinaria para los AM

mantencion de la salud fisica.

® Actividades vinculadas a la salud
mental.

10
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autovalentes y en riesgo de
dependencia segun sus necesidades.

Potenciar la independencia funcional
y autonomia del AM autovalente y en
riesgo de dependencia.

Prevencion de patologias asociadas al
envejecimiento.

Aumentar la percepcién positiva de

ser AM perteneciente a la comuna de
Providencia.

Potenciar la sociabilizacion del AM.

’

“Adulto Mejor en tu Barrio’
(Actividad que se realizard el
segundo sabado de cada mes a
partir de abril 2017)

Realizacién de eventos sociales
para los AM de la comuna.

Realizacién de talleres recreativos
para los AM de la comuna.

Aplicacion de encuestas de
satisfaccion periddicas a los AM
asociadas a cada taller impartido.

3. INFORMACION Y
ASESORIA

Informar, orientar y asesorar a los AM
en relacion a temas legales vinculados
al envejecimiento

Informar, orientar y asesorar a los AM
en relacion a temas sociales
vinculados al envejecimiento

Realizar difusion periddica sobre el
funcionamiento y actividades del
Departamento del AM de la comuna
de Providencia.

Asesoramiento juridico para el
AM.

Oferta laboral para el AM
auténomo.

Asesoria por parte de asistente
social del departamento.

Mantencién de redes sociales para
informar a los residentes de la
comuna sobre las actividades y
eventos del Dpto. del AM

11
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ACTIVIDADES DEL PROGRAMA

1. CENTRO DE ESTUDIO

DESARROLLO DEL
PERFIL DEL AM

Desarrollo de encuesta sociodemografica para AM
de la comuna.

Aplicacién de primera encuesta de Calidad de Vida
y dependencia a los AM de la comuna

Analisis de resultados y publicacién

Confeccidn de ficha electronica

ACTIVIDADES DE

Realizacidon de una Jornada para el AM de manera
semestral en auditorio

Realizacion de Seminarios Educativos para el AM de

EDUCACION manera mensual en el Club Providencia
Realizacion de Charlas Educativas para el AM de
manera mensual los cuatro Espacios Mayores.
Primer encuentro de Encargados de Dptos. del AM
de la Regién Metropolitana

ACTIVIDADES Primera mesa de trabajo entre Encargados de

INTERMUNICIPALES

Dptos. del AM de la Regidn Metropolitana

Desarrollo de Proyecto de Ley vinculado al trabajo
desarrollado en la mesa de trabajo intermunicipal.

SALUD, RECREACION Y BIENESTAR

SERVICIOS DE
SALUD

Kinesiologia

Podologia

Enfermeria

Psicologia

Yoga

Vacunacion Influenza

Talleres de Estimulacion Cognitiva

Talleres de Mente Activa

Talleres de Idiomas

ADULTO MEJOR EN
TU BARRIO

El Dpto. del AM sale a las calles de la comuna de
Providencia para entregar informacién de los
servicios a los AM residentes. Entre los servicios se
encuentra: podologia, otoscopias, yoga, Pilates,
peluqueria, asesoria canina, entre otras.

12
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EVENTOS Y
ACTIVIDADES

Feria de inicio de afio (matriculas y servicios)

Ceremonia de inicio de aflo en Casas del AM

Noche de baile

Bingo Social

Caminata del respeto al AM

Actividad con Fundacién Cultural

Campeonato de Bowling

Programa Integrando Generaciones “Mi nieto y yo”

Dia de la Madre

Dia del Padre

Noche de Cine

TALLERES
RECREATIVOS

Talleres y campeonatos de Bridge

Talleres de Manualidades

Talleres de Arte y Teatro

Talleres de Literatura y Cultura

Talleres de Computacién

TURISMO

Paseos “Happy Day”

Paseos Fuera de la Santiago

3.

INFORMACION Y ASESORIA

ASESORIA LEGAL

Judicializacién de casos para AM residentes en la
comuna.

Orientacidn legal

ASESORIA SOCIAL

Programa Reinsercién Laboral

Navidad Social

Campafia Solidaria

Programa Vinculo

Servicios de contencidn, orientaciéon y entrega de
informacion.

Visitas domiciliarias

Asistencia en beneficios sociales

COMUNICACIONES

Entrega mensual de Newsletter via mail

Mantencién de plataforma Instagram del Dpto. del
AM

Mantencién de plataforma Facebook del Dpto. del
AM

Mantencién de plataforma Pdgina Web del Dpto. del
AM

13
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LUGARES DE IMPLEMENTACION

Actualmente la comuna de Providencia cuenta con los siguientes centros de trabajo

destinados a distintas actividades, en donde se implementara el programa “Adulto Mejor

Providencia”.

ESPACIOS ADULTO MEJOR PROVIDENCIA

1 Espacio Mayor Eliodoro Yafez

2 Espacio Mayor Juana de Arco

3 Espacio Mayor Diego de Almagro
4 Espacio Mayor Santa Isabel

5 Club Providencia

14
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RECURSOS

Equipo de Coordinacién del Departamento del Adulto Mayor.

Equipo de Encargadas de cada Espacio Mayor de la comuna.

Equipo de Encargadas de Centro de Estudios de la comuna.

Equipo de Salud Multidisciplinario (Kinesiélogo, Fonoaudiélogo, Enfermera,
Psicélogo, Poddlogo).

Equipo de Informacidn y Asesoria (Asistente Social y Abogado).

Dependencias de los Espacios para Adulto Mayor pertenecientes a la comuna de
Providencia.

Instrumental Técnico.

Instrumental Médico.

Transporte Municipal.

METAS

Desarrollar un perfil del adulto mayor de la comuna.

Implementar programas que potencien un envejecimiento saludable.

Desarrollar alianzas con Universidad, Centro de Formacion Técnica y empresas para
favorecer la atencién del adulto mayor.

Implementar “Adulto Mejor en tu Barrio”.

Implementar programa de Jornadas, Seminarios y Charlas dirigidas a los adultos
mayores de la comuna.

Organizar el primer encuentro de municipios sobre el abordaje del envejecimiento

en la Regién Metropolitana.

15
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IMPACTO DEL PROYECTO

Impacto a nivel Social:

Cambio de paradigma de envejecimiento patoldgico a envejecimiento positivo en la
comunidad de Providencia.

Contribuir en mejorar la autopercepcion de la calidad de vida del adulto mayor que
vive en Providencia y sus familias.

Educar y potenciar la funcionalidad en los AM y comunidad en general.

Impacto a nivel Municipal:

Incrementar la responsabilidad del municipio con los adultos mayores residentes de
la comuna.

Contribuir al desarrollo de politicas publicas relacionadas al envejecimiento, que
generen un impacto a nivel municipal, y que sean un referente a nivel nacional.
Contribuir al pesquizaje y a la atencidn oportuna, de calidad e integral del adulto
mayor de la Comuna de Providencia.

Contribuir al desarrollo de investigaciones en torno a las nuevas necesidades que

implica el envejecimiento poblacional.

16
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