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Encarna Zurita Lorente

Resumen

El envejecimiento de la poblacion es motivo de preocupaciéon en general. Sin duda nos

encontramos ante una situacion nueva que requiere respuestas a diferentes niveles.

En este trabajo se estudian los datos socio demograficos de la poblacién maés significativos, se hace
un andlisis de las principales teorias sociales sobre Envejecimiento Activo, se analizan las
diferentes actividades que se realizan en el municipio donde se desarrollara el proyecto y se
entrevista a los responsables municipales del tema. Para poder asi hacer wun proyecto de
intervencion social basado en la teoria social de la actividad que recoge una serie de acciones desde

diferentes &mbitos para promover el envejecimiento activo de la poblacion a la cual se dirige.

El envejecimiento activo debe entenderse desde una perspectiva integradora y transversal, los
mayores tienen que ser sujetos activos de esta sociedad. Es asi como se lograra mejorar la calidad

de vida de todas las personas.

Abstract

In general, the population ageing is a concern. Without any doubt, we are facing a new situation

that requires responses at different levels.

In this project the most significant demographic data related to the population is being studied,
analysing the main social theories regarding active ageing, analysing the different local activities
carried out in the local council where the project takes place and interviewing the local reponsibles
for the topic. Finally, a social intervention program is carried out based on the activity social
theory, which contains a series of actions from different areas in order to promote the target active

population ageing.

Active ageing should be understood from an integrated and cross-cutting perspective, the elder
people must be active participants from this society. This is how the quality of people's life can be

improved.

Palabras Clave:

Envejecimiento activo, sobreenvejecimiento, teorias sociales, proyecto de intervencion social y

solidaridad intergeneracional.
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El envejecimiento activo, una formula para envejecer con éxito

1. Introduccion

1.1 Justificacion del tema:

La preocupacion creciente por la atencion de las personas mayores es la consecuencia de un éxito.
Las mejoras en la alimentacion, en los habitos de higiene, en la economia, los avances en la
medicina, en la formacion y la informaciéon experimentados durante los tltimos afos en los paises
maés desarrollados, ha provocado un descenso considerable de las tasas de mortalidad y por tanto
un inusitado aumento de la esperanza de vida. Esta combinacion de circunstancias permite
entender las causas del aumento del nimero de personas mayores que en las tltimas décadas han
experimentando las sociedades mas avanzadas. Desde hace unas décadas se vive mas tiempo; sin
embargo no parece suficiente con sumar afos, parece deseable poder vivir esos afios, ganados a

la vida, con plenitud y confort.

La vida de una persona experimenta un gran cambio al llegar a la jubilacion, esta nueva situacién
puede incluso provocar una crisis personal en algunos casos. La jubilacion durante muchos afios
ha sido vista como la puerta de acceso a la vejez, como la etapa de la involucion, la decrepitud y
finalmente la muerte. Afortunadamente ese concepto esta algo mas superado en la actualidad. La
jubilacion esta ya mas relacionada con una época en la que el ocio en el mejor sentido de la palabra,
puede ser el gran companero de viaje. En definitiva, pasamos de hablar de “retiro” para
hablar de “jubileo”.

No podemos olvidar que vivimos en una sociedad en la que el ocio, las tecnologias y la falta de
empleo son protagonistas. Las nuevas formas de organizacion social se ven muy influenciadas por
estas nuevas circunstancias. Si pensamos en la etapa comprendida entre la madurez avanzada y la
jubilacion, encontramos que el tiempo libre y el desempleo estin muy presentes; esto lleva a
pensar que es fundamental aprender a ser ociosos, en el sentido de ser capaces de disfrutar del
tiempo libre, por ello es importante disponer de “herramientas” que permitan vivir ese momento

con ilusién.

El envejecimiento no se puede evitar, pero si que nos podemos preparar a lo largo de la vida para
poder llegar a esta etapa en las mejores condiciones posibles. La practica de héabitos de vida
saludable, el entrenamiento de las capacidades cognitivas (memoria, atencién, calculo,...), el
mantenimiento de las relaciones sociales y la participacion activa en la sociedad, son algunos de los
factores clave para retrasar el progresivo deterioro, mejorar la calidad de vida de las personas

mayores y en definitiva promover un envejecimiento satisfactorio.
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1.2 Planteamiento del problema:

En el desempefio de mi actividad profesional, en un municipio donde residen alrededor de 20.000
personas mayores de 65 anos, he podido constatar que existe una oferta de actividades dirigidas a
este colectivo poco organizadas, que se repite de un afio a otro y que, alguna de ellas, no cuenta con
demasiada aceptacion.

Los beneficios que se pueden obtener si se dispone de una oferta de actividades bien orientada por

parte de la administracion local son considerables:

1. Se asegura la igualdad de oportunidades en cuanto al acceso de todos los mayores a las
actividades ya que su coste econémico puede estar financiado total o parcialmente por la
administracion local.

2. Se puede ofrecer una oferta que siga estrictos criterios de proximidad geografica
aprovechando los equipamientos publicos de que se disponen.

3. Se puede motivar la participacion de los mayores en las propuestas de actividades, el
diserio, la difusion ...

4. Con la promocion de la practica de actividades fisicas y de salud, se obtienen beneficios
para la salud y se pueden mejorar las relaciones sociales.

5. Al fomentar actividades culturales y/o formativas el beneficio personal y social esta

asegurado.

Considerando que mi experiencia profesional esta relacionada basicamente con la atencién a
personas mayores que requieren de atencion social y de servicios asistenciales; una propuesta
orientada a fomentar el envejecimiento activo permite que de un lado, yo pueda complementar y
enriquecer mi formacion con este colectivo de poblaciéon y por otro, se completa un nivel de

intervencion mas preventivo a nivel municipal que aportara beneficios a este sector de poblacion.

Por todo ello trataré de ofrecer un proyecto dirigido a todos los mayores, pero muy especialmente a
los mas jovenes, los que conservan buenas condiciones fisicas y de salud en general y que tienen,

quieren o pueden tener un estilo de vida activo.
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1.3 Objetivos:

1.3.1 Objetivo general:

1. Disefar un proyecto que promocione el envejecimiento activo de las personas mayores de Santa

Coloma de Gramenet.

1.3.2 Objetivos especificos:

1. Identificar y estudiar las diferentes Teorias Sociales que se refieren al envejecimiento activo, asi
como los diferentes estudios, informes y recomendaciones que hacen los organismos

internacionales sobre el tema.

2. Facilitar una mayor integracion y participaciéon de las personas mayores en la vida social de la

ciudad.

3. Ofrecer mejores oportunidades de acceso a actividades que aumenten la calidad de vida de los

mayores.

4. Hacer que la ciudad sea un espacio mas inclusivo y amable con los mayores.
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2. Marco Teorico

En este punto se van a desarrollar los fundamentos tedricos que van a ser la base que sustente la

propuesta de intervencién que se propone.

2.1. Envejecimiento de la poblacion

Antes de empezar a tratar el tema del envejecimiento activo, objetivo de este Trabajo de Fin de
Grado, parece necesario situar el tema del envejecimiento en un contexto mas amplio. Para ello
nos vamos a fijar en una serie de indicadores que van a dibujar un perfil general de los mayores en
Espana. Nos referimos a datos demograficos, de salud, sociales, de educacion o econdémicos.
También explicaremos brevemente los cambios que la sociedad espafiola ha experimentado en los

ultimos anos.

Segun los datos del (INE, 2011* a) el proceso de envejecimiento Espafiol sigue un curso ascendente.
A 1 de noviembre 2011 habia 8.116.347 personas mayores (65 y mas afios), que representan el
17,3% sobre el total de la poblacion (46.815.916). Sefialar que el grupo que aumenta en mayor
proporcién es el de los mayores de 80 afios. En estos momentos los octogenarios representan el
5,2% de toda la poblacion. Segin la proyeccion del (INE, 2012a) en 2051 habra méas de 15 millones

de personas de edad mayor o igual a 65 afios (36,5% del total).

Cabe senalar, por su trascendencia en un futuro muy proéximo, que la generacion del baby-boom, es
decir los nacidos entre 1958 y 1977, y que ahora se encuentran en plena etapa de madurez laboral,
llegaran a la edad de jubilacién sobre el afio 2020. Fueron 14 millones de nifios los que nacieron en
esta generacion, cuando alcancen la edad de jubilarse el sistema de proteccién social del que nos

hemos dotado se vera sometido a una presion no conocida hasta el momento.

En cuanto a las redes de apoyo familiar también sufrirdn una sobrecarga. El ntimero de personas
de 85 y mas anos por cada 100 de 45 a 65 anos (ratio de apoyo familiar) ha seguido una evolucion
positiva que no va a cambiar, de manera que cada vez dispondremos de menos adultos para cuidar

de los mas mayores, de acuerdo con los datos de (INE, 2012a).

Si nos centramos en el sexo las cifras del (INE, 2012 b) son claras, la vejez se conjuga en femenino
singular. Hay un 34% mas de mujeres que de varones todo y que nacen mas varones que mujeres.
No obstante, en la actualidad parece que se alcanza el equilibrio entre sexos a los 50 afnos, a
diferencia de las primeras décadas del s. XX en que a pesar de nacer mas varones que mujeres,

estas les excedian en ntimero a los 14 afios.

1 INE. Instituto Nacional de Estadistica
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Si nos referimos a las diferencias entre Comunidades Auténomas, y segtin el (INE, 2011 b), vemos
que Castilla y Leon, Galicia, Asturias y Aragon son las comunidades autonomas mas envejecidas,
las personas mayores superan el 20% del total de su poblaciéon. El resto se sitian por debajo de
esta cifra.

Sin embargo los datos de (EUROSTAT?2, 2012) indican que en el contexto de los paises de la Union
Europea, estamos junto a Alemania, Francia, Reino Unido y Italia entre los paises con mayor
numero de personas de edad avanzada, dato l6gico ya que también estos son los paises con mayor
numero de poblacion.

En cuanto a salud, y siguiendo los resultados de (INE 2012c¢), un primer dato muy significativo es el
aumento de la esperanza de vida durante el siglo XX. Si en 1900 se tenia una esperanza de vida de
34,8 afios, ahora hemos llegado a los 82,1 afios. En este logro tan importante el factor més decisivo
ha sido el descenso de la mortalidad infantil. Las mujeres ahora tienen una esperanza de vida al
nacer de 85 anos frente a los 79,2 de los varones. Estamos entre las més altas de los paises de la
uniéon Europea. Ahora son las enfermedades degenerativas la principal causa de muerte entre los
mayores, (EUROSTAT, 2012).

La discapacidad es un factor determinante en la calidad de vida de los mayores. Segin los datos
del (INE, 2008a) la tasa de discapacidad va en aumento con la edad. Asi los mayores de 80 afios,
analfabetos, viudos y que viven en hogares que no son ni unipersonales, ni multigeneracionales , ni
de pareja, tienen las tasas mas altas en cuanto a problemas para la realizacion auténoma de las

actividades de la vida diaria.

Si seguimos perfilando las caracteristicas de nuestros mayores (Boletin de Estadisticas Laborales,
2013) tenemos que referirnos a su situacion econémica, segin los datos podemos sefialar que la
mayoria de las personas mayores reciben una pensién correspondiente al régimen general del
Sistema de la Seguridad Social (6,1 millones), siendo la pensiéon de jubilacion la més extendida. La
media de ingresos esta situada en 851,2 Euros mensuales. Todo y que los hogares con una persona
de referencia de 65 anos son los que tienen proporcionalmente menos ingresos del total de los
hogares espafioles, la situacion economica de los mayores ha mejorado en los ultimos afios,

situandose su tasa de riesgo de pobreza en un 16,9, cifra inferior a la media de los espafioles.

Para ir completando el perfil habria que sefialar algunos aspectos sociales que nos acaban de dar el
perfil que estamos trazando. Cada vez hay mas hogares unipersonales, aunque estamos todavia en
proporciones mas bajas que en otros paises europeos segin (INE, 2008b) .Al vivir méas anos las

posibilidades de vivir solos aumentan, y tal y como ya hemos visto anteriormente, si la vejez es

femenina, el porcentaje de mujeres que viven solas también es mayor. Asi nos encontramos que el

2 EUROSTAT. Statistical Office of the European Communities
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estado civil mas habitual en las mujeres es la viudedad, situacion que se repite mas cuanto mas
anos tiene la persona (INE, 2012d).
Por otro lado, la persona que cuida de los hombres mayores es su conyuge, seguida por la hija. En

el caso de la mujer es cuidada por su hija seguida de otros familiares.

En relacion con el nivel de estudios, (INE, 1970 y 2012e) se puede observar que en los tltimos 30
afos el porcentaje de personas analfabetas ha disminuido y por el contrario aumenta el de mayores

con estudios secundarios y superiores.

Por ultimo y en relacion con el uso de las tecnologias de la informacién y la comunicacién (INE,
2012 f) se evidencia la existencia de una importante brecha digital entre los mayores y los jovenes.
El uso entre las personas de 65 a 74 afnos de estas tecnologias es sustancialmente inferior respecto a
poblaciones mas jovenes. Dentro del grupo de mayores destacar que las mujeres son las que menos

las hacen servir con 5 puntos de diferencia respecto a los hombres.

Una vez recogidos alguno de los aspectos mas significativos, y para explicar los cambios que se
estan sucediendo en nuestra sociedad, podemos concluir diciendo que vivimos en una sociedad en
la que la poblacién esta envejeciendo intensamente, donde se espera un aumento aun mayor en los
proximos afios como consecuencia del Baby-Bomm, una sociedad que cada vez tendra menor
capacidad familiar para ocuparse de los mayores y donde se estd produciendo un aumento
importante de hogares unipersonales.

Por otro lado si tuviéramos que dibujar el perfil “tipo” de la persona mayor de estos momentos, lo
podemos resumir diciendo que es una mujer, de 80 o mas aros, que vive sola, con bajo
nivel de estudios, alto riesgo de pobreza, viuda y que no hace uso de las

Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion, TIC’s.
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2.2 Envejecimiento activo:

2.2.1 Concepto y aspectos a considerar

Entrando mas en materia en este apartado se explicard qué es el envejecimiento activo y sobre

qué bases tedricas se sustenta.

El envejecimiento es una larga etapa en el ciclo vital de las personas. Podriamos pensar que por
ello deba estar plenamente integrado en nuestra sociedad, sin embargo y si consideramos los
resultados del Plan de Accion Internacional aprobado en la II Asamblea Mundial sobre
Envejecimiento celebrada en Madrid el afio 2002, la respuesta es que no. Aunque si que parece
haber habido avances, si se comparan los resultados con la anterior Asamblea Mundial celebrada
en 1982, la integracion del envejecimiento en nuestras sociedades avanzadas sigue teniendo un
largo recorrido por hacer. Esto explica porque en dicho Plan se recoge como un eje central motivar

acciones que posibiliten la integracion del envejecimiento.

En este sentido también, la OMS3 hace tiempo que anima a todos los agentes implicados a que se
tomen medidas concretas para alcanzar lo que ha llamado “una sociedad para todas las edades”.
Con esta frase 'OMS pone de manifiesto la necesidad de integrar a todas las personas,

independientemente de la edad, en el desarrollo social.

El término “envejecimiento activo” fue adoptado por la OMS a finales de los afos 9o.
Pretendia superar el término, “envejecimiento saludable”, trasladando la idea de que hay otros
factores que junto a la atencion sanitaria afectan a la manera de envejecer de las personas y las

poblaciones ( Kalache y Kickbusch, 1997) .

En la IT Asamblea Mundial sobre Envejecimiento celebrada en Madrid el afio 2002, y para ayudar
a hacer frente a los grandes retos, tanto individuales como colectivos, que representa la
construccion de una sociedad para todas las edades, la OMS desarrolla el concepto de

Envejecimiento Activo (OMS, 2002).
¢Qué es el envejecimiento activo?

El envejecimiento activo, “es el proceso de optimizacion de las oportunidades de salud,
participacion y seguridad con el fin de mejorar la calidad de vida a medida que las

personas envejecen” (OMS, 2002).

3 OMS. Organizacién Mundial de la Salud
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Esta definicion aporta nuevas perspectivas y matices que tienen una enorme importancia. Senalar

los siguientes:

v' La formulacién que hace recoge la perspectiva de la construccion de una sociedad para
todas las edades, no solo se refiere a los mayores. Concepto inclusivo. Aunque es cierto que
en el desarrollo se reconoce que el envejecimiento activo tiene mas efectos en las personas
de mas edad, considerando las particulares condiciones de vida, especialmente la
jubilacion, y las mayores probabilidades de aparicion de problemas de salud que puedan
conducir a la discapacidad y/o dependencia.

v' Incluye a todas las personas, no distingue en funcién de la su capacidad, al contrario,
asume la diversidad funcional que existe.

v' Se incide en la estrecha relacion entre actividad y relaciones personales con resultados en
mejoras de salud, prevencion de dependencia y en general aumento de la calidad de vida.

v' Se destaca el papel de las relaciones y la solidaridad intergeneracional como férmula de
integracion y de cohesion social.

v Se intenta instaurar un nuevo paradigma que reconozca que las personas mayores pueden
hacer contribuciones a la sociedad. Se quiere borrar la idea de personas pasivas, solo
receptoras de ayudas y atencion y que finalmente representan una carga improductiva para
la sociedad. Las personas mayores deben ser participantes activas de una sociedad que
integra el envejecimiento, se las debe considerar contribuyentes activos y beneficiarios del
desarrollo de esa sociedad.

v' La formacion a lo largo de toda la vida aparece como un instrumento de soporte a la
interaccion social. Las personas mayores necesitan adaptarse a los cambios tecnolégicos,

sociales y vitales que deben afronta a lo largo de su vida cotidiana.

A modo de resumen podemos pensar que los tres pilares basicos del envejecimiento activo, salud,
participacion y seguridad que propone la OMS, son una plataforma muy adecuada para la
formulacién de acciones concretas y adaptadas a las necesidades y caracteristicas de cada sociedad.
Esta integraciéon que se propone serd posible si se desarrollan y consolidan los sistemas de
proteccidn social que garanticen la seguridad de las personas mayores en los asuntos econémicos,

sanitarios y sociales.

12
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2.2.2 Teorias sociales del envejecimiento

En este punto, haremos una breve introducciéon a los antecedentes historicos del envejecimiento
activo, para después explicar las teorias sociales que lo explican y que hemos considerado mas

relevantes.

El desarrollo tedrico de la Gerontologia Social aparece de forma mas clara en los afios sesenta
(Odone, 2013), aunque en las etapas anteriores ya se habian iniciado algunos trabajos. En
particular Personal Adjustement in Old Age de Cavan, Burgess, Havinghurst y Goldhamer
publicado en 1949 y Older People de Havighurst y Albrecht en 1953, son considerados como los
precursores de la gerontologia social.

Estas primeras teorias del envejecimiento, basadas en la psicologia social, hacian un analisis micro
social, basaban sus conceptos en roles, normas y grupos de referencia. Estaban construidas a partir
del funcionalismo estructural y el interaccionismo simbélico. De aqui que se centraran en el
individuo y no considerasen su contexto socio-cultural para explicar su nivel de adaptacién a la

declinacion que consideraban propia del envejecimiento.

En un primer momento no habia modelos claramente definidos y para la investigacion se servian
de una orientaciéon hacia los problemas. Se explicaban con los términos de descompromiso,

actividades y subcultura.

En los afios ochenta la gerontologia amplia el campo de estudio y no solo se fija y considera al

individuo sino que también considera el contexto social en el que se desenvuelve.

Una vez referidos los antecedentes historicos, pasamos a tratar las diferentes teorias que explican,
cada una desde sus postulados, los diferentes modelos adaptativos, exitosos o disfuncionales, al

envejecimiento.

Empezaremos por la teoria de la desvinculacidn, sus partidarios, en base a la idea de que con

los anos el individuo pierde capacidades, sostinen dos criterios que determinan una buena
adaptaciéon o ajuste al envejecimiento: la aceptacion de si mismo y de su propia impotencia
(Cumming y Henry, 1971). A este punto de vista Buhler (1968) afnade también el hecho de
renunciar a ciertas metas que resultan dificilmente alcanzables con el paso de los afios, asicomo a

la aceptacion de las limitaciones fisicas que vienen impuestas por la edad.
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Para los promotores de la teoria de los roles (como Rosow, 1974) estariamos ante un
envejecimiento positivo cuando la persona es capaz de adaptarse a los nuevos roles sociales y a
mantener comportamientos adecuados a la etapa de la vida en la que se encuentra. Con la
jubilacion, por ejemplo, se produce una situaciéon de pérdida de roles relacionados con el mundo
laboral que puede llevar a una crisis personal y hacer dificil una nueva redefiniciéon de uno mismo;

experimentan lo que Zarit (1980) llama un status sin rol (roleless status).

En el caso de la teoria de la continuidad se pone el acento en la trayectoria de vida, segtin esta

teoria, solo se puede producir un envejecimiento con calidad si las experiencias de vida han sido
positivas. Para los defensores de esta teoria (Atchley, 1989), las personas que envejecen con
calidad lo que hacen es un buen ajuste a los cambios que se van produciendo. Es decir ,se debe dar
una estructura de base que persiste con el curso de la vida (Costa, Metter y McCrae, 1994). Esta
continuidad es a la vez interna (ideas, emociones, experiencias vividas) y externa (medio ambiente

social y fisico) y es lo que permite integrar positivamente todos los cambios que se suceden.

La teoria de la autodeterminacion de Deci y Ryan (2002) lo que plantea es que si no se

tienen cubiertas determinadas necesidades psicologicas fundamentales como autonomia,
competencia y relaciones con otros, no se puede alcanzar un envejecimiento exitoso. En esta
teoria se considera importante la influencia del medio ambiente sociocultural en la expresiéon y la
satisfaccion de dichas necesidades. Segiin O’connor y Vallerand, (1994), en los centros de atencion
a las personas mayores donde se permite la autonomia personal y el entorno favorece la
autodeterminacion, los mayores estian menos deprimidos, mas satisfechos de su vida y dicen tener

més vitalidad.

Si nos referimos a la teoria de la selectividad socio emocional de Cartensen (1998), nos

centramos basicamente en las relaciones interpersonales, si son positivas, y favorecedoras de un
buen contacto emocional, es cuando resultan positivas e enriquecedoras para las personas
mayores y promueven un envejecimiento positivo. Esta afirmacion estd apoyada por las

observaciones de Kasser y Ryan (1999).

Carol Ryff lleva méis de 20 afnos realizando un trabajo considerable sobre el “bienestar

psicologico, el buen funcionamiento psicologico y la salud mental’. Este concepto lo

define su autora no por la ausencia de problemas, sino por la presencia de caracteristicas positivas
(Ryff, 1989a, 1989b, Ryff y Singer, 1996). Establece seis aspectos que si se presentan resultan una
garantia para lograr un envejecimiento exitoso: la aceptacion de si mismo o auto aceptacion, el

crecimiento personal, la autonomia, las relaciones positivas con otros, el control sobre su medio
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ambiente y el sentido de la vida. Estos componentes de bienestar psicolégico pueden ser medidos

gracias a un instrumento 4 valido y ampliamente difundido (Ryff y Keyes, 1995).

Por ultimo, y considerando que la teoria de la actividad ofrece la justificacion conceptual al

supuesto que subyace en gran cantidad de programas para los mayores actualmente, y puesto que
es considerada como una de las mas antiguas en el campo de la Gerontologia nos extenderemos

algo maés en sus principios y fundamentos.

La teoria de la actividad (Cavan, 1962; Havignhurst & Albrecht, 1953), sostiene que cuanto mas
activas sean las personas mayores, mayor satisfaccion obtendran en su vida. Esta teoria se

desarrollo de manera explicita cuando tuvo que desafiar a la teoria del descompromiso. Desde

la perspectiva de la teoria de la actividad, el concepto de si mismo est4 relacionado con los roles
desempenados. Como en la vejez se produce una pérdida de roles (jubilacion, viudez), para
mantener una autoconcepto positivo éstos deben ser sustituidos por roles nuevos. Por lo tanto, el
bienestar en la edad avanzada depende de que se desarrolle una actividad considerable en los roles

recientemente adquiridos.

La Teoria de la Actividad tal como lo enuncia Tartler en 1961, puede ser confundida con la Teoria
de los Roles pues comparten planteamientos similares. El punto en comtn y que, quizas, se presta

a confusion, es que toda actividad social supone o involucra un rol.

Podriamos decir que la realizacion de actividades sociales con sentido, puede contribuir a
reconstruir positivamente la autoimagen que se puede ver afectada por la pérdida de roles sociales

que se pueden producir en esta etapa de la vida y que no hayan sido elaborados convenientemente.

Esta teoria da por supuesto que todos los mayores quieren y necesitan estar activos y participar en
la sociedad. Lemon y otros (1972), por ejemplo, en su intento por enmarcar la teoria de la actividad
en términos del interaccionismo simbdlico, encontrd que la relacion entre bienestar y actividad en

la vejez depende del tipo de actividad: formal, informal, solitaria.

Cabe considerar que: no es la actividad social per se la responsable de la satisfaccion vital sino el
sentido que el sujeto logrd darle a la actividad que eligio, asi, su satisfaccion se ve incrementada.
No es entonces la cantidad de contactos o actividades lo que debe ser considerada, sino su calidad

en relacion al sentido que esa actividad posee para el sujeto.

4 Las escalas de Ryff se presentaron en la Revue Québécoise de Psychologie, 1997; 18(2): 304-308
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Hay que tener en cuenta no sélo los aspectos individuales sino también los grupales y los
colectivos. Participar colectivamente de una actividad, posibilita fortalecer las potencialidades
personales y también descubrir otras a partir de nuevos y originales roles que se ocupan en ese

grupo.

Para Moody, (1998) la teoria de la actividad esta en el polo opuesto a la teoria de la desvinculacion
de la vejez. Se sostiene que cuanto mas activa es la gente méas probable es que esté satisfecha con la
vida. Igualmente esta teoria, en la misma linea de la teoria de la continuidad, reconocen que la
mayoria de la gente continda en la vejez con los roles y las actividades establecidos anteriormente,
porque contintian teniendo las mismas necesidades y valores. Es por ello que se cree que todas las
disminuciones en las relaciones sociales que se producen en la vejez, se explican mas por la falta de

salud o discapacidad que por alguna otra causa que se pudiera suponer.

Si el retiro o las limitaciones de la edad hacen imposible la participacion propiamente dicha, la
teoria de la actividad sugiere que la gente encontrara sustitutos para los roles o actividades
anteriores a los que hayan tenido que renunciar (Atchley, 1987).Pero tal participacion activa puede
ser més factible para los viejos-jovenes que para los viejos-viejos. Las limitaciones biologicas no
pueden ser todas superadas por el esfuerzo voluntario; ninguna cantidad de promocién de la salud

puede aparentemente prevenir la enfermedad de Alzheimer, por ejemplo.

Haciendo un intento por resumir los resultados de las diversas teorias sobre el tema, se observa
que en los sujetos que alcanzan un envejecimiento exitoso coincide que tienen una mayor
actividad, una complejidad y una variabilidad més amplias en el curso de la vida diaria, una
referencia abierta al futuro, un estado de 4nimo de matiz positivo y una mayor frecuencia de
contactos sociales. La longevidad coincide ademas con una mejor formacioéon escolar,
una profesion bien considerada y una mayor actividad profesional, con un status

mas elevado y con una mayor inteligencia.
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2.2.3 Las bases para un envejecimiento activo saludable

En este punto haremos mencion a tres aspectos que nos parecen muy significativos y que tienen
una gran relevancia para disfrutar de un envejecimiento activo y saludable. Nos referimos
bésicamente a los tres pilares que propone la OMS (2002) como la base del envejecimiento activo:

la salud, la seguridad y la participacion social.

La salud

Desde luego que para gozar de salud la alimentacién es una parte fundamental, la maxima de
Hipocrates, médico de la Grecia Clasica, “Que sea tu alimento tu medicina y que tu medicina sea tu
alimento” nos indica la importancia que una alimentacion sana y equilibrada tiene para mantener
la salud y evitar enfermedades. De otro lado, una persona que nutre y hidrata correctamente su
cuerpo puede realizar correctamente sus actividades, mientras que si no lo hace, el cuerpo se
resiente y acaban apareciendo enfermedades (Gramunt, 2010).

Otro aspecto que también es determinante para poder tener un estado de salud que permita un
envejecimiento satisfactorio es la prevencion, primaria si atin no han aparecido las enfermedades, o
secundaria cuando se tienen y en ese caso se trata de prevenir complicaciones de esas
enfermedades. Estas complicaciones pueden situar a las personas en situaciones de crisis que
acaben provocando que se encuentre en una situacion de fragilidad, discapacidad y/o
dependencia.

El ejercicio fisico resulta tan importante como una dieta equilibrada. Existen numerosos estudios
que recogen los beneficios que se obtienen para la salud como consecuencia de la realizacion de
ejercicio fisico (Kramer, A. F.; Erickson, K. I.; Colcombe, S. J. 2006). Se pueden practicar diversos
tipos de ejercicio, cada uno de ellos nos va a dar beneficios para la salud un sentido u otro. Por
tanto hay que contemplar la préctica de todo tipo de ejercicio. Sin embargo los efectos positivos del
ejercicio irdn disipAndose si se abandona la actividad fisica. De ahi la importancia del
mantenimiento.

Un entorno favorable, nos referimos a una serie de elementos técnicos y tecnolégicos, asi como a

unas condiciones del entorno que, si se dispone de ellos, pueden favorecer la salud o por el
contrario, sino estan al alcance de la persona, podrian propiciar un desencadenante para la
aparicion de algunas enfermedades. Serian los soportes técnicos de audifonos, gafas,
teleasistencia, al acceso a Internet, a las ayudas técnicas para el hogar, etc. asi como a disponer de
una vivienda adecuada a las necesidades, y un entorno, més alla del propio domicilio, accesible
para todos y que no sea limitante, sino capacitador de las personas.

Por supuesto hay que asegurar los servicios asistenciales necesarios, de salud y sociales, que den

respuesta a las necesidades de los hombres y mujeres a medida que envejecen.
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Por tltimo incorporar la formacion y educacion adecuada para los cuidadores, a menudo personas

también de edad, que necesiten soporte para realizar dicha funcion.

La participacién

Es un concepto fundamental, siguiendo el estudio realizado por Merce Perez Salanova (2003) “La
nocion participacion es el eje central del paradigma del Envejecimiento Activo. Participacion es el
significado que define el caracter activo de ese paradigma. Asimismo, la definiciéon del paradigma
se estructura en torno al componente participacion”.

La participacion social se presenta como el fundamento para la verdadera integracion del
envejecimiento en nuestras sociedades actuales y futuras. Habrd pues que proporcionar
oportunidades de formacion permanente y continua a lo largo de toda la vida y en todos los
ambitos posibles (salud, nuevas tecnologias...).

Se debera reconocer y permitir la participacion activa de los mayores en actividades de caracter
econdmico, laboral, tanto formal como informal, de voluntariado, politicas, etc... de acuerdo con
sus preferencias o necesidades.

Es importante fomentar las relaciones intergeneracionales, los mayores pueden actuar de mentores
de los mas jovenes, hay que reducir las desigualdades en la participacion de las mujeres y apoyar a

las organizaciones que les representan.

La seguridad

Es vital asegurar que los mayores reciban la protecciéon necesaria y que dispongan de la cobertura
suficiente, tanto econémica como social y fisica.

Senalar la importancia que tiene disponer de ingresos suficientes para vivir pudiendo atender algo
mas que las necesidades més bésicas de subsistencia.

Parece evidente que las personas mayores prefieren vivir de forma activa, manteniendo
actividades y niveles de consumo similares a los que tenian antes de su jubilacion. Para mantener
un buen nivel de vida pasados los 65 afios, se debe preparar esa etapa. Si la poblacion mayor quiere
vivir esos anos de forma activa y plena, haciendo aquello que no pudo hacer antes por falta de
tiempo o por las responsabilidades que asumia, debe contar con los recursos necesarios (Fundacion
Edad & Vida 2013). No obstante los organismos oficiales deben poder asegurar proteccion
econOmica para aquellos que no disponen de medios evitando asi la pobreza entre los mayores.
Senalar la importancia de su proteccidon en tanto que consumidores de medicamentos, a veces de
dudosa eficacia, asi como la proteccién ante determinadas campafas de publicidad engafiosa.
Proteger sus derechos, asegurarles refugio y proteccion frente a los abusos y tratar de reducir

desigualdades y proteger especialmente a las mujeres.
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2.2.4 Aportaciones de la Union Europea al envejecimiento activo.

El proceso de envejecimiento Espafiol no es un caso aislado, la situacion se reproduce, en mayor o
menor medida, en muchos paises de la Union Europea. Segin el informe “La aportacion de la UE al
envejecimiento activo y a la solidaridad entre generaciones” de 2012, el cambio demografico que se
estd produciendo tiene dos tendencias bien marcadas. La primera es que la poblaciéon en edad
laboral se reducira en 20,8 millones entre 2005 y 2030, a medida que las cohortes del babyboom
se vayan jubilando. Las repercusiones apareceran en muchos ambitos, crecimiento econémico,
sanidad etc. La segunda, es que el nimero de personas mayores de 80 afios, segin la prevision de
Eurostat, aumentara en un 57,1% entre 2010 y 2030, lo cual representa que habra 12,6 millones de
personas mayores de 80 afios. No obstante la Unién Europea se plantea que el cambio demografico
puede afrontarse con éxito si se aprovecha el potencial de los mayores y se trabaja para fomentar la
solidaridad entre generaciones. Para ello puede movilizar instrumentos politicos para dar apoyo a

los Estados miembros y a otras partes interesadas.

La Unién europea refuerza las politicas de envejecimiento activo para los paises miembros

atendiendo a varios aspectos:

v" En relaciéon con aspectos relacionados con las normativas y leyes, la UE en apoyo
del envejecimiento activo motiva la lucha contra la discriminacion, legisla para
favorecer la igualdad de género, la salud y la seguridad en el trabajo y la seguridad

social y la libre circulacion.

v En los temas de apoyo econOmico refuerza aportando con diferentes Fondos
Estructurales como el Fondo Social Europeo, FSE, el Fondo Europeo de Desarrollo
Regional, FEDER, el Fondo de Cohesion, el Fondo Europeo Agricola de Desarrollo

Rural, Feader, y el Fondo de Cohesion europeo al envejecimiento activo.

v' También lleva a cabo acciones de apoyo a la Investigacion e innovacién como el
Séptimo Programa Marco de Investigacion y Desarrollo Tecnologico, la Politica de
cohesion en apoyo de la investigacion y la innovacion, el Programa Marco para la
Competitividad y la Innovaciéon (CIP), la Programacion Conjunta en Investigaciéon y
el apoyo y reconocimiento a la Asociacién Europea para la Innovacién sobre un

Envejecimiento Activoy Saludable.
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v' El apoyo de la UE a los responsables politicos nacionales consiste en ofrecer
estrategias coordinadas y aprendizaje mutuo en asuntos de calado como el cambio
demogréfico, la Estrategia Europea de Empleo, el método abierto de coordinacion en
el ambito de la proteccion social y la inclusion social, la lucha contra la
discriminacion por motivos de edad, la igualdad de oportunidades para las personas
discapacitadas, para la igualdad de género, la innovacion social, el Programa de la
UE para el empleo y la solidaridad social (Progress), las prioridades de salud publica,
fomento de la actividad fisica y financiacion, el fomento de la accesibilidad y la

movilidad asi como de la formacion permanente.

Podemos concluir diciendo que cada nivel de responsabilidad puede y debe trabajar para que el
envejecimiento activo sea posible. Las aportaciones de la UE igual que las de otros organismos
internacionales son de gran importancia para impulsar estas politicas y dotarlas de la financiacion

necesaria.
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3. Marco empirico:

A continuacion se concretara el proyecto de intervencion planteado en este trabajo, respondera a
los objetivos planteados y se desarrollara de acuerdo con las bases tedricas recogidas en el apartado

anterior.

3.1. Poblacion objeto del proyecto
Para empezar el diseno de este proyecto en primer lugar situaremos el contexto en el que se va a
producir. Mostraremos una fotografia de las caracteristicas de las personas a las que va dirigido asi

como del lugar donde se ha previsto llevar a cabo las acciones.

Este proyecto se propone para que se desarrolle en la ciudad de Santa Coloma de Gramenet y esta

dirigido a la poblacién mayor de 65 afos.

Santa Coloma de Gramenet es un municipio de la provincia de Barcelona situado entre Badalona,
Sant Adria de Besos y Montcada i Reixach, lo separa de Barcelona el rio Besos. En la primera
mitad del siglo XX la poblacién era de 15.848 habitantes (Gran Enciclopédia Catalana. Santa
Coloma de Gramenet. Recuperado el 19 de mayo de 2014) . Fue en los afios sesenta y setenta
cuando se produce el boom inmigratorio, entonces la poblacién pasa de 32.000 a 140.000
habitantes en solo veinte aflos. Se convierte en una ciudad con una alto indice de densidad. La
mayoria de la poblacion llegada procedia de Andalucia y Extremadura. Aparecen barrios enteros

nuevos y el urbanismo es cadtico.

Con la llegada de la democracia se inicia un periodo de reordenacién y transformacion que ha
dotado a la ciudad de todo tipo de servicios. En los afios 70 y 80 la ciudad vuelve a verse inmersa
en un nuevo boom inmigratorio, en esta ocasion llegan ciudadanos de todos los continentes. Los
grupos mas numerosos son principalmente chinos, marroquis, ecuatorianos y paquistanis, aunque
entre las personas extranjeras que viven en la ciudad se cuentan mas de ochenta nacionalidades
diferentes. En 2012 representaban un 24,4% de la poblacién(Padron Municipal de habitantes de

Santa Coloma de Gramenet. Datos 2012).

Actualmente Santa Coloma es una ciudad bien comunicada, dispone de accesos directos a varias
autopistas y de seis estaciones de metro repartidas por todos los barrios la ciudad. No dispone de
tejido industrial, pero si de pequefios talleres y servicios que acuden atraidos por las buenas

comunicaciones y la proximidad con Barcelona.
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Poblacién mayor de la ciudad

En 2013 residen en Santa Coloma de Gramenet 122.615 habitantes, de los cuales 21.657 personas
tienen 65 o més afios (12.206 mujeres y 9.451 hombres), cifra que representa el 18% de la

poblacion.

Personas de 65 y mas ainos

(valor y%) El nimero de personas
Evoluciéon 2007-2013 21.657; mayores va en aumento, a
. ’
22.000 - % pesar de que la ciudad esta
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20.000 - debido a la disminucién de
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Grafico 1. Personas de 65 y mas afios. Evolucién 2007-2013. Idescat. Padrén Municipal de habitantes de Santa Coloma de Gramenet.

Datos enero 2013.

Piramide de poblacion por sexo v edad

La piramide de poblacién colomense es relativamente joven todavia, sin embargo la presencia de
las personas mayores de 65 afios empieza a ganar posiciones, siendo principalmente el sexo

femenino el que mas peso tiene.

Eckt
3

1,50 1,00 8,50 0,00 0,50 1,00 1,50 %
Hombres % Mujeres

Grafico 2. Piramide de poblacion por sexo y edad. Padréon Municipal de habitantes de Santa Coloma de Gramenet. Datos

enero 2013.
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Indice de sobreenvejecimiento

La poblacion de Santa Coloma de Gramenet envejece y los mayores son cada vez mas mayores.

Indice de envejecimiento
Evolucion 2007-2013

124% A
122% 121,6%
120% %
118% | 119,37 118,2%
116% - 115,9% 115,9%

(V) _
114;’ 114,3%  114,0%
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110% T T T T T T )
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Grafico 3. Indice de envejecimiento. Evolucién 2007-2013. Padrén de habitantes de Santa Coloma de Gramenet. Datos Enero 2013.

Crece el peso de la poblacién mayor en relacion con la poblaciéon infantil:

Indice de envejecimiento 2013: 118 personas mayores por cada 100 nifios.

Tambien aumenta el peso de la poblacion de mas edad en relacién al conjunto de las personas
mayores. El indice de sobreenvejecimiento en 2013 era de 10 personas de 85 o mas afios por cada

100 personas mayores

Indice de sobreenvejecimiento
Evolucion 2007-2013
10,4%
10,24%10,28%
o,
10,0% /9,99%
9,6% 9,54% ,62%
0,
,43%
0,2% 9,32% 437
270
8’8% T T T T T T 1
2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Grafico 4.Indice de sobreenvejecimiento. Evolucién 2007-2013. Padrén Municipal de habitantes de Santa Coloma de Gramenet. Datos

enero 2013.
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Distribucidén de la poblacién por distritos municipales

Dos de cada diez personas tienen 65 o méas anos en el centro y en el norte de la ciudad,

coincidiendo con los territorios con menor presencia de poblacion extranjera.

Poblacion de 65 y mas aiios por Distrito (valor y %)
Aino2012
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Grafico 5. Poblacion de 65 y més afios por distrito. Anuario estadistico Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet. Datos enero 2013.

Los Distritos municipales IV,III y I son los que tienen mas proporcion de personas mayores

(21,6%, 19,5% 119,1%, respectivamente).

Por barrios, las personas mayores tienen mas peso en Rio Sur (21,7%), seguido de Oliveras

(20,6%), el Centro (20,4%) y la Guinardera (20%).

Tasa de discapacidad

En el ano 2013, una de cada cuatro personas mayores sufre alguna discapacidad. Esta proporcion

aumenta con la edad.

Tasa de discapacitad en personas mayores
Evolucion 2007-2013

9 27.3% 27,8%
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40%
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Grafico 6.Tasa de Discapacidad en Personas Mayores. Evolucion 2007-2013. Idescat 2012.

Hay 5.307 personas con discapacidad reconocida oficialmente (24,5% de las personas de 65 o mas

anos).
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Hogares unipersonales

Entre 2012 y 2013, la proporciéon de personas mayores que viven solas ha bajado de forma
importante, probablemente por el soporte que ofrecen algunas de ellas a sus descendientes en

situacion de necesidad como consecuencia de la dureza con que golpea la crisis en nuestra ciudad.

Tasa de personas mayores
solas
Evouciéon 2006-2013
25% - En 2013, 2.980 personas mayores
20% - A e A \A viven solas, lo que representa un
15% A 20,30% 19 40%  19,47% 16,6% de las personas de 65 0 mas
16,64% N

10% A anos.

5% 1

O% T T T 1

2006 2008 2012 2013

Grafico 7. Tasa de personas mayores solas. Evolucion 2006-2013. Padrén Municipal de habitantes de Santa Coloma de Gramenet. Datos

enero 2013.

Nivel de instruccién

La poblacion colomense de méas de 65 afnos presenta un nivel de instrucciéon bajo, menos del 20%

tiene formacion de educacién secundaria o superior.

Nivel de formacion de la poblacion de 65 o mas anos (%)
Aio 2012

Licenciatura o doctorado 5%
Diplomatura 2%
Bat. Sup., BUP 0 COU 2,6%

F.P. 20on Grado

F.P. 1er Grado

Bat. El. , EGB o0 ESO (22 etapa compl.)
Primaria o EGB (12 etapa compl.)

6,8%
4,1%

8,9%
Sin estudios o primaria incompleta 36,4%
No sabe leer ni escribir 31,1%

No se sabe

3,3%

0% 10% 20% 30% 40%

m Pobl. 65 0 més anys

Grafico 8. Nivel de formacién de la poblaciéon de 65 o més afios. Afio 2012. Anuario Estadistico Ayuntamiento de Santa Coloma de

Gramenet. Datos 2012.
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Para resumir las caracteristicas que presenta la poblacion de 65 y mas afios de este municipio hay
que sehalar que ha aumentado el nimero de personas mayores en los altimos afios. Sin embargo,
la poblacion es joven en términos generales, esta circunstancia cambiara radicalmente en unos 15
afios ya que las generaciones del baby boom son realmente numerosas. Tendremos una piramide
de edad invertida. También se observa un aumento en el indice de sobreenvejecimiento (% de
mayores de 85 afos sobre el total de los que tienen 65 o méas afos), se trata de un fenémeno
generalizado en la poblacién de los paises mas avanzados.

La distribucién de la poblaciéon por distritos no es uniforme, hay dos distritos que son los que
cuentan con un mayor numero de personas mayores. Es en estos distritos donde el nivel de
poblacion extranjera llegada en las altimas décadas se ha instalado en menor proporcion, los
habitantes de estos barrios se corresponden, mayoritariamente, con los jovenes que llegaron en las

primeras olas migratorias de los afios 60 procedentes de Andalucia y Extremadura.

El ntimero de personas mayores que viven solas ha disminuido, las familias golpeadas por la crisis
se agrupan y suelen hacerlo en los domicilios de sus mayores ya que estos son en gran medida

propietarios de los mismos.

Tenemos un colectivo con una baja preparacion. Los afios en que estas personas eran nifios y
debian estudiar la situacién social y econdémica del pais no permitia a muchas personas dar

formacion a sus hijos y a edades muy tempranas debian trabajar.

26 |



El envejecimiento activo, una formula para envejecer con éxito

3.2 Objetivos

Este proyecto tiene como objetivo general la promocion del envejecimiento activo ya que es la

mejor base para mejorar la calidad de vida de los mayores de Santa Coloma de Gramenet.

La consecucion de dicho objetivo se alcanzara mediante el desarrollo de objetivos mas especificos
que se ordenan de acuerdo a los tres grandes pilares que propone la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), la salud, la participaciéon y la seguridad. Las herramientas de las que nos
vamos a dotar son las diferentes actividades que se proponen. Cada una de ellas responde, al

menos, a uno de los objetivos planteados.

3.2.1 Objetivos especificos

La salud:

1. Potenciar la realizacién de actividades fisicas adecuadas a la situaciéon de las personas
mayores

2. Facilitar informacién/formaciéon sobre aspectos relacionados con la salud como: la
alimentaci6n saludable, el consumo de farmacos, salud bucal, etc.
Facilitar medios para prevenir los trastornos cognitivos.

Dar soporte, profesional y técnico, a los cuidadores familiares.

La participacién:

1. Conseguir el compromiso del pleno municipal para solicitar la adhesiéon a la red
mundial de Ciudades Amigas de los Mayores impulsada por la Organizacién Mundial de
la Salud.

2. Fomentar la participacion de todos los colectivos de mayores en los 6érganos de consulta
y participacion que existen en el ambito municipal.

3. Promover las relaciones intergeneracionales.

Facilitar la renovacién y formacion de nuevos responsables o lideres de asociaciones de

personas mayores, dando especial importancia a la participacién femenina.
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La seguridad:

Garantizar una atencién social primaria orientada en la atencién a las personas y que
garantice un continuum asistencial.

Ofrecer soporte y compaiiia a los mas mayores que viven solos.

Instruir en el uso de las nuevas tecnologias en temas relacionados con la salud, la
seguridad en la casa, la economia, el consumo, las relaciones sociales, etc.

Ofrecer soporte técnico para que los domicilios sean espacios accesibles y adaptados a
las necesidades de sus ocupantes.

Ofrecer la formacion necesaria para que los “jubilables” afronten con éxito la etapa de la

jubilacion.
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3.3 Diseio del proyecto

En este apartado se van a concretar las acciones que van a permitir la consecucién de nuestros
objetivos. Vamos a relacionar objetivos con acciones o actividades. En los anexos se recoge cada
una de las acciones que se proponen en una ficha que contiene la informaciéon basica para su

desarrollo y posterior evaluacion. Pero antes haremos unas consideraciones previas.

Como ya se ha referido en la justificacion de este trabajo, ya existe una oferta de actividades en la
ciudad aunque en ocasiones no ofrece la suficiente calidad, se ofrece desordenada en el tiempo y
mal distribuida por el territorio. Es por ello que antes de proponer las acciones que se han
preparado, se ha hecho una recogida de informacién de lo que se estd realizando en estos
momentos y una entrevista con el responsable municipal de este tema. Finalmente se proponen
actividades nuevas, pero también se incorporan algunas que ya se realizan ya que son realmente

interesantes y responden a los objetivos planteados en este proyecto.

Otro aspecto importante a considerar son los recursos de que se disponen para la puesta en marcha
del proyecto. En lo que a la parte economica se refiere no se ha cuantificado el coste de cada
actividad, ya que cada una de ellas requiere de unos perfiles profesionales especificos, unos medios
materiales diferentes, espacios distintos, etc. y consideramos que cada actividad tendra que ser
valorada en el momento en que se tome la decisiéon de su realizacién. Sin embargo si que se ha
previsto todo lo necesario para el desarrollo de la misma facilitando asi su cuantificacion

econdmica, llegado el momento de hacerlo.

Se considera prioritario el uso de los equipamientos socio culturales y deportivos municipales ya
que son espacios publicos que favorecen la participaciéon ciudadana, la convivencia generacional,
refuerzan la vida asociativa y permiten llegar a todos los rincones de la ciudad y no representan un

gasto afiadido a las actividades.

Senalar que las actividades, aunque pensadas para los mayores, no son ofertadas exclusivamente
para ellos, la asistencia de personas mas jovenes estd muy indicada en algunas de ellas y
favorecera a todos los participantes.

Los horarios y la duracion de las actividades se proponen después de haber estudiado el tipo de
actividad en cuestion, las temperaturas exteriores, en aquellas que se realizan al aire libre, asi como

la disponibilidad de espacios para su realizacion.
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Se ha contemplado la participaciéon de otras entidades y/o instituciones en la realizacion de las
actividades. Consideramos que todo aquello que se pueda realizar con la aportacion de diferentes
disciplinas y desde la colaboraciéon de distintas organizaciones vera enormemente mejorados los

objetivos que se persigan.

Por dltimo, consideramos que para que esta propuesta de actividades sea una verdadera
plataforma para que las personas mayores de la ciudad de Santa Coloma mejoren su calidad de
vida es importante articular un Plan de Comunicacién que informe sobre los beneficios que
proporciona disfrutar de una vida activa y participativa a las personas mayores y dé a conocer las
actividades y su calendario de realizacion. No obstante habra que planificar una estrategia para que
cada una de las acciones previstas tenga su debida promocion. Estas acciones deberan realizarse
por parte de profesionales expertos en esta materia que deberan coordinar sus propuestas con el

equipo de prensa y comunicacion del Consistorio.
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Objetivos especificos:

Actividades:

1. Potenciar la realizaciéon de actividades
fisicas adecuadas a las necesidades de las

personas mayores.

2. Facilitar informacion/formacién sobre
aspectos relacionados con la salud como: la
alimentacion saludable, el consumo de

farmacos, salud bucal, etc.

3. Facilitar medios para prevenir los

trastornos cognitivos.

4. Dar soporte profesional y técnico, a los

cuidadores familiares.

1. “Los mayores en marcha’.

2. “Ejercicio en el parque para todos”

3. Aula de Salud Siglo XXI

4. Universidad de la Experiencia

5. “Mens sana incorpore sano”

Entrenamiento de la memoria.

6. “Al lado del cuidador”

PARTICIPA:

1. Hacer de Santa Coloma una ciudad
adherida a la red mundial de Ciudades
Amigas de los Mayores impulsada por la

Organizaciéon Mundial de la Salud.

2. Fomentar la participaciéon de todos los
colectivos de mayores en los drganos de
consulta y participacion que existen en el

4mbito municipal.

3. Promover las relaciones

intergeneracionales.

4. Facilitar la renovacion y formacion de los
lideres de asociaciones de personas

mayores, especialmente de mujeres.

SEGURIDA

1. “Santa Coloma Ciudad Amigable con los

Mayores”

2 Tu opinién cuenta!

3. “Banco Solidario”

4. “SOS. Estoy sol@ en casa”

5. iTu lideras i

6. Parejas lingiiisticas.

1. Garantizar una atencién social primaria
orientada en la atencion a las personas y
que garantice un continuum asistencial.

2. Ofrecer soporte y compaiiia a los méas
mayores que viven solos.

3. Instruir en el uso de las nuevas
tecnologias en temas relacionados con la
salud, la seguridad en la casa, la economia,
el consumo, las relaciones sociales, etc.

4. Ofrecer soporte técnico para que los
domicilios sean espacios accesibles y
adaptados a las necesidades de sus
ocupantes.

5. Ofrecer la formacién necesaria para que
los “jubilables” afronten con éxito la etapa

de la jubilacion.

1. La atencion social a los mayores.

2. iA tu lado!

3. ¢Y tu porque no?

4. Aula de extensioén Universitaria

5. “Tu casa a punto”

6. Curso de preparacion a la jubilacién.
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3.3.1 Ambito Salud

La salud es uno de los pilares fundamentales para el envejecimiento activo. Cada una de las
actividades o acciones que se proponen en este proyecto estan recogidas en fichas que aparecen en
el apartado de anexos. En este &mbito de actuacion, la salud, se han propuesto 6 actividades que

responden a los diferentes objetivos planteados.

1. “Los mayores en marcha”. (Anexo 1)

2. “Ejercicio en el parque para todos”. (Anexo 2)

3. Aula de Salud Siglo XXI. (Anexo 3)

4. Universidad de la Experiencia. (Anexo 4)

5. “Mens sana incorpore sano”. Entrenamiento de la memoria. (Anexo 5)
6. “Al lado del cuidador”. (Anexo 6)

Con estas propuestas se pretende incidir y mejorar los siguientes aspectos:

v' La préctica de ejercicio fisico, tanto a nivel cardiovascular, como de mantenimiento y
rehabilitacion.

v Lainformacién y formacién en temas relacionados con la salud, en sentido amplio.

\

La formacién y el intercambio con jévenes estudiantes universitarios.

v' La prevencion de enfermedades neurodegenerativas mediante el entrenamiento de la
memoria.

v' Mejorar la atenciéon que reciben los mayores mas dependientes que son atendidos en sus

domicilios por sus familiares.

v Cuidar y mejorar la calidad de vida de los cuidadores familiares.
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3.3.2 Ambito Participacién

La participacion es un pilar fundamental para la promocion del envejecimiento activo. Se puede
entender como el espiritu, el valor que debe impregnar cualquier accién que se promueva desde
los organismos publicos y privados. La participacion representa el fundamento, la base, que puede

permitir la integracion social del envejecimiento.

Senalar la importancia de incentivar la participacion, no solo entre los mayores mas jovenes, sino
también entre aquellos mayores que se encuentran en centros asistenciales. También en estos
centros deben contar con la opinién y la participacién de sus clientes, y no solo porque es logico
que sean consultados, sino porque este tipo de funcionamiento que favorece la autodeterminaciéon

de las personas produce evidentes beneficios en la salud ( O’connor y Vallerand, 1994).

En este bloque se proponen 6 actividades que tratan de fomentar la participacion y las relaciones

intergeneracionales:

=

“Santa Coloma Ciudad Amigable con los Mayores” (Anexo 7)
i Tu opinion cuenta! (Anexo 8)

“Banco Solidario” ( Anexo 9)

“SOS. Estoy sol@ en casa” (Anexo 10)

“Tu lideras! ( Anexo 11)

Parejas lingiiisticas ( Anexo 12)

AN A

Todas las acciones propuestas responden a los diferentes objetivos planteados en este apartado, sin
embargo, queremos sefialar que el proyecto “Santa Coloma Ciudad Amigable con los Mayores” se
presenta como el més global, transversal y comprometido para la ciudad. Creemos que es el que

con su implementacion adquirira mayor protagonismo.
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3.3.3 Ambito Seguridad

El tercero de los pilares que se abordan es la seguridad, hay que asegurar la proteccién y cuidar a

los mayores atendiendo a sus derechos y cubriendo dignamente todas sus necesidades.

Estos aspectos se desarrollan, principalmente, en los sistemas de proteccion social previstos tanto
a nivel estatal, como autonémico o local. El sistema de pensiones, las diferentes leyes de servicios
sociales autonémicas, la ley de promocion de la autonomia personal y atencion a las personas en
situacion de dependencia, etc. todos tratan de atender las situaciones de necesidad o dependencia
que pueden sufrir las personas. En este proyecto, por la importancia del tema en si mismo, asi
como por su dimensién no entra en demasiados de estos aspectos, hemos hecho una ficha que se
refiere, a nivel muy general, a la atencion social que se presta desde el municipio y algunas
propuestas que pueden completar y mejorar esos servicios que ya se prestan y que todos

finalmente mejoraran las condiciones de vida de los colomenses.

Se proponen las siguientes actividades:

=

La atencion social a los mayores ( Anexo 13)

iA tu lado! ( Anexo 14)

¢Y tu porque no? ( Anexo 15)

Aula de extension Universitaria Puig Castellar ( Anexo 16)

“Tu casa a punto” ( Anexo 17)

AL

Curso de preparacion a la jubilacion ( Anexo 18)
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3.3.4 Periodizacion

Este proyecto se estructura en base a 17 acciones concretas que, en general, se proponen para los

meses del afio que van de septiembre de 2014 a junio de 2015. Los meses de julio y agosto son

meses en los cuales la participacion de las personas en actividades de este tipo disminuye

considerablemente. Igualmente algunas de las actividades que se proponen se tienen que realizar al

aire libre y no seria recomendable su realizaciéon en verano debido a las temperaturas que se

puedan alcanzar.

Algunas de estas acciones se proponen para grupos reducidos de personas. Su reprogramacion

para otros grupos estara en funcion de que la evaluacién sea favorable y se cuente con los recursos

suficientes. Por otro lado en todo lo que se refiere a la atenciéon social, la continuidad esta

garantizada durante todo el afio.

BASES

SALUD

PARTICIPACION

SEGURIDAD

ACTIVIDAD
"Los mayores en marcha"

"Ejercicio en el parque para todos"
"Aula de Salud Siglo XXI"

Universidad de la Experiencia

"Mens sana incorpore sano"

"Al lado del cuidador"

"Santa Coloma ciudad amigable con los

mayores"

"Tu opinién cuenta"
"Banco solidario"

"SOS. Estoy solo en casa"
"iTu lideras!"

"Parejas lingiiisticas"

La atencion social a los mayores
iA tulado!

¢Y tu porqué no?

Aula de extension Universitaria

"Tu casa a punto"

"Curso de preparacion a la jubilaciéon"

CALENDARIO
septiembre 2014 a junio
2015
septiembre 2014 a junio
2015

4 sesiones anuales
septiembre 2014 a junio
2016

octubre 2014 a mayo 2015
todo el ano, de2a 6
intervenciones

octubre de 2014 a
diciembre 2014

octubre de 2014 a marzo
de 2015

septiembre de 2014 a junio
de 2015

octubre de 2014 a marzo
de 2015

septiembre de 2014 a
febrero de 2015
septiembre de 2014 a junio
de 2015

todo el aio

septiembre de 2014 a julio
de 2015

septiembre de 2014 a junio
de 2015

septiembre de 2014 a junio
de 2015

septiembre de 2014 a julio
de 2015

octubre a diciembre 2014
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3.3.5 Materiales

La diversidad de actividades obliga a disponer de numerosos materiales y de muy diversos tipos
para la realizacion de las mismas. A continuacién se relacionan aquellos materiales o recursos
humanos de los que no se dispone en el Ayuntamiento y que son imprescindibles para la
realizacion de las actividades. Aquello con lo que ya se cuenta no se refiere, tampoco el material
que deben aportar los participantes. En la ficha de cada actividad se concretan con maés detalle

estos aspectos.
La dedicacion horaria de los profesionales se adecuara a las horas que requiera cada actividad.

La concrecion de espacios de realizacion aparece recogida en cada una de las fichas.

BASES ACTIVIDAD RECURSOS

3 técnicos en conduccion de
actividades fisico deportivas

SALUD "Los mayores en marcha" en el medio natural.
3 técnicos superiores en
"Ejercicio en el parque para todos" deporte
"Aula de Salud Siglo XXI" 1 ponente para cada sesion
Universidad de la Experiencia se disponen
"Mens sana incorpore sano" se disponen
1 técnico en atencidn socio
"Al lado del cuidador" sanitaria y 1 trabajador social
"Santa Coloma ciudad amigable con los
PARTICIPACION 'mayores" 1 técnico especializado
"Tu opinién cuenta" Todo disponible
1 técnico informaticoy 1
"Banco solidario" voluntario
"SOS. Estoy solo en casa" 2 técnicos y 4 voluntarios
"iTu lideras!" 1 especialista en la materia
Voluntarios catalano-
"Parejas lingiiisticas" parlantes y 1 administrativo
SEGURIDAD La atencion social a los mayores se disponen
iA tu lado! 1 t. social y 1 administrativo
1 informatico, 1
¢Y tu porqué no? administrativo
Aula de extensiéon Universitaria soporte econémico

aparejador, paleta, pedn,
electricista, fontanero,
limpiador y trabajador

"Tu casa a punto" social
2 técnicos materiay 1
"Curso de preparacion a la jubilaciéon" administrativo

36 |




El envejecimiento activo, una formula para envejecer con éxito

Para poder llevar a cabo este proyecto, donde se propone un ambicioso abanico de actividades, se
requerira de la necesaria coordinaciéon de las intervenciones por parte de 2 técnicos municipales.
Estos deberdn garantizar que el sentido y espiritu con el que ha sido creado se traslade a todas las
acciones, que las coordinen en el tiempo y en el espacio, que garanticen la calidad y la eficiencia

econdmica y que puedan evaluar los resultados y proponer los cambios necesarios.

3.3.6 Seguimiento y evaluaciéon

El seguimiento de las diferentes actividades debera ser una responsabilidad del personal técnico
que este adscrito al proyecto con funciones de coordinacién y organizacién. Se propone un
seguimiento mensual de cada una de las actividades, que debera ser informado por escrito, donde

se recojan indicadores de evaluacion periddicos tanto cualitativos como cuantitativos.

Cada una de las acciones dispone, al menos un indicador, que permitira evaluar la actividad y

poder asi proponer o no su re-programacion.

Al finalizar cada programacién se presentardA una memoria global de las actividades a los
responsables politicos y a los representantes de los 6rganos de participacién establecidos, asi como

al “Consell de Ciutat”, en tanto que maximo 6rgano de participacion de la ciudad.
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4. Conclusiones

En este trabajo he tratado de explicar el envejecimiento que se esta produciendo en la poblacion,
cuales son las teorias sociales que explican las condiciones que se deben dar para lograr un
envejecimiento satisfactorio y finalmente presento un Proyecto de Intervenciéon Social que tiene
como objetivo la promocién del envejecimiento activo en una ciudad del drea metropolitana de

Barcelona.

El fendmeno del envejecimiento es un éxito de las sociedades avanzadas que se ha alcanzado
debido a factores como el descenso de la tasa de mortalidad y el aumento de la esperanza de vida.
No obstante, a menudo se habla de él como si representara una amenaza para nuestros sistemas de
bienestar. Los datos muestran que es una necesidad y una obligacion de los poderes publicos y de
la sociedad en general aprovechar todo el potencial social, humano y economico que tiene este

colectivo, y superar asi la idea del envejecimiento como una amenaza.

Cada nivel de responsabilidad puede y debe trabajar para que el envejecimiento activo sea una
realidad sostenible, econdmicamente, e integrada socialmente en nuestras sociedades avanzadas.
Las aportaciones de la UE igual que las de otros organismos internacionales son de gran
importancia. Parece evidente que no prepararnos para ello tendra consecuencias de un enorme
calado en todos los 4mbitos de la vida, sin embargo, orquestar los instrumentos necesarios para

hacer de esta realidad una oportunidad es algo que atin estamos a tiempo de hace

El concepto de envejecimiento activo se formula desde la perspectiva de la construccion de una
sociedad inclusiva e integradora, como promulg6 la OMS “una sociedad para todas las edades”.
Los distintos postulados teéricos que explican el envejecimiento ponen el énfasis en el individuo o
en el contexto, nos hablan de adaptacion, ajuste, redefinicion de roles, autonomia, actividad,
relaciones sociales, etc.... en definitiva, vienen a explicarnos, cada uno desde una perspectiva u
otra, cuales son las condiciones que se deben dar para disfrutar de un envejecimiento exitoso.

Podria resumirlo con la siguiente formula:

Actividad fisica y mental +Relaciones sociales positivas + Necesidades basicas

Mejor nivel de salud+ Mas integracion social+ Menor dependencia+ Calidad de vida
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Los objetivos planteados en este trabajo han sido alcanzados, tal y como relacionaré a

continuacion:

1. Se ha disenado un proyecto de promociéon del envejecimiento activo que propone 18
actividades/acciones que pretenden promocionar todos aquellos aspectos que, de acuerdo
con los postulados teéricos expuestos en el trabajo, fomentan la asuncion de un
envejecimiento exitoso.

2. Se han estudiado las diferentes teorias sociales del envejecimiento.

3. Mediante la realizaciéon de las actividades propuestas en el proyecto, espero que se haga
realidad el objetivo que plantea una mayor integraciéon y participacion de las personas
mayores en la vida social de la ciudad.

4. La oferta de actividades que se presenta supondra, sin duda, méas oportunidades de acceso a
actividades que mejoraran la calidad de vida de las personas mayores tal y como se recogia
en los objetivos del proyecto.

5. Por ultimo, la propuesta de “Santa Coloma ciudad amigable con los mayores” permitira la
consecucion del objetivo que pretende hacer de esta ciudad un espacio mas inclusivo y

amable con los mayores y por extension para todos los ciudadanos.

Para acabar me gustaria pensar que este trabajo servird para concienciar de la idea de que como
sociedad tenemos la necesidad de abordar, sin demoras, las consecuencias que se derivan del
envejecimiento de la poblacion. Las administraciones publicas, los agentes sociales y la
sociedad en general deben trabajar desde la perspectiva de la inclusiéon, la
participacion y la solidaridad intergeneracional. Solo asi podremos enfrentarnos a los
cambios que se van a producir en nuestras sociedades con posibilidad de alcanzar el éxito y el

bienestar para todos.
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5. Limitaciones

Este trabajo presenta algunas limitaciones que si se hubiesen podido salvar podrian mejorar su

resultado.

La promocion del envejecimiento activo permite tal cantidad de intervenciones, alcanza a tantos
grupos de personas tan heterogéneas y puede ser motivado des de ambitos tan distintos que sus
posibilidades son enormes. Esto obliga a limitar y acotar su abordaje, priorizando aquellos
aspectos que nos han perecido mas adecuados al contexto y al momento en que se realiza la

propuesta.
Bésicamente sefnalaremos tres cuestiones como las més destacadas:

1. El tiempo de que se dispone para hacer este trabajo limita el planteamiento de determinados

objetivos.
2. El hecho de no poder desarrollar, todo o parte, del proyecto no permite tener resultados.

3. Hubiera sido deseable poder contar con la opiniéon de los mayores, pero esto no ha sido posible
ya que el proceso para seleccionar a personas significativas, para poder contactar con ellos y
posteriormente analizar e incluir sus aportaciones requeria de un tiempo del cual no se disponia

para poder entregar el trabajo en los plazos establecidos.

6. Prospectiva

La primera consideracion en este punto seria la puesta en practica del proyecto y poder asi valorar

los resultados y mejorar las acciones futuras a llevar a cabo.

Por otro lado, considero que la filosofia que alimenta el envejecimiento activo alcanza a todos los
ambitos de la vida y a todos los ambitos de las organizaciones publicas, es por ello que quizas se
deberia convertir este Proyecto en un Plan Transversal que promueva, englobe y coordine todas las
intervenciones que en la ciudad se lleven a cabo en este sentido, independientemente de que

organismo u institucion esté al frente.

Por ultimo creo que se podria avanzar en la investigacion y promociéon de la Preparacion a la

Jubilacién.
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8.1 ANEXO1

Encarna Zurita Lorente

Ficha actividad

Ambito de la Salud 1

Nombre:

Objetivo:

Descripcion

actividad:

Lugar/es
realizacion:

Calendario:

Recursos

necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicadores

evaluacion:

de

" Los mayores en marcha"

Fomentar la practica de un deporte aerobico que ademés permite entablar
relaciones sociales y conocer el entorno mas inmediato.

Se disenaran tres rutas por el entorno de la ciudad con diferentes niveles de
dificultad. Se establecera salidas tres dias a la semana desde un punto fijado
previamente para cada ruta. Inicialmente los grupos estaran asistidos por un
profesional que formara a un miembro del grupo para que le sustituya
cuando esté preparado. Los grupos se forman con un maximo de 15 personas
inicialmente.

Ruta Verde: Torribera/Torrent de les Bruixes. Ruta Azul: Parque fluvial del
Beso6s. Ruta Marron: Fuente de la Encina.

Todos los lunes, miércoles y viernes del afio (excepto julio y agosto) saldran
los tres grupos des de diferentes puntos de la ciudad y la hora recomendada
para salir seran las 10.30 h de la mafnana o las 17.30 horas por la tarde en los
meses de primavera y verano.

Tres técnicos en conduccién de actividades fisico deportivas en el medio
natural. 2 bastones de marcha noérdica para cada participante. Tres

botiquines primeros auxilios.

y Ayuntamiento Santa Coloma Gramenet. Departamento de Atenciéon alas

de

Personas Mayores

Colaboracion de: Centros de Atencion Primaria de Salud y Servicios Sociales
de la ciudad, y alumnos y profesores del Ciclo Formativo de Grado Medio en
“Conduccion de actividades fisico deportivas en el medio natural”, del

Instituto “La Bastida” de Santa Coloma de Gramenet.

Se considerara que la actividad tiene un correcto % de participacion, si de
media, al finalizar el primer afio de programacion de cada salida, realizan la
ruta al menos 8 personas por grupo. Es decir deben asistir al menos 24
personas por dia de realizacion de la actividad.

Habré que pasar una encuesta de satisfaccion al finalizar cada temporada.
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8.2 ANEXO 2

Ficha actividad Ambito de la Salud 2

Nombre: “Ejercicio en el parque para todos”

Objetivo: Dar a conocer a las personas mayores las instalaciones deportivas de que
disponen tres parques de la ciudad para la realizacidon de ejercicio fisico de
mantenimiento y rehabilitacion y ensefiarles a utilizarlas correctamente.

Descripcion Se realizara una sesi6on semanal en cada uno de los tres parques de la ciudad

actividad: que disponen de estas instalaciones. Un profesional ensefiara a hacer un
buen uso de las instalaciones y recomendara a cada persona los ejercicios
més adecuados. Se formara también en aspectos bésicos como el
calentamiento y estiramiento, asi como cual es la ropa o el calzado adecuado
para la practica de ejercicio. Seran grupos de como maximo 10 personas.

Lugar/es de Los parques del Barrio del Fondo, de Can Mariner y del Parque de Europa.

realizacion:

Calendario: Todos los jueves del afio a las 11 de la mafana (excepto julio y agosto).

Recursos Tres técnicos superiores en deporte, tres botiquines, tres micréfonos.

necesarios:

Organizador/es y

colaborador/es:

Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet, Departamento de Personas
Mayores.

Colaboracion de: Centros de Atencion Primaria de Salud y Servicios Sociales
de la ciudad.
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8.3 ANEXO 3

Ficha actividad Ambito de la Salud 3

Nombre: “Aula de Salud Siglo XXI”

Objetivo: Que en el contexto de las actividades que viene realizando el

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:
Organizador/es
colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

Aula de Salud Siglo XXI, que funciona des de hace unos afios
en el municipio, se aborden temas de salud de interés para los
mayores (nutricién, automedicacion, nuevas tecnologias y
salud, etc.)

Se realizard una sesi6on cada trimestre. En cada sesi6on se
pasaran unas propuestas de temas a tratar para las siguientes
que deben votar los asistentes de forma que sean ellos los
elijan los temas de las diferentes sesiones, a la vez se les pedira
que valoren la satisfaccion de la sesion a la que han asistido.

El lugar sera la Sala de Actos del Museo Torre Balldovina, por
ser un espacio amplio, adaptado, bien comunicado y que
dispone de los recursos técnicos que se puedan necesitar.

El primer martes de marzo, junio, septiembre y diciembre. A
las 17 horas.

Un especialista en la materia a tratar.

Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet. Departamento
de Personas Mayores/Servicio de Salud Publica y Comunitaria
Se considerara que la actividad tiene un correcto % de
participacion, si de media, al finalizar el primer afio de
programacion cada sesion cuenta con la asistencia de 30
personas. Es decir deben asistir 120 personas al finalizar la

programacion del primer ano.
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8.4 ANEXO 4

Ficha actividad Ambito de la Salud 4

Nombre: Universidad de la experiencia.

Objetivo: Formar a los mayores en la importancia de una alimentacion

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:
Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es
colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

saludable y facilitar el intercambio con jovenes estudiantes
universitarios.

La Universidad de Barcelona ofrece cursos de formacién para
jovenes estudiantes y mayores de 55 afios. En Santa Coloma
de Gramenet se ofrece en el contexto del Campus de la
Alimentacion, un programa que dura dos cursos académicos y
con contenidos multidisciplinares de los diferentes &mbitos de
las ciencias de los alimentos. Se conecta la alimentacion con la
gastronomia. "Somos lo que comemos" y, por tanto, hay
también que conocer como la forma de alimentarse repercute
en una buena salud y calidad de vida.

El lugar ser4 el Campus de la Alimentacién de Torribera.

De Septiembre de 2014 a junio de 2016.

La Universidad de Barcelona dispone de todos los recursos,
desde el Ayuntamiento se apoyard dando difusion con sus
propios medios de la actividad.

Organiza la Universidad de Barcelona. Colabora el
Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet.

Se espera que asistan un 10% de mayores de 55 afios respecto
al total de los alumnos matriculados en esta formacién en cada
curso escolar.
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Ficha actividad

Ambito de la Salud 5

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es
colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

“Mens sana incorpore sano”. Entrenamiento de la memoria

Realizar diferentes talleres donde con diferentes niveles de
dificultad y los materiales adecuados se trabajen de manera
preventiva aspectos relacionados con la memoria, la atencion,
la percepcidn, la capacidad, la concentracion, la receptividad
sensorial y se desarrollen estrategias para favorecer el
rendimiento.

En cada sesion se pasaran unos ejercicios a los asistentes y se
realizaran unos juegos que tienen como finalidad trabajar
diferentes aspectos de la memoria. Igualmente se
recomendaran  actividades adecuadas para realizar
individualmente en casa que persiguen el mismo objetivo. Se
realizaran cuatro sesiones anuales. Dos de nivel bésico y dos de
nivel avanzado.

Se realizaran en cuatro centros civicos distintos de la ciudad,
de forma que se distribuya la actividad por diferentes barrios.
Centro Civico del Barrio Latino, Centro Civico de Can Mariner,
Centro Civico de la Guinardera y Centro Civico del Raval.

Cada taller o curso se realiza en 12 sesiones de 1.30h cada una
y organizados dos dias a la semana. Octubre/noviembre (nivel
basico), Diciembre/Enero (nivel avanzado), febrero/marzo
(nivel basico), abril/mayo (nivel avanzado).Todos se realizaran
los martes y jueves de 11 a 12.30h. En Junio entrega de
Diplomas.

Un especialista en la realizacién de estos cursos, que tenga
todo el material necesario. Una sala con mesas y sillas y
capacidad para 15/20 personas.

Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet. Departamento
de Personas Mayores.

Se considerara que la actividad tiene un correcto % de
participacion, si al finalizar el primer ano de programacién
han asistido 60 personas.

Al finalizar cada taller se pasara una encuesta de satisfaccion.
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Ficha actividad

Ambito de la Salud 6

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

“Al lado del cuidador”

Asesorar y dotar a los cuidadores de la informaciéon y las
competencias basicas necesarias para realizar un cuidado

satisfactorio para sus familiares y para ellos.

Se realizaran varias visitas domiciliarias a personas que
cuidan de un familiar dependiente. Se les ofreceran pautas
que mejoren la atencibn que ofrecen a su familiar,
asesoramiento en ayudas técnicas que puedan aliviar la tarea a
realizar, adaptaciones en el espacio para favorecer la
movilidad dentro del domicilio, y tiempo libre para que
puedan descansar mientras un profesional se ocupa del

dependiente.

En los domicilios particulares
Cada intervencion en funciéon de las dificultades que se
observen puede requerir entre dos y seis visitas. Se realizaran

durante todo el afio.

Un técnico en atencién socio-sanitaria, un trabajador social.

Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet. Departamento
de Personas Mayores.

Colaboracion de: Centros de Atencién Primaria de Salud y
Servicios Sociales, los dos Hospitales de referencia de la

ciudad.
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Ficha actividad

Ambito de la Participacién

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

“Santa Coloma, Ciudad Amigable con los Mayores”

Formar parte de la red mundial de ciudades

amigables con los mayores

Para iniciar este camino tendremos primero que dar
a conocer mediante sesiones informativas este
proyecto de la OMS entre los politicos municipales,
las personas mayores y los cuidadores de personas
dependientes, la ciudadania en general, las
entidades de la ciudad, ONG, los comerciantes, los
centros residenciales etc. Tratar de conseguir su
apoyo y compromiso para iniciar todos los procesos
de participacion que se generan y respetar las

decisiones que se deriven de ellos.

En todos los centros civicos de la ciudad, una sesion
informativa, en la sede de la asociacion de
comerciantes, en el Ayuntamiento tres, una con
entidades, ONG y responsables de centros
asistenciales, otra con los técnicos municipales
relacionados y la dltima y mas importante con los

responsables politicos.

El proceso de informacion y toma de decision podria

hacerse en 3 meses.

Un técnico bien formado y con experiencia en la

puesta en marcha de este proyecto de la OMS.

Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet.

Departamento de Personas Mayores.
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Indicador/es de evaluacion: L .
En esta actividad se pueden considerar solo dos

resultados que se alcance el objetivo propuesto o
bien que se fracase y no se lleve a cabo.

8. 8 ANEXO 8
Ficha actividad Ambito de la Participacién 2
Nombre: iTu opinién cuenta!
Objetivo: Impulsar la creacién de espacios formales de

participacion de personas mayores de la ciudad

Descripcion actividad: La ciudad cuenta con unos organos de participacion
formales que representan a los diferentes colectivos
de la ciudad y que a su vez estan representados en el
“Consejo de Ciudad”. En el caso de las personas
mayores este 6rgano de participacion seria la “Mesa
Sectorial de personas mayores” pero no esta
formalmente constituida, por tanto habria que

impulsar la eleccion de sus representantes.

Lugar/es de realizacion: La celebracion de reuniones con todos los
representantes de asociaciones de personas mayores
de la ciudad para determinar la eleccion de los
representantes en la mesa sectorial se celebrarian en

el mismo ayuntamiento.

Calendario: Seis meses.

Recursos necesarios: Un técnico en procesos participativos.
Organizador/es y Ayuntamiento de Santa Coloma de Gramenet.
colaborador/es: Departamento de Personas Mayores y Departamento

de Participacion Ciudadana

Indicador/es de evaluacién: En esta actividad se pueden considerar solo dos
resultados que se alcance el objetivo propuesto, y se
elijan a los representantes de la Mesa, o bien que se

fracase y no se pueda constituir.
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8.9 ANEXO 9
Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

Ambito de la Participacién 3

Banco Solidario

Organizar un sistema que permita el intercambio de
tiempo, conocimientos y habilidades entre personas
de distintas generaciones, favoreciendo asi las redes
sociales basadas en la ayuda mutua y la solidaridad.
Con la ayuda de las nuevas tecnologias se creara un
espacio virtual donde se dispone de tiempo,
habilidades y conocimientos para intercambiar con
otras personas. Se trata de crear un mercado
alternativo donde la moneda de cambio sea el tiempo
y no el dinero, y la unidad de valor una hora.

Un despacho del Centro Civico del Rio. Al tratarse de
un espacio céntrico y 100% accesible.

Un aiio para poder disponer de un crédito minimo de
horas.

Un técnico informatico para poner en marcha la
aplicacion que se utilice para gestionar el banco, un
técnico municipal para gestionar todas las iniciativas
para la puesta en marcha, captacion de “clientes” y
difusion. Un voluntario que se ocupara de todo
cuando ya esté organizado el proyecto.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.
Departamento de atencién a las personas mayores.
Servicio de informatica. Oficina del Voluntariado.

El banco del tiempo deberia disponer de al menos de
50 socios y 500 horas acumuladas al finalizar el

primer aio de funcionamiento
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Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

8.10 ANEXO 10

Ambito de Participaciéon 4
“SOS, sol@ en casa”

Favorecer el intercambio intergeneracional y poner
en valor los conocimientos de los mayores.

Esta actividad esta dirigida a jovenes de secundaria y
bachiller de la ciudad asi como a las personas
mayores Se trata de utilizar unas horas del espacio
de tutorias u otra asignatura que considere el centro
escolar y preparar a los jovenes para que aprendan a
realizar las tareas mas basicas de la casa de forma
que puedan atender sus propias necesidades de
forma auténoma. Los mayores les formaran en
temas de cocina, lavado de ropa, plancha, limpieza,
pequenas tareas de mantenimiento, compra Yy
organizacion economica. Para ello contaran con un
video para cada tema que servira de guion de la
sesion.

Dos institutos de la ciudad

4 sesiones de 1.30 horas en cada instituto. Un
instituto 1er trimestre y el otro el 2° trimestre.

Un técnico de medios audiovisuales para realizar los
videos, cuatro personas voluntarias para la
formacion, un técnico que organice y realice los

contactos con los centros escolares.

y Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.

Departamento de atencion a las personas mayores.

Oficina del Voluntariado. Institutos de la Ciudad.

La realizacion de las 8 sesiones.
El resultado de la encuesta de satisfaccion que se

pedira a los alumnos que rellenen.
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Encarna Zurita Lorente

8.11 ANEXO 11

Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de
realizacion:
Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es y
colaborador/es:

Indicador/es de
evaluacion:

Ambito de participacion 5

iTa Lideras!

Organizar una formaciéon adecuada para nuevos lideres de

asociaciones personas mayores.

Talleres practicos para formar a nuevos lideres de
entidades asociativas de personas mayores. Se incentivara
especialmente la participacion de mujeres. Se conformaran

dos grupos de unas 15 personas cada uno.

Centro civico de Singuerlin y Centro civico del Fondo.

Las sesiones deben ser de 1.30 horas cada una para cada
grupo. La formacion se debe terminar en un mes. La
duracion total sera de seis meses (septiembre/ febrero) ya
que antes hay que hacer la captacion de candidatos que
estén dispuestos a liderar las asociaciones y clubs.

Un técnico para la captacion de personas y organizacion de
los grupos. Un especialista en formacion de liderazgo y

personas mayores. Dos salas.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet. Departamento de
atencion a las personas mayores.

Colaboran: Responsables de los Centros Civicos.

La realizacion de las 6 sesiones.

El resultado de la encuesta de satisfaccion que se pedira a
los participantes.

Que un 75% de los asistentes al acabar la formacion se haya
comprometido formalmente con alguna entidad ciudadana.

Que del total de asistentes al menos el 40% sean mujeres.
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8.12 Anexo 12
Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es y colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

Ambito de Participacién 6
Parejas lingiiisticas

Fomentar el intercambio intergeneracional
y aprovechar el potencial de los mayores.

A través del Centro de Normalizaciéon
Lingiiistica de la ciudad, se ponen en
contacto a personas mayores autoctonas
catalano parlantes, con inmigrantes con
interés por aprender a hablar el idioma
catalan. Se organizan encuentros de una
hora semanal durante un curso escolar. En
ese encuentro el objetivo es hablar en el
idioma catalan y la persona mayor ayuda a
que el “alumno” pierda el miedo a hablar y
pueda practicar.

Los asistentes deciden donde se quieren
reunir, un parque, un bar, un centro civico,
etc.

Una hora semanal durante los meses de
septiembre a junio.

Voluntarios suficientes para formar Ilas
parejas lingiiisticas, soporte administrativo
para organizacion.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.
Departamento de atencion a las personas
mayores y Centro de Normalizaciéon
lingiiistica de Santa Coloma.

La realizacion de al menos 6 parejas
lingiiisticas estables durante el curso. El
resultado de la encuesta de satisfaccion que

se pedira a los participantes.
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8.13 ANEXO 13

Encarna Zurita Lorente

Ficha actividad

Ambito de la Seguridad 1

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

La atencion a los mayores
Garantizar la atencion social para todos los
mayores de la ciudad y especialmente los mas

vulnerables.

Los servicios sociales municipales se han dotado
de un espacio especializado en la atencién a los
mayores en general y en las personas en situacion
de dependencia en especial. Este equipamiento
responde a la voluntad de dar una respuesta
rapida y disponer de profesionales especializados
en la gestion y tratamiento de las necesidades de
estos ciudadanos. Se cuenta con los servicios de
teleasistencia, ayuda  personal, limpiezas
domiciliarias, programa de atencion a necesidades
basicas como alimentos, pago de suministros,
alquiler o cuotas de hipoteca, también se cuenta
con servicios de voluntariado, transporte
adaptado, comida a domicilio, lavanderia,

comedor social y ropero.

La atencion se realiza en las oficinas municipales
donde se ubica el Departamento de Atencion a las
Personas Mayores, en Situacion de Dependencia y
Adultos Vulnerables. La practica profesional en
muchas situaciones requiere del desplazamiento
del profesional al domicilio habitual de la persona.
Las personas tienen un referente profesional,
Trabajador Social, que sera el que coordinara
todas las intervenciones y recursos que se
requieran en el caso. Cada distrito municipal tiene

un referente técnico.
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Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

Se garantiza la atencion todos los dias de la
semana las 24 horas del dia. En horario de tarde-
noche y festivos, se dispone de un equipo de
emergencias formado por diferentes perfiles
profesionales que estan preparados para atender
cualquier situaciéon que se pueda producir en esa

franja horaria.

En la atencion social se necesitan seis T. Sociales
uno por distrito municipal, 1 T. Social que atiende
las primeras visitas, un recepcionista, 1 T Social
que atiende a las personas dependientes menores
de 40 anos, 1 Administrativo y 1 responsable del
equipo. Por supuesto unas instalaciones
adecuadas con los medios técnicos e informaticos
y todo lo se requiere para dar una buena atencion
a los ciudadanos y cuidar del bienestar de los
profesionales. Para cada recurso concreto de los
que se disponen se cuenta con los recursos
humanos y técnicos necesarios que no detallaré
por su extension.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.
Departamento de Atencion a las Personas
Mayores, en Situacion de Dependencia y Adultos
Vulnerables

En este apartado no relacionaré los indicadores de
cada recurso y/o actividad ya que cada uno tiene

su propio sistema de evaluacion.
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Encarna Zurita Lorente

8.14 ANEXO 14

Ficha actividad Ambito de la Seguridad 2
Nombre: iA tu lado!
Objetivo: Detectar situaciones de riesgo entre las personas

mayores dependientes.

Descripcion actividad: Se realizaran visitas domiciliarias a personas
mayores que han sido valoradas como
dependientes, que cuentan con prestaciones de la
cartera de servicios de la LAPAD , pero hace mas
de 12 meses que no han sido atendidas en los
servicios sociales municipales. El objetivo es
constatar que la persona continua viviendo en
unas condiciones adecuadas a sus necesidades,
detectar si han aparecido nuevas situaciones que
requieren intervencion técnica o nuevos recursos
o prevenir posibles situaciones de riesgo y ofrecer
el soporte necesario para la resoluciéon de las
dificultades.

Lugar/es de realizacion: La actividad se realiza en los domicilios
particulares de las personas. Un Trabajador Social
sera el encargado de hacer la valoracion.

Calendario: Durante un ano un T. Social realizara 5 visitas
domiciliarias diariamente, informara de todas las
visitas a la T. Social referente del caso y derivara
aquellas situaciones que requieran una
intervencion social del referente municipal.

Recursos necesarios: Un T. Social, un administrativo que prepare las
visitas y la agenda del técnico.

Organizador/es y Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.

colaborador/es: Departamento de Atencion a las Personas
Mayores, en Situacion de Dependencia y Adultos
Vulnerables. Plan Local de Ocupaciéon para las
Personas en Situacion de Vulnerabilidad.

Indicador/es de evaluacion: Realizacion de las 25 visitas domiciliarias

semanales
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El envejecimiento activo, una formula para envejecer con éxito

Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

8.15 ANEXO 15

Ambito de la Seguridad 3

¢Y ti, por qué no?

Alfabetizacion digital

Sesiones practicas para formar a los mayores en el
uso de las TIC en cuestiones muy basicas y que les
ayuden en sus relaciones y en actividades
habituales de su vida diaria (movil, cajero,
internet, compras, visitas médicas...).

En 10 Centros Civicos de la ciudad que disponen
de un aula de informatica equipada.

Cada taller se impartira en 5 meses y con sesiones
de 1.30 h semanales. En el transcurso del primer
afo, septiembre-junio, se habran realizado los 10
talleres. El nimero de participantes dependera del
numero de ordenadores de que se disponga en el
aula. Al finalizar todos los alumnos recibiran un
diploma.

Un informatico y soporte administrativo para la
organizacion.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.
Departamento de Atencion a las Personas
Mayores, en Situacién de Dependencia y Adultos
Vulnerables.

Que todos los talleres cuenten con el 100% de
ocupacion. Que todos los alumnos acaben la
formacion.

Se realizara una encuesta de satisfaccion a los

participantes
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Encarna Zurita Lorente

8.16 ANEXO 16

Ficha actividad

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

Ambito de la Seguridad 4

Aula de extension Universitaria Puig castellar

Fomentar cualquier expresion cultural entre los
mayores

Esta iniciativa que funciona en la ciudad des de
hace unos aiios esta vinculada a una entidad y a la
Universidad Pompeu Fabra. Organiza todo tipo de
actividades culturales con un alto nivel cualitativo.
Se proponen desde conferencias, tertulias
literarias, cine forum, visitas culturales, tertulias
de historia, pintura, coral, teatro leido, etc.
Algunas de ellas se realizan en la sede de la
entidad y otras en espacios publicos como el
Museo Torre Balldovina u otros espacios segan la
necesidad y disponibilidad.

Se realizan durante todo el ano. Algunas de las
actividades tienen wuna periodicidad semanal,
otras mensual, etc.

La entidad se encarga de dotarse de los recursos
para cada una de las actividades. El Ayuntamiento
apoya la realizacion de actividades destinando
para esta entidad una subvenciéon econdémica
anual, ofreciendo soporte técnico y cediendo los
espacios publicos para la realizacion de las
actividades.

Centro Excursionista Puig Castellar.

Colabora: Ayuntamiento Santa Coloma Gramenet.
Universidad Pompeu Fabra.

Mantener al menos el mismo numero y tipo de

actividades de un afio para otro.
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8.17 ANEXO 17

Ficha actividad Ambito de la Seguridad 5
Nombre: “Tu casa a punto”
Objetivo: Adecuar la accesibilidad de las viviendas de las

mayores y evitar las situaciones de riesgo por falta
de mantenimiento.

Descripcion actividad: Se valoraran las deficiencias de las viviendas de las
personas mayores con poca capacidad economica y
se adecuaran para hacerlas accesibles,
basicamente en los baios sustituyendo baiiera por
plato de ducha, con ayudas técnicas y realizando
tareas de mantenimiento en instalaciones
eléctricas, persianas, cocinas, etc. asi como vaciado,
limpieza y organizacion del espacio.

Lugar/es de realizacion: Los domicilios particulares

Calendario: Durante todo el afo, se programaran las
intervenciones a realizar.

Recursos necesarios: Un equipo de para obras y mantenimiento formado
por: Aparejadora, paleta, pedn, electricista y
fontanero. Para limpieza y vaciado: Un peén, una
limpiadora. Un T. Social.

Organizador/es y Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.

colaborador/es: Departamento de Atencion a las Personas Mayores,
en Situacion de Dependencia y Adultos
Vulnerables. Plan Local de Ocupacion para
Personas en Situacion de Vulnerabilidad.

Indicador/es de evaluacion: Realizar dos reformas de bafno semanales. Una
media de seis intervenciones de mantenimiento

semanales. Tres limpiezas a fondo semanales.
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8.18 ANEXO 18

Encarna Zurita Lorente

Ficha actividad

Ambito de la Seguridad 6

Nombre:

Objetivo:

Descripcion actividad:

Lugar/es de realizacion:

Calendario:

Recursos necesarios:

Organizador/es

colaborador/es:

Indicador/es de evaluacion:

“Curso de preparacion a la jubilacion”

Ofrecer la formacion necesaria para que las
personas que se van a jubilar o lo acaban de hacer,

lo hagan en las mejores condiciones posibles.

Se organizara un Curso que se estructurara en
cinco grandes temas (jubilacién, salud, economia,
tiempo libre y participacion activa). Se
desarrollara en sesiones de 2 horas semanales y

cada tema tendra 4 horas de duracion.

Centro Civico Rio.

Durante dos meses y medio.

Dos especialistas en las materias a impartir y

soporte administrativo para la organizacion.

Ayuntamiento de Santa Coloma Gramenet.
Departamento de Atencién a las Personas
Mayores, en Situacion de Dependencia y Adultos

Vulnerables.

20 personas inscritas.
Asistencia continuada de los inscritos.

Encuesta de satisfaccion a los participantes.
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