MALTRATO Y NEGLIGENCIA EN
PERSONAS MAYORES: UNA
REALIDAD GRECIENTE




FKETACIO

Nuevamente, en representacion de todos los co-
laboradores de esta nueva Jornada de los “10 ha-
bitos efectivos para la salud de la Persona Mayor”,
el servicio de Geriatria y de la Unidad de Educa-
cion para la Salud del Instituto Nacional de Ciencias
Médicas y Nutricidon “Salvador Zubirdn”, les agrade-
cemos su dedicacién e interés en la lectura de estos
capitulos, estamos seguros de que seran de utilidad.

La educacion en temas de salud no solo ayuda a
prevenir enfermedades, sino que también permite a las
personas mayores tomar decisiones informadas sobre
su bienestar. A medida que se envejece, ciertos proble-
mas de salud, como son los sociales, las infecciones o
los problemas de memoria, se hacen mds comunes.
Conocer las senales de alerta y las medidas de preven-
cién, es clave para lograr una vida mas plena y activa.

La difusibn de estas jornadas no solo debe
enfocarse en las Personas Mayores, sino tam-
bién en sus familias y cuidadores. Estos grupos jue-
gan un papel crucial en el apoyo y cuidado de sus
seres queridos. Educar a las familias sobre como re-
conocer signos tempranos de problemas de sa-
lud y coémo brindar el apoyo adecuado, puede
mejorar la calidad de vida de las personas mayores.

Este ano hemos incluido distintos capitulos que,
como en anos anteriores, le ayudardn a seguir resol-
viendo dudas comunes. Por ejemplo, podra leer como
cuidarse en épocas invernales o muy calurosas, nuestro
paisesmuyespecialenestesentido,yaqueladiversidad
de climas nos pone en ambos escenarios. Analizaremos
la importancia de seguir aprendiendo, lo cual no acaba
en la juventud, nunca es tarde para dejar de hacerlo.



Los hombres y mujeres somos diferentes, las medidas
de salud difieren, este afio analizaremos las recomen-
daciones en salud para los hombres, por citar algunos.

Le invitamos a leer y compartir nuestros capi-
tulos, ya que son realizados con un gran interés en
que se involucre en el cuidado de su salud. Nueva-
mente graciasy esperamos que sean de suagrado.

Enfermedades cardiovasculares, la diabetes tipo
2 y la osteoporosis, son mas prevalentes en las per-
sonas mayores. Promover la prevencién de estas con-
diciones mediante la educacién sobre hdbitos diarios
saludables, es una estrategia efectiva para reducir su
impacto. La informaciéon debe incluir consejos prdc-
ticos, como controlar la ingesta de azdcar, consumir
alimentos ricos en calcio y evitar el sedentarismo.
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Un dato alarmante: se estima que una de cada seis per-
sonas mayores sufre algan tipo de maltrato (accion u
omisidon que cause dano o sufrimiento en una relacion de
confianza), cifra que aumentard debido al envejecimiento
de la poblacién en todo el mundo.

De aqui al afio 2050, el nUmero de personas mayores de
60 afos se habrd duplicado, alcanzando los 2000 mi-
llones. La inmensa mayoria de estas personas vivird en
paises de ingresos medianos o bajos. Si la proporcién de
personas mayores que son victimas de malos tratos no
varia, el nUmero de afectados aumentard rédpidamente
como consecuencia del envejecimiento demografico y
llegard a 320 millones en 2050.

- Poblacion mayor de Victimas de malos
A”O 60 arios (millones) tratos (millones)

Actval (aprox, e X (no proporcionado,




La importancia de en-
fatizar en el tema radica en que
el maltrato puede ocurrir en muchos
lugares, tales como el hogar, la casa de
un familiar, un lugar de vivienda asistida o
una residencia. Existen distintas formas de
maltrato, siendo la negligencia una de ellas.

La Organizacién Mundial de
la Salud (OMS) define la negligen-
cia como: “el descuido u omisiéon en el
cumplimiento de las necesidades vitales
para la persona, como la alimentacién, la
vivienda, la ropa y la atencion meédica”. Las
consecuencias para la salud de las personas
mayores son humerosas: traumatismos, do-
lor, depresidn, estrés y ansiedad, entre otras.
Ademds, es mds probable que la perso-
na afectada requiera ser hospitalizada,
necesite ser atendida en un servicio
de urgencias o, incluso, fallezca.




Indicadores que sugieren negligencia

Entre los signos de alarma mds comunes que pueden hacer
pensar en la negligencia hacia la persona mayor se en-
cuentran:

- Ulceras por presién
« Malnutricion, deshidratacion
« Descuido en la higiene personal y vestuario

- Impactacién fecal )

- Abandono de la persona mayor en la cama, calle o
servicio publico

« Aislamiento

« Mala adherencia a tratamiento médico o

polifarmacia (uso excesivo de medicamentos)

» Desvinculacién del sistema de salud

- Visitas repetidas a urgencias por exacerbaciones de
enfermedades cronicas a pesar de un programa.de
atencion sanitaria y de haber proporcionado los re
CUrsos necesarios

* Retraso entre la apariciéon de una enfermedad y la
busqueda de ayuda sanitaria

El autodescuido es una de las formas mdas comunes de
abuso y negligencia de personas mayores. Ocurre cuando
una persona Mayor se involucra en un comportamiento que
amenaza su propia seguridad, como no proveerse de ali-
mentos, agua, ropa, refugio, higiene personal, medicamen-
tos (cuando estén indicados) y precauciones de seguridad
adecuados.



Tipos de negligencia

- Negligencia fisica: Incapacidad de los cuidadores
para proporcionar los bienes y servicios necesarios
para un 6ptimo funcionamiento o para evitar el dano.

Algunos ejemplos serian:

« No aplicacion de cuidados sanitarios

« Administracidn incorrecta de medicacién

« Falta de comidas e hidratacion necesaria

- Falta de higiene

« No proporcionar ayudas fisicas (como gafas,
audifonos o prétesis dentales)

« Ropa inadecuada

« No proporcionar medidas de seguridad




- Negligencia psicolégica: No proporcionar
estimulos sociales a una persona mayor.

Ejemplos:

« Dejar sola a la persona mayor durante
periodos largos de tiempo

» Ignorarla

« No proporcionadrle informacion

- Utilizar silencios ofensivos

- Negligencia econémica: No utilizar los recursos disponibles para man-
tener o restaurar la salud o bienestar de una persona mayor. Ejemplos: la
persona mayor recibe cuidados subdptimos en su domicilio, a pesar de
tener recursos econdmicos suficientes, o se le asigna la peor habitacion
de la casa.



Factores de riesgo y perfiles

Se han identificado algunas situaciones que incrementan el riesgo de que
se produzca la negligencia.

Factores de riesgo de la persona mayor:

- Deterioro fisico, mental o emocional que produce
dependencia

- Aislamiento social

» Cohabitacion con el agresor

« Deterioro répido que no permite organizarse a la
familia

- Historia previa de violencia familiar

Factores de riesgo del cuidador responsable
del maltrato:

 Cuidadores agotados, con un promedio de
cinco anos cuidando a la persona mayor

« Cuidador unico sin mas red de apoyo

« Cuidador poco preparado

- Cuidadores con problemas personales: la-
borales o de pareja

« Problemas psiquicos en el cuidador

« Cuidador con adiccidn a drogas o alcohol
« Cuidador con dependencia econdmica de
la persona mayor

« Mala relacidén previa entre el cuidador y la
persona a quien cuida



Consecuencias y acciones de prevencion

Consecuencias

El maltrato tiene un gran impacto en las personas
adultas mayores:

« A nivel fisico: Altera el control de sus enferme-
dades crdnicas; en ocasiones provoca danos
irreversibles en mas de un 6rgano, lo que lleva al
ingreso frecuente al sistema hospitalario, a una
demanda constante de atencién médica o a un
incremento en la ingesta de medicamento y/o
procesos de convalecencia prolongados.

» Los dafios psicolégicos: Favorecen la aparicion
de sintomas depresivos, aislamiento, sentimientos
de impotencia, baja autoestima, culpaq, verglien-
za, temor, ansiedad, negacién, mayor pérdida de
autonomia y estrés, lo que puede aumentar el
riesgo de muerte.

A nivel social: La familia se fracturag, las institu-
ciones pierden credibilidad y se generan gastos
secundarios por la atencién (INAPAM, 2016).
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ACGIONES, DE

& 10 PREVENCION

« 1.- Escuchar con empatia y respeto. Dejar que la per-
sona mayor se exprese sin interrupciones, respetando
sus tiempos y limitaciones.

* 2.- Conocer el marco de derechos y obligaciones
que tiene la persona adulta mayor.

« 3.- Fortalecer las redes de apoyo. Fomentar la parti-
cipacién de la familia, amigos y vecinos cercanos a la
persona mayor para reducir el estrés en el cuidador.

« 4.- Fomentar habitos saludables de alimentacion

y suefio en el cuidador. Evitar malos hdbitos alimen-
ticios, dormir lo suficiente y fortalecer la salud fisica y
mental con ejercicio son clave.

« 5.- Identificar grupos de apoyo que puedan orientar
al cuidador. Compartir sus inquietudes y experiencias
con otras personas que enfrentan los mismos desafios
puede ayudar a aliviar el aislamiento que pueda sentir
como cuidador.

* 6.- Buscar ayuda profesional. Si el cuidador no logra
controlarse por mucho que lo intente, es hora de bus-
car ayuda con un terapeuta.

« 7.- Reconocer que se tiene un problema como cui-
dador primario. Este es el paso mds importante para
obtener ayuda y prevenir la negligencia.

« 8.- El cuidado de relevo brinda un descanso a los
cuidadores. Se pueden hacer arreglos por una sola
tarde o por varios dias 0 semanas.

* 9.- Denuncia de casos sospechosos. Reportar cual-
quier caso de negligencia a las autoridades compe-
tentes (Sistema Nacional DIF, por ejemplo).

« 10.- Fomentar la comunicacion y el dialogo. Crear
un ambiente de respeto y dignidad para las personas
mayores en la atencidén y en la convivencia.
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La responsabilidad del cuidado de las personas
mayores en el entorno familiar tiene consecuencias
adversas cuando no se gestiona de manera adecuada.

}__ Tome en cuenta los consejos mencionados e identifique
) i si se encuentra en situacion de riesgo.
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