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Introduccion

El presente trabajo corresponde a la monografia final de grado de la Licenciatura en Trabajo
Social, Facultad de Ciencias Sociales - Universidad de la Republica. El mismo tiene como
finalidad abordar el programa enmarcado en la Politica Habitacional perteneciente al Banco
de Prevision Social (BPS)!, especificamente el tema de estudio refiere al Programa de
Soluciones Habitacionales para Jubilados y Pensionistas del BPS. Mediante el trabajo se
pretende conocer como perciben las personas mayores del Complejo Habitacional “Las
Violetas” los procesos de insercion y acompanamiento realizado por parte de BPS, luego de

adquirida la solucidn habitacional.

La seleccion de la tematica a investigar como también del Complejo Habitacional, radica en
que en ese lugar se llevo a cabo el segundo afio de practica pre-profesional en el marco del
Proyecto Integral “Cuidado Humano, Derechos e Inclusiéon Social”, en el area vejez y
envejecimiento. En el transcurso de la practica surgieron temas interesantes a abordar,
algunos de ellos fueron trabajados en conjunto, se desea continuar profundizando, ampliando

de esta manera, conocimientos referidos a la tematica.

Para dar inicio es importante dar cuenta de que es una Politica de Solucion Habitacional, en
este sentido, es una Politica Publica llevada a cabo por el gobierno Uruguayo enfocada en el
area de la vivienda, la poblacion objetivo de la misma son los jubilados y pensionistas con
bajos recursos econdmicos, que se encuentren viviendo de manera permanente en el pais.
Cabe aclarar que los ingresos de aquellas personas que deseen inscribirse no pueden superar

las 12 UR ($17.333 - junio 2022).

La presente Solucion Habitacional tiene tres formas de respuesta para abordar la situacion de
vulnerabilidad habitacional en la vejez: la entrega de una vivienda en un Complejo
Habitacional de dicho organismo, un subsidio de alquiler, y el subsidio de un cupo de

atencion en hogares para personas mayores.

Este documento pretende estudiar la primera respuesta ofrecida por el BPS. Para comenzar la

monografia se presentan los antecedentes relacionados al tema de estudio, de acuerdo a lo

' En adelante se nombrara solamente BPS.



recabado, los documentos considerados de insumo en relacion al tema a investigar, fueron
cuatro monografias de grado, de la Facultad de Ciencias Sociales y de la Facultad de

Psicologia.

Por otra parte, la metodologia utilizada para llevar a cabo el presente trabajo es un disefio de
caracter cualitativo, realizado a través del estudio de caso, tomando como poblacidon objetivo
a las personas mayores que residan en el Complejo Habitacional denominado: “Las Violetas”,
ubicado en el departamento de Montevideo, especificamente en el barrio Nuevo Prado. Asi
como también se explicita nuestro objetivo general, vinculado a indagar cdmo perciben las
personas mayores los procesos de insercion y acompaiamiento, realizado por parte de BPS,
luego de adquirida la solucidon habitacional, con sus objetivos especificos que guian la

monografia.

En un primer capitulo, se presenta un marco tedrico definiendo las respuestas del Estado en
relaciéon a la vivienda para las personas mayores, a través del Programa de Soluciones
Habitacionales del BPS. Como también se describen algunas caracteristicas de los Complejos

Habitacionales.

En un segundo capitulo, se describen determinadas aproximaciones conceptuales donde se
incluyen el desarrollo de las categorias de analisis que se consideran correspondientes, entre
las que se destacan: vejez y envejecimiento; las redes sociales en la vejez que abarcan la

participacion, asi como el envejecimiento activo que potencia las mismas.

En un tercer capitulo se procede a realizar el andlisis en base al trabajo de campo llevado a

cabo a través de las diferentes entrevistas, asi como el marco tedrico utilizado.

Como instancia final se plantean algunas reflexiones que surgieron a partir de todo lo

expuesto en el transcurso de la monografia.



Antecedentes

La eleccion de esta temadtica llevo a la busqueda de informacion bibliografica en dos grandes
ambitos, en la biblioteca de la Facultad de Ciencias Sociales y Facultad de Psicologia, como
también en la plataforma Colibri (repositorio institucional de la Universidad de la Republica),
constatando de esta manera que si bien existen diversas investigaciones, textos, articulos de

revistas, no se encuentran enmarcados especificamente en la tematica escogida.

Los documentos considerados importantes y de gran aporte para dicha investigacion, fueron

como ya se menciono cuatro monografias de grado. Las mismas fueron presentadas por:

-Cuello, G. (2015) 1la cual designa como: “Ambiente residencial y envejecimiento: la
perspectiva de las personas adultas mayores usuarias de viviendas de interés social.”

-Por otra parte, el segundo documento fue llevado a cabo por Garcia, J. (2019) denominado
de la siguiente manera: “La vivienda: los impactos ocurridos en la vida de los adultos
mayores a partir de la solucion habitacional del BPS.”

-La autora del tercer documento es Russo, V. (2021) y nombra su trabajo asi: “Una mirada
sobre el derecho de los adultos mayores a la vivienda: El acceso mediante las soluciones
habitacionales de BPS.”

-El ultimo documento es el de Silveira, J. (2021) denominado como: “Las transformaciones

en la calidad de vida de las personas mayores a partir de la solucion habitacional del BPS.”

En este apartado es necesario realizar un mayor hincapié en cada uno de ellos. “Ambiente
residencial y envejecimiento: la perspectiva de las personas adultas mayores usuarias de
viviendas de interés social” es el Pre-Proyecto de Investigacion de Gonzalo Cuello, llevado a
cabo en el afio 2015 para la Licenciatura en Psicologia en la Facultad de Ciencias Sociales
(UdelaR). Cabe aclarar que esta propuesta de investigacion no se ha llevado a cabo, ya que los
requisitos curriculares para egresar de la Licenciatura en Psicologia, refieren a la presentacion

de un pre-proyecto, sin que se lleve a cabo de manera efectiva.

Se considera un gran aporte para la investigacion ya que trata acerca de un estudio del

Programa de Soluciones Habitacionales para Adultos Mayores del BPS en Montevideo,



especificamente acerca de sus derechos en materia habitacional, como también, la satisfaccion

residencial de dicha poblacion.

Si bien el documento tiene otra intencionalidad, otros objetivos, su foco de atencidn esté tanto
en el Programa de Soluciones Habitacionales para Personas Mayores del BPS, como también
en ONAJPU (Organizacion Nacional de Asociaciones de Jubilados y Pensionistas del

Uruguay).

En segundo lugar, otro de los documentos de gran relevancia para esta monografia es el
titulado como: “La vivienda: los impactos ocurridos en la vida de los adultos mayores a partir
de la solucion habitacional del BPS,” es la Tesis de Grado de Jessica Garcia realizada en

2019 para la Licenciatura en Trabajo Social en la Facultad de Ciencias Sociales (UdelaR).

En este trabajo la autora se centra también en el Programa de Soluciones Habitacionales para
Jubilados y Pensionistas del BPS, el mismo a través de las percepciones que tienen los
Adultos Mayores busca conocer, el impacto que tuvo en sus vidas la adjudicacion de una
vivienda. A pesar de que el tema central a investigar tiene otro proposito, como también otros
objetivos, se trata de una investigacion de caracter cualitativa, con una misma poblacion

objetivo, enmarcada en la politica de vivienda y en el Programa de Soluciones Habitacionales.

En tercer lugar, el documento de Valentina Russo es elaborado en el afo 2021, la autora
nombra su trabajo de la siguiente manera: “Una mirada sobre el derecho de los adultos
mayores a la vivienda: El acceso mediante las soluciones habitacionales de BPS.” El
documento trata acerca de una Monografia final de Grado de la Licenciatura en Trabajo

Social en la Facultad de Ciencias Sociales (UdelaR).

La autora realiza un estudio sobre los derechos de los adultos mayores en la vivienda a través
del acceso mediante las Soluciones Habitacionales del BPS, especificamente busca analizar y
realizar algunas reflexiones acerca de las soluciones que brinda el Banco de Prevision Social,
para dar respuesta a la necesidad de vivienda de los jubilados/as y pensionistas con bajos
ingresos. También lleva a cabo una comparacion entre algunas de las soluciones que se le

brindan al adulto mayor, cuando se encuentra auto valido.



Por ultimo, otro de los trabajos que contribuye para el desarrollo de esta monografia es el de
Joaquin Silveira titulado como: “Las transformaciones en la calidad de vida de las personas
mayores a partir de la solucion habitacional del BPS. “ Dicho trabajo se realizo en el afio
2021, es una Tesis de Grado de la Licenciatura en Trabajo Social en la Facultad de Ciencias
Sociales (UdelaR). El objetivo de este trabajo es abordar como bien lo dice su titulo, las
transformaciones que acontecen en la vida de las Personas Mayores a partir de la adjudicacion

de la vivienda en los Complejos Habitacionales.

Estudia las transformaciones mencionadas anteriormente en Complejos Habitacionales
especificos de Montevideo a través de una investigacion cualitativa, especificamente
implementado la técnica: estudio de caso. Si bien el tema a investigar no es especificamente
el mismo, los ejes centrales de la investigacion si, por ende, es de gran aporte y enriquece el

desarrollo de esta monografia.



Metodologia

El objeto de estudio de esta monografia son: Las percepciones de las personas mayores del
Complejo Habitacional “Las Violetas” del CCZ 13, Municipio G del barrio Nuevo Prado del
departamento de Montevideo, sobre el proceso de acompanamiento que realiza la Politica

Habitacional del BPS para este grupo etario, luego de adquirida la vivienda.

Por este motivo, la pregunta de investigacion es: ;Cual es el proceso de insercion y
acompafamiento realizado por parte del BPS hacia las personas mayores después de

adquirida la solucién habitacional?

A partir de las posibles respuestas a la pregunta realizada, se plantean los siguientes

supuestos:

e [a ubicacion de algunos Complejos Habitacionales dificulta el traslado de las
personas mayores.

e [Las caracteristicas edilicias de algunos Complejos Habitacionales no se
adaptan a las necesidades de las personas mayores.

e Respuestas inmediatas por parte de los técnicos del BPS a las demandas
cotidianas de las personas mayores.

e Falta de intervencidn por parte de los técnicos del BPS, luego de adquirida la
Solucion Habitacional las Personas Mayores (durante la adaptacion e insercion

al nuevo territorio).

El objetivo general de esta monografia es: Conocer como perciben las personas mayores, los
procesos de insercion y acompafiamiento realizado por parte de BPS, luego de adquirida la

solucidn habitacional.



Los objetivos especificos son los siguientes:

e Indagar quienes son los referentes desde el BPS para realizar el acompafiamiento, y
qué acciones implementan.

e (Considerar la valoracion que realizan los jubilados/as y pensionistas en relacion al
acompainamiento nombrado anteriormente.

e Explorar qué impacto tiene la solucién habitacional para jubilados/as y pensionistas

desde que hacen uso de la misma.

Con el fin de obtener las voces de los actores implicados en esta monografia, se utilizard un
disefio de investigacion de caracter cualitativo. Para Denzin y Lincoln en Vasilachis (2006) la

misma es:

...multimetodica, naturalista e interpretativa. Es decir, que las investigadoras e
investigadores cualitativos indagan en situaciones naturales, intentando dar sentido o
interpretar los fenomenos en los términos del significado que las personas les otorgan.
La investigacion cualitativa abarca el estudio, uso y recoleccion de una variedad de
materiales empiricos —estudio de caso, experiencia personal, introspectiva, historia de
vida, entrevista, textos observacionales, histdricos, interaccionales y visuales— que
describen los momentos habituales y problematicos y los significados en la vida de los

individuos. (pp.24-25)

Por otro lado, Strauss y Corbin en Vasilachis (2006) plantean que este tipo de investigacion
como bien ya se menciond, pretende acercarse a la voz y valoracion subjetiva de los sujetos
implicados en el estudio. Por este motivo, el investigador debera adentrarse en la vida
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cotidiana de estos a través de un relacionamiento. En esta linea, se define que: “...el objeto
de la investigacion cualitativa es el conocimiento del significado que tiene una accion para el
sujeto. Se trata de datos referenciales, de vidas personales que se articulan dentro de un

determinado contexto social” (Mejia, 2004, p.282).

Dentro de la metodologia cualitativa, el método para abordar esta investigacion es el estudio
de caso, en este sentido, es de mera relevancia tomar los aportes de Stake (2020) quien

plantea lo siguiente:



El cometido real del estudio de caso es la particularizacion, no la generalizacion. Se
toma un caso particular y se llega a conocerlo bien, y no principalmente para ver en
qué se diferencia de los otros, sino para ver qué es, qué hace. Su finalidad primera es

la compresion del caso. (p. 20)

La intencion de llevar a cabo un estudio de caso, se vincula con el objetivo general ya
planteado. Para recabar y registrar la informacion se seleccioné como técnica la entrevista,
segin los aportes de Diaz et.al., (2013) la misma es de gran utilidad en la investigacion
cualitativa y se define como un didlogo que se propone un objetivo especifico diferente al de

una simple conversacion.

En este mismo sentido, Céaceres (2004) plantea lo siguiente:

La entrevista es una interaccion a partir de una conversacion entre dos 0 mas personas
con un propoésito deliberado y mutuamente aceptado por los participantes (...). La
entrevista tiene una doble dimension: como técnica en si y como proceso de
interaccion social. Como técnica, es un procedimiento sistematico para cumplir con el
proposito planteado. Como proceso, desarrolla un conjunto de fases en directa relacion

con las caracteristicas y particularidades de los participantes en ella. (p. 34)

Dentro de los distintos tipos de entrevistas existentes, se utilizara la entrevista no estructurada
caracterizada segun Diaz et.al., (2013) por ser mas informal y més flexible que las entrevistas
estructuradas ya que si bien parten de preguntas planificadas, las mismas pueden adaptarse a
los entrevistados. “Su ventaja es la posibilidad de adaptarse a los sujetos con enormes
posibilidades para motivar al interlocutor, aclarar términos, identificar ambigiiedades y

reducir formalismos™ (p. 163).

Criterios de Inclusion de las unidades de estudio:

-Todos los entrevistados son personas mayores de 65 afios.

-Todos los participantes viven en el Complejo Habitacional “Las Violetas” del CCZ 13,

Municipio G del barrio Nuevo Prado del departamento de Montevideo.

-Todos los entrevistados fueron invitados a concurrir a la asamblea el dia 01 de julio de 2022.
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Se decidi6 realizar el encuadre de la entrevista en ese espacio ya que frecuentemente es un
lugar habitual, donde asisten la mayoria de los habitantes del complejo y discuten sobre temas

de interés. A modo de ejemplo: dafios que visualizan del complejo.

Por otro lado, se considera destacar que se realizo una entrevista a un informante calificado,
que cumple el rol de Trabajador Social en BPS e interviene en el complejo habitacional
escogido para llevar a cabo el trabajo de campo. También se utilizaron fuentes secundarias,
que permitieron tener mayor informacion sobre el lugar geografico donde se encuentra

anclado el complejo.

11



Capitulo I: Respuestas del Estado para abordar la situacion de

vulnerabilidad habitacional en la vejez

El Programa Habitacional del BPS es una politica publica que el Estado Uruguayo
implementa en el ambito de la vivienda, el mismo esta dirigido a los jubilados y pensionistas
con bajos recursos econdmicos. Es necesario tomar los aportes de Nufiez (2017) quien plantea
que: “La vivienda tipo casa o apartamento es una alternativa que se implementd como
solucion habitacional a los beneficiarios desde el inicio del Programa en el afio 1987 (p.

145).

Este programa tiene como objetivo segin Nieves (2011) atender y mejorar la situacion
habitacional y calidad de vida de jubilados y pensionistas de bajos recursos econdomicos. Lo
que hace el BPS en respuesta de dicha problematica, es conceder viviendas que son fabricadas
por el Ministerio de Viviendas, existen otras alternativas a mencionar ademas de la entrega de

vivienda, como los subsidios de alquiler y el cupo cama.

Quienes pueden ser beneficiarios del programa son las personas que reciban una jubilacioén o
pension del BPS y sus ingresos no superen las 12 UR, es decir, $17.333 (en junio de 2022).
Las personas que quedan excluidas del programa son las siguientes: jubilado y pensionista
que sea propietario, copropietario, usufructuario, titular de derechos de uso y habitacion,

promitente o titular de otros programas de vivienda (publicos o privados).

Para inscribirse se debe concurrir de manera presencial a cualquier sucursal del pais, a través
de la pagina web oficial del BPS? se conoce que los aspirantes deben presentarse con la

siguiente documentacion:

-Cédula de identidad vigente y en buen estado.
-Ultimo recibo de cobro facturado por BPS.

-Recibos de otras cajas (si corresponde).

2 https://www.bps.gub.uy/9526/soluciones-habitacionales.html
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-En el caso de que el aspirante desee vivir con alguna persona, debe llevar la cédula de

identidad como también el recibo de ingreso de la misma.

Los aspirantes son citados y luego de un estudio socioecondémico pertinente de su situacion
realizado por un Licenciado/a en Trabajo Social, se propone cudl seria la mejor solucion
posible para su situacion especifica, en el andlisis que se le realiza al solicitante lo que se

3

determina es el grado de vulnerabilidad social, teniendo en cuenta diferentes categorias “...l1a
situacion habitacional del aspirante, la situacion socio familiar, la actividad con redes sociales,
si posee otra actividad econdémica, la autonomia personal y familiar de la persona” (Garcia,

2019, pp.24-25).

Si bien esta monografia pretende estudiar la primera respuesta del BPS, es decir, la entrega de
una vivienda en un Complejo Habitacional, se considera pertinente a continuacion, plasmar

lineamientos generales de las tres alternativas en politica de vivienda.

1) Programa de Soluciones Habitacionales del BPS

a) Viviendas en Complejos Habitacionales:

Esta prestacion consiste en la entrega de una vivienda en los complejos de BPS a los
aspirantes inscriptos en el Programa de Soluciones Habitacionales.

Derecho a percibir: Entrega de una vivienda del BPS en comodato, construida por el
Ministerio de Vivienda Ordenamiento Territorial MVOT).?

Es de mera importancia destacar que no es necesario abonar ningliin costo monetario para la
adjudicacion de la vivienda ni para mantenerse en ella, solamente mantener al dia el pago de

sus gastos personales (agua, teléfono, entre otros).

En este sentido, segtn los aportes de Nieves (2017):

3 https://www.bps.eub.uy/3493/vivienda.html

13


https://www.bps.gub.uy/3493/vivienda.html

El sistema establecido para la ocupacion de la vivienda, que se adjudica al jubilado o
pensionista del BPS, es en calidad de uso. Por lo cual el stock patrimonial de esa
vivienda se encuentra a cargo del Programa y no de una persona, posibilitando que la
misma unidad se vuelva a readjudicar a otros potenciales beneficiarios del Programa.
Esto conlleva a tener en cuenta que el tiempo de uso de esa unidad esta relacionado
con el tiempo de vida del titular y de la persona que cohabita con el adjudicatario,
siendo la tnica que genera derecho de habitarla. Una vez liberada esta unidad se puede

volver a dar en uso a otros beneficiarios. (p.145)

Russo (2021) en su monografia plantea que, quien pasa a ser beneficiario de una vivienda,
tiene derecho a recibirla en buenas condiciones. Luego de entregada la llave el derecho al uso
de la solucidn habitacional es de por vida, no obstante, puede terminar por diversas razones:
fallecimiento del adjudicatario (en caso de que existan cohabitantes que se encuentren
autorizados por BPS, pueden proceder al derecho de uso), renuncia, pérdida del derecho
(mejora de las condiciones econdomicas en donde se supere el tope de ingresos), llevar a cabo
construcciones no autorizadas por BPS, como también pase a cupo cama por pérdida de

autovalidez.

Si bien esta monografia se centra en la primera respuesta desarrollada anteriormente, se
considera importante de igual forma, exponer las otras dos alternativas en relacion a la
solucion habitacional. Haciendo hincapié en los aportes de Nufiez (2017), tanto el subsidio de
alquiler como el cupo cama son otras alternativas habitacionales que tienen como propdsito,
considerar las necesidades y requerimientos de las personas mayores que son beneficiarias del
programa. Las alternativas fueron aprobadas en el afio 2003 pero recién se comienzan a

otorgar a partir del afo 2007.

b) Subsidio de alquiler:

El derecho que tienen los postulantes a esta otra alternativa en el ambito habitacional es el
siguiente: el BPS alquila una vivienda y hace entrega de la misma al beneficiario del

programa a través de un comodato.”

4 https://www.bps.gub.uy/10675/subsidio-de-alquiler.html
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Nufiez (2013) plantea que esta alternativa tiene como proposito, adjudicar una vivienda a
través de un sistema de alquiler . Los pagos se realizan a través de la Contaduria General de
la Nacion y el Fondo para la Erradicacion de la Vivienda Rural Insalubre (MEVIR), las
viviendas que se encuentran a disposicion deben encontrarse en buenas condiciones y estar

desocupadas.

Russo (2021) destaca que existen plazos para adquirir la vivienda por parte del y/o
adjudicatario luego de la firma del contrato de alquiler, para subsidios concedidos en
Montevideo o capitales departamentales el plazo es de seis meses, en cambio para las

localidades del interior es de un afio.

A solicitud del beneficiario estos plazos pueden prorrogarse por una unica vez y por el
mismo periodo. En casos de existir viviendas disponibles en los complejos
habitacionales y de no haber conseguido al momento vivienda para arrendamiento, por
parte de BPS (previo estudio de situacion de ndémina y puntaje) se ofrece por Unica vez
la vivienda disponible, de no optar el beneficiario por esta solucion podra seguir

buscando vivienda para alquiler por el plazo anteriormente establecido. (pp. 23-24)

El derecho de uso del subsidio de alquiler es de por vida, el beneficiario ademas tiene el
derecho a tener cohabitantes con una previo informe y una autorizacidon por parte del BPS.
Los mismos en caso de fallecimiento del adjudicatario pueden suceder el derecho de uso de la

vivienda.

¢) Cupo de atencién en residenciales: “Cupo Cama”:

Consiste en la entrega de un subsidio destinado al pago de los servicios de un hogar o
residencia, para las personas mayores que se encuentren inscriptos en el Programa de

Soluciones Habitacionales.’

3 https://www.bps.gub.uy/10668/cupo-cama.html
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Esta Solucion Habitacional esta destinada a aquellos beneficiarios y/o aspirantes que han
perdido la autovalidez tanto fisica como mental, luego de que un equipo interdisciplinario
realiza un estudio de caso, se le asigna un cupo en un hogar o residencia para personas

mayores que se encuentren adheridas a BPS.

Nuiez (2017) expresa que:

La solucion cupo cama es una alternativa que se instrumenta para dar respuesta a los
usuarios que ocupan las viviendas del BPS, que ante el proceso de envejecimiento y
discapacidad, no pueden realizar actividades de cuidado personal. Se amplia el
convenio que el BPS establece con las organizaciones civiles sin fines de lucro , entre
las que se encuentran los Hogares de Ancianos, que entre sus cometidos brindan
alimentacion, alojamiento y cuidado a personas mayores y conforman una red a nivel
nacional, posibilitando atender situaciones especificas que se detectan en los
diferentes complejos habitacionales del pais. Para esta alternativa se debi6 efectuar un
protocolo de actuacion que requeria nuevos procesos técnicos y administrativos y

dentro del marco de cooperacion publica y de la sociedad civil organizada. (p.146)

Plantea que de las tres alternativas habitacionales, en el periodo de estudio de 2013 a 2016 el
subsidio de alquiler y cupo cama aumentan sucesivamente, mientras que por el contrario, la
alternativa de vivienda indica un descenso. Por este motivo, va dando lugar a las otras

soluciones.

Quien desee ser beneficiario del cupo cama antes de su ingreso, debe firmar una autorizacion
del descuento del 70% de su jubilacion, ese dinero esta dirigido a pagar una parte del hogar a

donde se incorporara, la otra parte de la cuota le corresponde a BPS.

2) Determinadas caracteristicas acerca de los Complejos Habitacionales

Salgado (2006), afirma que el Programa de Viviendas a lo largo del tiempo ha llevado a cabo
tres tipos: viviendas aisladas conocidas como nucleos basicos, viviendas en tira y vivienda en

altura. La autora considera que alguna de las soluciones no tuvo presente las caracteristicas
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del usuario, cada persona vive el proceso de envejecimiento de una manera distinta

dependiendo de la edad que tenga.

En relacién a la individualidad que hay en cada envejecer, en palabras de Salgado (2006):

Los adultos mayores jovenes (65-75) presentan mayor independencia a la hora de
realizar actividades dentro de la vivienda, siendo esta una de las razones por la que
sienten menos frio. Los adultos mayores (76-84), son los que estan en el periodo de
tiempo en que ocurren mayores cambios desfavorables en la persona, dejan de ser
independientes (10) y por lo tanto tienen una tendencia a moverse menos. Los adultos

mayores viejos, presentan los mayores problemas para moverse y ser autosuficientes.

(pp.51-52)

La autora menciona el término “autosuficiente”, si bien a lo largo de la vida se envejece la

3

forma puede ir cambiando como consecuencia de las limitaciones fisicas “...el medio puede
imponer sobre las capacidades funcionales en retroceso y de las crecientes y nuevas
necesidades de la poblacién segiin envejece” (Salgado, 2006, p.52). De 1388 viviendas
ocupadas en el area metropolitana de Montevideo, el 33% son viviendas en tira, el 16%
aisladas y 51% viviendas en alturas. Por otro lado, en areas intermedias de la ciudad se han
fabricado 910 viviendas mientras en la zona periférica se han llevado a cabo 579 y en zonas

centrales 1&8.

Salgado (2006) expresa que no solo se deberia resolver el tema de la vivienda concediéndoles
una casa, sino que es necesario pensar en un sistema integral que asegure una atencion en
salud de las personas mayores: alimentacion, actividades culturales, recreativas y productivas,

que tengan como propoésito mejorar la calidad de vida de esta poblacion. En este sentido,

Por estas situaciones no solo se debe pensar en tipologias que propongan ademas
soluciones integrales, flexibles, con un entorno de servicios que sea capaz de dar
respuesta a una poblacion con necesidades de apoyos, pero por supuesto no

descuidando el disefio holistico y ergonométrico de las soluciones. (p.53)

A su vez, a continuacién se considera pertinente describir los tipos de vivienda que se

construyen en esta Politica Habitacional:
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a- Vivienda aislada:

La autora plantea que se han realizado encuestas a personas que viven en este tipo de
vivienda, manifestando que si bien en general se encuentran satisfechos con las soluciones
habitacionales, sienten la necesidad de vivir en un lugar mas céntrico. Cabe destacar que
actualmente este tipo de vivienda se ha dejado de construir y licitar, ya que se han expresado

en contra organizaciones sociales, usuarios y directores del BPS.

Las caracteristicas son las siguientes:

-El area es de 32 m2, con un costo de USS 18.745 (datos de dolar 2000). Se inserta en lugares
periféricos.
-La totalidad de las viviendas estan destinadas para los adultos mayores.

-Los muros exteriores miden 15 cm llegando hasta 20 sin aislante térmico.

Salgado (2006) expresa, que este tipo de vivienda son las que quieren llevar a cabo en un
futuro las organizaciones sociales, pero no se han valorado las necesidades individuales de los

destinatarios.

Las particularidades de este tipo de vivienda son las siguientes:

-Tiene un area aproximada de unos 40 m2, con un costo de: U$S 34.150 (datos de dolar
2000).

-Se ubican en zonas periféricas de la ciudad y en su mayoria en el interior.

-Cuentan con: espacios intermedios, patios o balcones, asi como también espacios de
servicios multiples para realizar actividades.

-Mayoritariamente se ubican en planta baja, pero en caso de las viviendas de dos plantas
cuentan con escaleras que se adecuan a las mismas.

-Las terminaciones son de mejor calidad que las anteriores, la impermeabilidad y el confort

térmico son superiores ya que se opta por muros dobles y techos pesados.
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c- Vivienda en altura:

Este ultimo tipo de viviendas son las que se han desarrollado en los ultimos afios, pero ha
presentado diversos problemas en relacion al mantenimiento, por este motivo, se ha realizado
un llamado a licitacion a organizaciones sociales con el fin de garantizar el funcionamiento de

las mismas.

Las caracteristicas son las siguientes:

-Tiene un area de unos 40 m2, con un costo de: USS 43.017 (datos de dolar 2000).

-Se ubican en zonas centrales de la ciudad.

-Cuenta con un espacio de servicios multiples para realizar actividades.

-El disefio de las mismas es adecuado al usuario.

-En un 20% del total de las viviendas en altura, sobre un promedio de 40 viviendas, son para
adultos mayores con discapacidades. En su mayoria estas se ubican en planta baja.

-Cuenta con ascensor y escaleras, también cuentan con un grupo electrogeno para que
funcionen adecuadamente los ascensores o el ascensor asi como las bombas para el suministro
de agua sanitaria.

-Se presentan problemas en los bafios y la cocina.

19



Capitulo II: Aproximaciones tedricas acerca del proceso de envejecimiento

de las personas mayores

1- Aproximandonos al concepto de Vejez

Se considera pertinente comenzar haciendo hincapié en la categoria analitica Vejez, partiendo
de los aportes de Ludi (2015) en la actualidad existen diferentes posturas, como también
planteos en relacion al proceso de envejecimiento. Algunas de estas estdn dirigidas a la
busqueda de la tecnologia de rejuvenecimiento y de extension de la vida, otras rechazan la
vejez “...casi todas pretendiendo alargar la llegada de una imagen que les devuelve fealdad,

arrugas, canas, “marcas’” no queridas, imagen que los acerca a la propia muerte” (p.163).

En este sentido, en palabras de la autora:

Muy pocas propuestas se sustentan en mostrar otra idea de vejez basada en otros
parametros de belleza, de productividad, de utilidad...de vida, diferentes a los que
hegemonizan y atraviesan el sistema capitalista de produccién y reproduccion en el

que vivimos. (Ludi, 2015, p.163).

Como bien menciona Russo (2021) en su monografia, nuestro pais tiene una centralidad
fuertemente instituida en el trabajo, cuando una persona abandona la actividad laboral va
perdiendo las redes comunitarias y las redes de contencidn que se enmarcan en el ambito
laboral. En esta etapa de cambios los individuos encuentran diversas dificultades a la hora de
cubrir el tiempo libre que este cambio ocasiond “...a su vez debido a los egresos laborales,
complicaciones fisicas y de movilidad naturales, se alejan de sectores donde en muchos casos

se entablaban la mayoria de las relaciones interpersonales” (pp.11-12).
En este aspecto, cabe tomar los siguientes aportes:
El empleo constituye un elemento esencial en la vida humana y significa un

parametro general y abstracto de valor. Asimismo, cumple una funcidn social por

excelencia y permite expresar la individualidad, la identidad de quien lo ejerce,
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pues otorga libertad y autonomia . (Feliz y Neffa, 2006 en Roman et.al., 2019,
p.93).

A partir de los aportes de Roman et.al., (2019) y en relacion a lo anteriormente descrito, tanto
el ingreso como la salida del mercado laboral, son considerados como una de las trayectorias
de maés relevancia en la vida de las personas. Los autores plantean que en algunos paises las

personas mayores son consideradas como improductivas.

Luego de retirarse del mercado laboral, se encuentran mas dependientes tanto de la sociedad
como de sus familias. De modo que buscan otros ingresos econémicos, en palabras de los

autores:

...por la necesidad de cubrir el consumo minimo y necesario de bienes y servicios,
gran parte de la poblacion adulta mayor trata de desarrollar una actividad remunerada
-ante la ausencia o la insuficiencia de las pensiones o las jubilaciones- ya sea
posponiendo la jubilacion o procurando un ingreso complementario. (Ham, 2003,

en Roman et.al., 2019, p.93)

Desde los aportes de Ludi (2005), la vejez es entendida como:

...una construccion socio-cultural, sobredeterminada por dimensiones contextuales
socio-economico-politico-culturales que atraviesan la vida cotidiana; de alli que el
envejecer sea un proceso particular y complejo, que comprende diferentes aspectos:
fisico-bioldgico-psicoldgico-social y emocional, constituyéndose en una experiencia

unica con relacion a estos aspectos y dimensiones. (p.28)

Consiguiente al concepto de Vejez, la autora plantea que, el proceso de envejecimiento de
cada persona es diferente, porque en el mismo influyen diversos factores: las diferencias por
género, el nivel socioeconémico y educativo, el contexto social, el estilo de vida y los
acontecimientos que han afectado la vida de cada individuo. A lo anteriormente descrito, la

autora lo denomina envejecimiento diferencial.
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Sande (2015) plantea que el envejecimiento es un proceso de la vida que todos las personas
transitan, se da de forma natural, por este motivo, entenderlo de esta manera permite tener

una vision sin prejuicios.

La vejez es un subconjunto de fendmenos y procesos que forman parte de un concepto
mas global: el envejecimiento. Nacemos envejeciendo, vivimos envejeciendo, y asi
morimos. La vejez es la etapa de la vida en que las sefales del envejecimiento se

hacen maés evidentes y deshabilitantes. (p. 64)

Es de gran relevancia hacer hincapié en lo que desarrolla Dornell (2019), cuando manifiesta
que discutir sobre envejecimiento en las sociedades modernas capitalistas, conlleva tener en

cuenta varios factores: econdémicos, politicos, sociales, culturales y tecnologicos.

Es por este motivo que plantea que la vejez no puede entenderse ni pensarse aislada al
contexto sociocultural e histérico, “..la consideracion de constructos que redefinen el
concepto llevaria a pensar que ha existido una vejez propia de cada tiempo y lugar,

constituyendo nuevos imaginarios de la vejez” (p. 9).

En este sentido, es necesario retomar los aportes de Sande (2015) cuando desarrolla lo

siguiente:

La vejez es siempre un momento de la vida en que se suman fragilidades, pero
depende de diferentes factores: bioldgicos, sociales y culturales. Los factores
bioldgicos si bien pueden estar condicionados por la genética, por ejemplo la duracion
de la vida, inciden y muchas veces prevalecen, las condiciones materiales: “como” y
“qué tipo” de calidad de vida. Los factores sociales y culturales son también
coadyuvantes a la hora de definir el tipo de vejez (...) la vida humana requiere un nivel
de comprension que aborde la complejidad del entorno. (Muchinik, 2005, en Sande,

2015, p.64)

Segun los aportes de la Organizacion Mundial de la Salud (2000), el envejecimiento es

considerado como:
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...un proceso que ocurre a todos los seres vivos, comienza en el momento en que se
nace (y) se acentua en los tltimos anos. Se produce una limitacion de la adaptabilidad.
Es un proceso no uniforme, es diferente de una especie a otra de un hombre a otro, en
un mismo ser humano no todos sus 6rganos envejecen al mismo tiempo. (OMS, 2000,

en Dornell, et.al., 2015, p.81)

Segun los aportes de Ludi (2015) los prejuicios y el imaginario social sobre la vejez son el
sustento de la construccion colectiva que se encuentra arraigado en muchos sectores de la
poblacién, incluyendo a las personas mayores, referido a lo que se entiende por vejez. En este

3

sentido, Alvarez (2021) menciona que “...las connotaciones negativas tienen un papel
importante, contienen un mayor peso a nivel social, son las responsables de causar prejuicios,

estereotipos y conductas estigmatizantes hacia la vejez” (p.9).

A lo largo de la historia y de la cultura se han construido diversas formas de pensar y de
entender la vejez a través de creencias, juicios de valor, formas de pensar. Por ende, las ideas
colectivas producen un concepto determinado sobre la vejez. De esta manera, segun la autora
a lo largo del tiempo la vejez ha sido considerada tanto de manera positiva como negativa.

(Carbajo, 2000, en Alvarez, 2021)

Cabe sefialar los aportes de Salvarezza:

...la vejez es un tema conflictivo, no solo para el que vive en si mismo, sino también
para aquellos que, sin ser viejos aun, diariamente la enfrentan desde sus roles
profesionales de médico, psicologo, asistente social, enfermero o como hijo, colega,
socio, vecino o simple participante andénimo de las multitudes que circulan por
nuestras grandes ciudades. El grado de conflictividad que representa para cada uno y
las conductas defensivas que se adopten para evitarlos estaran determinados por la
historia personal de los participantes, la cual habrd ido sedimentando a través de
sucesivas experiencias, fantasias y represiones en una ideologia general sobre lo que
es vejez, cudles son sus causas y consecuencias, y cual es la mejor manera de

comportarse frente a ella. (Salvarezza 2002, en Ludi, 2011, p.36)

Se considera necesario tomar los aportes de Sanchez (2000) quien manifiesta que los afios

vividos de una persona, es decir la edad cronologica, es la manera mas comin de comparar la
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vejez. Pero esta edad cronoldgica no siempre manifiesta la edad fisica y biologica de la
persona, por ende la autora comprende que la vejez no puede basarse solamente en esta

condicion.

Se concluye en relacion a la perspectiva de vejez que en el presente trabajo se pretende pensar
y problematizar a la vejez, no partiendo de la edad cronologica, sino haciendo hincapié en los
aportes de Ludi (2005), quien parte de la idea que el envejecer es un proceso particular, que
abarca diversos aspectos como lo son: fisico, bioldgico, psicoldgico, social y emocional. De
modo que, se entiende que cada persona transita una experiencia unica dependiendo de los
aspectos mencionados, como también de las dimensiones que transversalizan su vida

cotidiana: social, econdmica, politica y cultural.

2- La Vejez en Uruguay

En relacion a la tematica a abordar en esta monografia, cabe hacer hincapié en la demografia
del envejecimiento en nuestro pais, tomando los aportes de Paredes, et.al. (2010), Uruguay en
su historia poblacional es reconocido por su particular transicion demografica, la cual inicid a
fines del S.XIX y finalizé a mediados del S.XX. Estos cambios de caracter demografico

tienen gran relevancia en la poblacion objeto de estudio.

Las autores mencionan que:

En los primeros afos, la transicion de la mortalidad fue seguida por la transicion en la
fecundidad y acompainiada de una tasa de crecimiento relativamente bajo a lo largo de
todo el siglo pasado. Fruto de ello, actualmente Uruguay se ubica en el segundo lugar
de América Latina —luego de Cuba— en relacion con las tasas de crecimiento bajo y

la estructura envejecida de la poblacion. (Pellegrino, 2008, en Paredes, et.al., 2010,

p.13)

Segin el informe de la Comision Economica para América Latina (CEPAL)® que realiza

Paredes (2017), Uruguay atraviesa un aumento en su proceso de envejecimiento donde el 14%

8 https://www.cepal.org/es/enfoques/proceso-envejecimiento-demografico-uruguay-sus-desafios
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de la poblacion del pais es adulto mayor (INE, Censo 2011), considerandose una de las

estructuras demograficas mas envejecidas de toda la region.

En relacién a lo anteriormente descrito, Garcia (2019) explica lo siguiente:

...el problema no es el envejecimiento, sino el contexto socioecondmico del pais de
las tultimas décadas, que comprometido la posibilidad de resolver el problema
habitacional en diversos sectores de la poblacién, pero que tomod connotaciones

particulares en el caso de las personas mayores. (p.2)

Uruguay es parte de un grupo de paises que tienen un envejecimiento evolucionado, los paises
que lo integran son los siguientes: Barbados, Cuba, Martinica y Puerto Rico, caracterizados

por tener tasas de fecundidad menores a 2,1.

En los primeros cinco afos del siglo actual, la tasa de fecundidad de nuestro pais, cae por
debajo del nivel de reemplazo poblacional. En la misma etapa, se suman los procesos de
emigracion, estos dos fenomenos contribuyen a la situacion demografica actual, en este

sentido cabe mencionar las palabras de los autores:

...una poblacion de poco mas de 3 millones de habitantes, con bajo crecimiento y un
proceso de envejecimiento avanzado. La situacion de Uruguay es relativamente
estable y sus caracteristicas demograficas van acentuando estas tendencias de forma

paulatina a lo largo del tiempo. (Paredes, et.al., 2010, p.13)

Estos procesos que se han llevado a cabo a lo largo de un siglo, visualizan de una manera muy
clara los cambios en la estructura de la poblacién de Uruguay. A principios del siglo pasado,
tomando los datos del ultimo censo en 2004, nuestro pais pas6 de una pirdmide poblacional de

base muy ancha, a una piramide rectangular.

En palabras de Paredes, et.al., (2010) “A través de estas piramides se pueden observar los
efectos del envejecimiento poblacional, particularmente en las edades mas altas, donde se

acumula un porcentaje sustantivo, sobretodo, de poblacion femenina de mas de 80 afios”

(p.14).
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En suma, el aumento de la poblacién de personas mayores en nuestro pais, ha sido una
particularidad persistente del siglo pasado. En relacion al ultimo conteo censal, se puede

constatar un aumento que va en 1908 desde 2,5% de la poblacion hasta 13,4% en 2004.

Lo mencionado anteriormente, es el resultado de diversos procesos a destacar, en primer
lugar, el proceso de transicion demografica que se lleva a cabo en Uruguay a principios del
S.XX. En segundo lugar, la conservacion desde mediados del siglo pasado, de las tasas de
fecundidad por debajo de tres hijos por mujer. En tercer lugar, el aumento evolutivo de la
esperanza de vida. En cuarto y ultimo lugar, la emigracion, la cual colabora a incrementar este
proceso y es un elemento que se encuentra instalado de manera estructural en nuestro pais con

valores oscilantes.

Actualmente, de acuerdo a los datos procesados para el afio 2008, se puede decir que Uruguay
tiene un porcentaje de adultos mayores de 60 afios sobre la poblacion total que asciende a
19%. De esta poblacion, el 35% se ubica entre los mas envejecidos (mayores de 75 afios), en
tanto que, del 65% restante, un 25% se ubica en la franja mas joven (60 - 64 afios). (Paredes,

et.al., 2010, pp.15-16)

Los autores plantean que una de las caracteristicas que adquiere el envejecimiento, es la
diferencia en la estructura por sexo de las personas mayores. A los 60 afios se puede decir
que ambos sexos se encuentran parejos, pero a medida que la edad avanza, se visualiza una
desigualdad entre la poblacion femenina y masculina. Uruguay es caracterizado por tener la
mayor relacion de feminidad en la vejez, 140 mujeres cada 100 hombres, seguido por
Argentina y Chile. El pais que es reconocido por tener un mayor equilibrio por sexos en la

poblacién de personas mayores, es Guatemala.

Segin los datos aproximados a la demografia del envejecimiento, como también las
caracteristicas sociodemograficas de las personas mayores en nuestro pais, los autores afirman

3

que la poblacion uruguaya es una de las mas envejecidas del continente. “...este
envejecimiento ird acentudndose y determinard un mayor contingente de poblacion en las
edades mas avanzadas, con un consecuente envejecimiento de la vejez” (Paredes, et.al., 2010,

p.25).
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El envejecimiento tiene un impacto mas acentuado en la poblacion femenina que en la
masculina, por las diferencias en la esperanza de vida de ambas poblaciones. Por otro lado,

también se puede afirmar, en palabras de los autores, que:

...1a poblacion de adultos mayores de Uruguay presenta niveles de urbanizacion,
educacion y alfabetizacion relativamente altos en relacion con la region. Es una
poblacion homogénea desde el punto de vista étnico y presenta un alto porcentaje que
se reconoce dentro de la poblacion blanca. En relacion a los vinculos conyugales, se
puede afirmar que los adultos mayores uruguayos se encuentran mayormente casados
en valores promedios del continente, cercanos al 50%. La condicion de viudez se
encuentra entre las mas altas del continente y afecta en mayor medida a la poblacion

femenina que a la masculina. (Paredes, et.al., 2010, p.26)

En relacion a lo anteriormente descrito, se considera de mera importancia tomar los aportes de
Sande (2015), la autora expresa que las personas mayores se concentran principalmente en la
zona urbana, por otro lado, en relacion a los ingresos, un 65% de las personas mayores de 65
afios, reciben ingresos por jubilaciones, pensiones, alquileres o salarios. Y, un 14.6% es la

poblacion econdmicamente activa.

Como afirma la autora:

Si bien este sector se ubica mayoritariamente en los quintiles de menor ingreso, el
numero de mayores de 65 afos con necesidades basicas insatisfechas decreci6 en los
ultimos afnos como efecto de los sistemas de ajuste de jubilaciones y pensiones.

(Sande, 2015, p. 65)

La cifra que la autora destina a las personas mayores pobres es de 7.26%, identificando de
esta cifra, que el 2.82% se encuentra en una situacion de vulnerabilidad extrema o indigencia.
La misma, concuerda con los autores que se utilizaron anteriormente, en que las personas
mayores, son una poblacién alfabetizada. En este sentido, en palabras de Sande (2015)
“...91% de los mayores de 60 afios saben leer y escribir, con un promedio de afios de estudio

aprobados de 6.4 en la poblacion de 60 y 64 anos y de 4.7 entre los mayores de 85 afios”

(p.65).
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Con respecto al lugar donde habitan las personas mayores, la autora expresa que un 40% vive
en hogares nucleares, un 37% en hogares extendidos o compuestos, y, un 19% en hogares

unipersonales. Un 3% de esta poblacion viven en hogares colectivos.

En relacion a la salud de estas personas, un 93% tiene cobertura por medio de la afiliacion
mutual o de los servicios ofrecidos por el Ministerio de Salud Publica. “Si bien no hay datos
precisos, algunos estudios estiman que un tercio de los mayores de 65 no son totalmente auto

validos, sobre todo debido a problemas de caracter fisico” (Sande, 2015, pp. 65-66).

En este sentido se considera necesario destacar las definiciones de dependencia y autovalidez,
de acuerdo a la reglamentacion relativa a la regulacion, habilitacion y fiscalizacion que

ofrecen servicios de cuidados a personas mayores, en los articulos 20 y 21.

Art. 20. Dependencia. A los efectos establecidos en el presente capitulo se considera
dependencia al estado en el que se encuentran las personas que por razones ligadas a
la falta de autonomia fisica, psiquica o intelectual tienen necesidades de asistencia y/o
ayuda a fin de realizar los actos corrientes de la vida diaria y lo referido al cuidado
personal.

Art. 21. Autovalido. Se consideran autovalidas las personas que no son dependientes

de acuerdo a la definicion del parrafo anterior.’

Seglin Sande (2015), el indice de envejecimiento es de 72, esto quiere decir que, de cada 100
menores de 15 afios, hay 72 personas mayores de 60 anos, predominantemente en el area

metropolitana.

El avance de la gerontologia social ha mostrado que vejez y el proceso de
envejecimiento se sustentan en las influencias de los factores ambientales y sociales y
que también se debe tener en cuenta que la estructura de la personalidad y del aparato
psiquico va cambiando a lo largo de la vida. El interés se centra en las “transiciones”
del ciclo de vida. Las que se realizan en la etapa de la vejez son: la sobrevivencia, el
sentido del nido vacio, el retiro del empleo, la abuelidad, la solteria (por viudez,

eleccion o divorcio) y los cambios en la vivienda. (p.67)

7 https://www.impo.com.uy/bases/decretos/356-2016
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Por otro lado y no menos importante, la autora hace hincapi¢ en que, el aumento de la
esperanza de vida, principalmente entre los que sobrepasan los ochenta afios, trae
repercusiones en las familias. Debido a esto, hay un aumento de los arreglos familiares en
donde conviven mas de cuatro generaciones “...llegando a suceder que una persona pueda ser
bisabuelo, padre e hijo al mismo tiempo. Una de las implicaciones mas profundas de la
sobrevivencia a edades tardias es entonces, la problematica de los cuidados™ (Sande, 2015,

p.67).

En relacion a los cuidados lo que plantea es que tiene que ser brindado, pero el equilibrio
entre el mismo y las consecuencias familiares debe ser problematizado. Otra de las cuestiones

a pensar es la feminizacion de los cuidados, en este sentido, cabe destacar que:

En el ambito publico, el déficit de cuidado se ve —entre otros indicadores— en la
insuficiencia de atencion que prestan las politicas sociales a la situacion de las madres,
de los ancianos, de los enfermos de los impedidos [...] En la situacion actual del
Uruguay, donde existe un déficit de cuidados importante, esta problematica no ha
impactado atn con la fuerza que las cifras indican porque nuestro pais tienen alin una
generacion de mujeres que amortiguan este impacto, es decir, mujeres de 60 y mas
aflos que no estan involucradas al mercado de trabajo remunerado (amas de casa) y
que de diversas formas responden a estas necesidades de cuidado insatisfechas.

(Batthyany, 2010, en Sande, 2015, p.68)

En Uruguay como bien menciona la autora, la dependencia en la vejez ha estado sustentada

tanto en la familia, como en la atencion primaria de la salud.

3- Vejeces en pandemia

En el siguiente apartado se abordaré la situacion de pandemia por la cual atraveso el mundo
entero, especificamente se trataran las medidas decretadas por el Gobierno Uruguayo, para el
cuidado de las personas mayores. Es en este contexto de pandemia, que la vejez se encuentra

determinada como una poblacion de riesgo ante Sar-Cov2.
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Ante dicha situacion, en Uruguay se exhorta a la poblacion a tomar en forma de prevencion
una serie de medidas entre las que se encuentran: el uso de tapabocas, lavado frecuente de

manos, distanciamiento fisico (de un minimo de dos metros entre cada persona), entre otras.

A las personas que se ubican en el rango mayor a 65 afios se les aconseja que no salgan de sus
hogares, solo en situaciones de extrema necesidad, como también evitar asistir a lugares

donde haya aglomeraciones. En este sentido, en palabras de Pinazo (2020) :

Asi, el confinamiento en casa, sin posibilidad de salir mas que a asuntos
imprescindibles, la reduccion de salidas a una hora diaria o, en el caso de personas que
habitan en centros residenciales, el doble confinamiento (aislados del exterior y,
ademas, encerrados en su habitacion sin poder gozar de las zonas comunes), han
provocado consecuencias negativas en los ancianos. La pandemia expone y recrudece
problemas existentes y nos recuerda que vivimos en comunidad, en interaccion
constante y que la accion de un individuo tiene impacto en todos los demas. (Pinazo,

2020, en Torio, 2021, p.2)

Entre las multiples consecuencias que la pandemia provocd, la autora nombra las siguientes:
el no realizar actividad fisica trae consigo problemas de insomnio o somnolencia diurna, el
dejar de hacer actividades de estimulacion cognitiva como (talleres, terapias grupales, entre
otras) afecta lo emocional o animico. Tanto la salud emocional como la psicoldgica se ven

dafadas por la situacion de pandemia, y los efectos duraderos de la misma.

Cabe tomar los aportes de Scribano (2020) cuando menciona que la distancia social es:

...un espacio que media entre los cuerpos/emociones. Aquello que hace afios
intentamos hacer, comprender sobre lo inseparable entre cuerpos y emociones ha
devenido central en la pandemia: “ganas de abrazar”, “necesidad de estar al lado de”,
“deseo de besar”, son algunas de las frases mas comunes asociadas al no poder tocar,

al no tocarse, frente a la imposicion de la distancia. (p.61)

El autor manifiesta que la pandemia transcurrié por medio de las redes sociales caracteristicas
del S.XXI, nombra diversas aplicaciones de interaccidon social que cobraron gran relevancia

29 <¢

en este contexto, a modo de ejemplo: “WhatsApp”, “Instagram”, “Tik Tok” y “Zoom". “El ir
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y el venir entonces basicamente se transforma: yo-tu-€él-nosotros nos encontramos, nos
alegramos, nos enojamos, nos enamoramos, somos solidarios, degustamos, compramos,

protestamos y apoyamos por, en y a través de las aplicaciones” (p.63).

Esta emergencia entonces deja ver lo que siempre vemos, reconstruye la geometria de
los cuerpos, reelabora la gramdtica de las acciones, dandole un primer plano a los que
todos los dias parecen ser actores secundarios, pero son los principales. Esta es la
pandemia de los que se tienen que quedar en casa sin tener casa, de los que tienen que
ir a trabajar sin tener trabajo, de los que tienen que estar en condiciones sanitarias
correctas sin haberlas tenido nunca, de los que tienen que comer bien sin poder
hacerlo. En definitiva, una vez més la sociedad le pide a miles de millones de personas
que cumplan metas sin darle los medios y sin procurarle las destrezas necesarias.

(Scribano, 2020, p.66)

Es pertinente tomar los aportes de Fuentes y Osorio (2020), las autoras plantean que las
consecuencias negativas del confinamiento empeoraron en la vejez, ya que, las relaciones
sociales como las de su vida cotidiana se llevan a cabo y se configuran en la interaccion cara a
cara. El confinamiento implicé la reduccion de las interacciones nombradas anteriormente,
entre las personas mayores, como también con personas de otras generaciones. En palabra de

las autoras:

Al ser la pandemia un evento que permea la vida cotidiana de todas las edades, las
formas cotidianas de interconexion de las vidas de las personas mayores con otras
vidas, se ven fuertemente alteradas e incluso suprimidas, generando la emergencia de

nuevas formas de comunicacion, de interdependencia. (p. 95)

Las desigualdades en la vejez, aumentan en relacion a las diferentes posiciones sociales y
territoriales de las personas mayores, se encuentran moldeadas por su trayectoria de vida,
constituyendo de esta manera, para algunos/as el disfrute de privilegios y beneficios, mientras
para la mayoria estos ultimos mencionados se encuentran reducidos o ausentes. En este

sentido las autoras afirman lo siguiente:

Desde un analisis de curso de vida, las condiciones y posibilidades de afrontamiento

ante la pandemia, no solo dependen de la posicion actual como personas mayores, sino
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también de las ventajas y desventajas que se han ido acumulando a través de sus
biografias y trayectorias vitales, que se expresan tanto a nivel estructural como a nivel

individual. (Fuentes y Osorio, 2020, p. 97)

Se considera que la pandemia implico cambios en dos ambitos: en primer lugar, en la
valoracion social de la vida en la vejez y, en segundo lugar, en el ejercicio de los derechos de
las personas mayores. En este sentido, se perciben desigualdades manifiestas en prejuicios y
estereotipos, relacionados a transitar la etapa de la vejez. En el momento cuando el sistema
sanitario se encontraba saturado y habia pocos recursos, debido a la gran demanda de
asistencia, se empleaba el uso de los mismos para las generaciones jovenes, limitando de esta

manera a las personas mayores.

En palabras de las autoras:

Se hace un llamado a la vejez como sacrificada ante la crisis y la pandemia, y se
explicita su interconexion con la vida de los sobrevivientes: la biografia de las
generaciones mayores parece quedar en suspension para que continue la de las

generaciones mas jovenes por un bien superior. (p. 98)

En relacion al contexto de pandemia o crisis sociosanitaria las mismas plantean algunas
interrogantes a considerar: “...;desde qué concepciones de la vejez se han tomado medidas? y
(qué vejez estan produciendo este tipo de medidas?” (p.98). Para dar respuesta a las mismas,
ellas expresan que el “viejismo” obtuvo un rol importante, en este sentido es de mera

importancia hacer alusion a su concepto:

El viejismo se refiere a estereotipos (cogniciones) y prejuicios (actitudes o emociones)
sistematicos, representados en imagenes, atributos y caracteristicas que se le asocian a
las personas mayores solamente por razones de su edad y que se traducen en acciones
de discriminacion (60 afios es la edad de inicio de la etapa de la vejez, de acuerdo a la

definicién de la Asamblea Mundial de Envejecimiento). (Fuentes y Osorio, 2020, p.

98)

En diversos dmbitos de la actualidad, la vejez ha sido concebida segun las autoras de la

3

siguiente manera: “...como una carga, como un territorio indeseable, problematico, precario,
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vulnerable, enfermizo, solitario” (p.98). Cabe destacar también otras consideraciones acerca

de lo que es el “viejismo”:

A nivel estructural, el viejismo se manifiesta como un refuerzo sistematico del sesgo
contra las personas mayores en las acciones, medidas y discursos de las instituciones
sociales. A nivel subjetivo, por su parte, este se refiere a la interiorizaciéon de esos
estereotipos (asimilacion de visiones fijas, naturalizadas y generalmente negativas de

la vejez) en las propias personas. (Fuentes y Osorio, 2020, p. 98)

Las autoras ponen a modo de ejemplo, los paises como Espafia, Argentina y Francia, en donde
las medidas de confinamiento se llevaban a cabo por edad, lo cual ocasiond diferentes y
fuertes criticas: “...las catalogan como paternalistas, vulneradoras de derechos e incluso
inconstitucionales (en el caso de Argentina)...” (p.99) ya que reducen la autonomia personal,

como también la capacidad de decision en base a un criterio de caracter cronologico.

En base a la perspectiva del riesgo por edad, es que la diversidad de las personas mayores
pasa a un criterio unico de la vejez,”...lo que ademas de sostener la medida, (re)produce una
vejez pasiva, fragil, que requiere ser sobreprotegida y tutoreada, sin capacidad de agencia, por

lo que est4 subordinada a la accidon de otros” (Fuentes y Osorio, 2020, p. 99).

Se concluye con los aportes de las autoras que la crisis que ha ocasionado la pandemia por
COVID-19, no solo ha profundizado las desigualdades que ya existian en relacion a la vejez,
sino que también ha visibilizado la escasez de las condiciones de vida de las personas
mayores “...en una estructura socioecondémica basada en un Estado subsidiario bajo las reglas

de un modelo econdémico neoliberal” (p.100).

En las estructuras politicas y econdmicas mencionadas es donde las desigualdades sociales y
simbdlicas, se van acumulado en la vida de una persona, siendo visibles de una mayor forma

(3

en la etapa de la vejez “...ante un sistema de seguridad social y de salud que no asegura

derechos econdémicos, sociales y culturales para una vida en dignidad, en una sociedad que ve

a la vejez como una etapa sacrificable” (Fuentes y Osorio, 2020, p. 100).

Es en este sentido las autoras mencionan lo siguiente:
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Reconociendo que las politicas y acciones de los Estados pueden influir en el curso de
vida de los sujetos y considerando que las desigualdades sociales y simbolicas se
acumulan a lo largo de la trayectoria vital de las personas, es urgente y necesaria la
incorporacion de una mirada de curso de vida en las politicas y medidas relacionadas
con la vejez. Esto implica, entre otros, generar acciones € implementar programas que
conciban a la vejez como una etapa dindmica y diversa, situada social, politica y
territorialmente, y no solo como una condicién fija, cuyo inicio estd marcado por una
edad cronoldgica universal e invariable para todos los sujetos. Ademas, implica
reconocer a las personas mayores como sujetos sociales e historicos, es decir personas
que han encarnado procesos sociohistdricos relevantes, que los hacen parte activa de
las dindmicas de la sociedad en que viven y cuyas biografias estan interconectadas con

las de otros sujetos en las diversas esferas de la vida. (p. 100)

4- Redes, participacion v envejecimiento activo

Se considera importante plasmar aportes teoricos relacionados a redes, participacion y
envejecimiento activo en la vejez. En relacion a la participacion, Munchs (2021) expresa que
la misma, es indispensable para mejorar la calidad de vida de las personas. Por otro lado, se

plantea un concepto de participacion a través de dos dimensiones:

Desde una dimension individual la participacion forma parte del estilo de vida
adoptado por la persona que percibe a la misma como beneficiosa para su bienestar y
calidad de vida. Por otra parte, desde una dimension social, la participacion es una
necesidad vital, cuya satisfaccion depende, en parte, de las posibilidades que se

presentan en determinada sociedad. (Munchs, 2019, en Munchs, 2021, p.168)

Por otro lado, Ludi (2013) plantea que los diversos ambitos de participacion dirigidos a las
personas mayores, ademas de reducir el aislamiento estructural, mejoran la calidad de vida de
las mismas. Si bien a cualquier edad es relevante integrar grupos de participacion, para las
personas mayores es ain mas importante, realizar actividades les ayudaré a afrontar esta etapa
de la vida con mayor optimismo y a relacionarse con otras personas de una forma sana e

independiente.
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Los aportes de Clemente y Gil (1998) expresan que: “La participacion de los miembros
pertenecientes a un grupo en las actividades del mismo constituye, sin lugar a dudas, un
aspecto de singular importancia entre los procesos basicos de interaccion interpersonal y de

los procesos grupales” (p.84).

De Quiroga (1994) toma los aportes de Pichon Riviére y plantea que define al grupo como:

... un conjunto restringido de personas que ligadas por constantes de tiempo y espacio
y articuladas por su mutua representacion interna se propone, en forma explicita o
implicita, una tarea que constituye su finalidad, interactuando a través de complejos

mecanismos de asuncion y adjudicacion de roles. (p.78)

En relacion al grupo “Las Violetas” ubicado en el complejo donde se va a realizar el trabajo
de campo, es un grupo pequefio fuertemente consolidado desde hace varios afios, en donde a
través de diversas actividades, comparten un espacio de recreacion, de charlas, de intercambio
con temas de su interés. Sin duda, para los integrantes dicho espacio representa un gran apoyo
de contencion social, emocional. No solo en momentos dificiles, sino que forma parte de su

vida cotidiana.

En alusién a lo anteriormente descrito, Munchs (2021) manifiesta que, “Las personas forman
parte de distintas redes sociales, pero con el paso del tiempo, pertenecer a una red significa un

impacto emocional de suma importancia que contribuye a la mejora en la calidad de vida”

(p.169).

Mediante las redes sociales y por medio de las mismas, los individuos van formando,
construyendo su personalidad, expresando su identidad y creando de esta manera vinculos con

otras personas a partir de intereses, valores comunes.

En este sentido, se considera relevante explicitar que es una red social “La red social
comprende una serie de relaciones interpersonales en funcion de un determinado entorno
social y su importancia cambia a través del tiempo en distintas coyunturas” (Munchs, 2019,

en Munchs, 2021,p.169).
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En funcion de lo que se viene mencionando a través del desarrollo de las categorias, cabe
destacar que las redes institucionales son importantes a partir de lo que es la intervencion
desde un seguimiento, acompafiamiento a la persona. Segun los aportes de la Fundacion SES

(2019), se entiende por acompafiamiento:

El acompanamiento psicosocial involucra un proceso, donde se conjugan dos
componentes basicos: un componente psicoldogico que aborda creencias, emociones y
conductas; y un componente social que atiende las relaciones a nivel familiar,

educativo y comunitario y los determinantes del entorno. (p.9)

Por otro lado, Alonso y Funes (2009), en Pérez y Osornio (2021), plantean que el
acompanamiento social, es una forma con mayor conceptualizacion y practica en Trabajo
Social. El proposito del mismo es atender a personas que se encuentren en una situacion de

vulnerabilidad.

En este sentido, Borja (2013), en Pérez y Osornio (2021), explica que el acompaiiamiento
social es posible que se lleve a cabo en diversos ambitos: en la salud, lo educativo, lo
comunitario, lo familiar, entre otros., como también con diversos sectores de la poblacion:
nifios, personas mayores, personas privadas de su libertad, mujeres victimas de violencia, etc.
“El acompanamiento social no solo puede ser personalizado, sino que también se puede
aperturar en grupos” (Castillo, 2018, en Pérez y Osornio, 2021, p.10). Una de las
generalidades es el acompafiamiento, entendido como una red més de contencion institucional

que realiza el BPS a partir del equipo de Trabajo Social.

En relacién al envejecimiento activo, Munchs (2021) explica que el concepto del mismo surge
debido a un nuevo paradigma, el cual considera a la vejez, desde una perspectiva distinta a la
tradicional y de gran relevancia para entender como la participacion influye en la calidad de

vida de las personas mayores.

...plantea la coexistencia de dos paradigmas con respecto a la vejez y el
envejecimiento, uno que plantea la vejez relacionada a la incapacidad, dependencia
econoémica, heteronomia, pasividad, enfermedad y soledad, y por otro lado, un

paradigma que sostiene la vejez desde un proceso de envejecimiento activo, con vital
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importancia en las redes sociales y la experiencia como principal recurso que las

personas mayores poseen. (Berriel, 2010, en Munchs, 2021, p.167)

La Organizacion Mundial de la Salud (2015), afirma que el envejecimiento activo “...es aquel
que posibilita la participacion, la seguridad y las oportunidades de salud con el fin de mejorar
la calidad de vida de las personas en su proceso de envejecimiento” (Organizaciéon Mundial

de la Salud, 2015, en Munchs, 2021, p.167).

Por otro lado, Ludi (2013) agrega que, el concepto de envejecimiento activo incluye también
al envejecimiento saludable, comprendiendo de esta manera a la salud, como también a la
participacion y la seguridad, el bienestar fisico, social y mental, con el fin de mejorar la

calidad de vida y aumentar la esperanza de vida.

Para Ramos et.al., (2016) el envejecimiento activo:

Es una estrategia de promocion bésica de la salud, que se guia por los principios de la
ONU para las personas mayores, segun los cuales la salud con independencia, la
participacion, la asistencia y la seguridad son la base de las intervenciones sociales,
dirigidas a disminuir los factores de riesgo (personales, conductuales y ambientales),
donde se fortalecen los factores protectores para que las personas disfruten de mas

afnos y con mayor calidad. (p.332)

Las autoras mencionan que es relevante mantenerse activo en tres areas: fisica, social y
mental, participando de esta manera en actividades: recreativas y de ocio, voluntarias o
pagas, culturales, politicas y sociales, educativas y de aprendizaje, como también cabe

destacar el compromiso, responsabilidad con la comunidad y el entorno familiar.

Como bien se destaca anteriormente, la Organizacion Mundial de la Salud plantea que los
tres ejes centrales del envejecimiento activo son: la participacion, la salud y la seguridad. En

relacion a la participacion Ramos et.al., (2016) manifiestan que:

...las personas mayores tienen derecho a mantener el vinculo con la sociedad sin
importar su edad, sus contribuciones en programas y actividades remuneradas o no

son capitales para su propio desarrollo psicoemocional. Ademas las actividades
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sociales se asocian con el bienestar personal en los mayores debido a la aprobacion de

la integracion y la pertenencia social. (p.332)

Por otro lado, hacen referencia a que la gran importancia de poder mantener diversas
actividades sociales, reside en que son favorables para la salud integral de las personas,
desempefian una funcion protectora ante enfermedades fisicas y mentales, cooperando de esta

manera a mejorar la salud y prolongar el periodo de vida.

En este sentido, las autoras expresan que los Estados deben beneficiar las oportunidades de
participacion de las personas mayores, en la vida politica, cultural, como también laboral,
teniendo en cuenta sus aptitudes, necesidades, prioridades y los derechos humanos

primordiales.

La salud refiere a:

...la prevencion de la enfermedad y a la promocién de hébitos saludables, con el
objetivo de retardar la dependencia. En definitiva, los avances de las ciencias
bio-médicas, de la educacion y, en en particular de la educacidon sanitaria y de las
politicas publicas no so6lo influyen en el incremento de la esperanza de vida a lo largo
del siglo XX y en las proyecciones en las proximas décadas del siglo XXI sino en el

incremento del envejecimiento saludable. (Ramos et.al., 2016, pp. 332-333)

Por ultimo, la seguridad debe asegurar una proteccién apta en situaciones de riesgo o
necesidad, seguridad en la asistencia econdmica y sanitaria, acceso a los servicios, como
también debe existir seguridad como individuo consumidor y participador en el ambito

publico.

A modo de cierre y tomando los aportes de Moreira (2018), se retoma la teoria de la actividad
y la idea de envejecimiento activo, no para catalogar un envejecimiento mejor que otro
dependiendo de las actividades que se lleven a cabo, sino partiendo de la gran importancia,
que tiene la participacion de las personas mayores en diversas actividades y las relaciones

sociales que se producen en este &mbito.
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Capitulo III: Las voces de las Personas Mayores en el Complejo

Habitacional “Las Violetas.”

1- Acerca del Complejo Habitacional “Las Violetas”

Se considera importante exponer algunas de las particularidades que constituyen al Complejo
Habitacional “Las Violetas” como también a su contexto, ya que es ahi donde se enmarcan
sus cotidianidades. Para lo anteriormente descrito se utilizard un proyecto de investigacion
llevado a cabo en Montevideo por Dornell et.al., en el afio 2016, titulado como: “Ciudad
Amigable con los Adultos Mayores.” En este proyecto se realiza un analisis institucional de
los Municipios: A, D y G, como también se presenta un informe con los resultados de las
entrevistas con alcaldes de dichos municipios. Ademads se tendrd en cuenta “Las Vejeces
convocadas: Una experiencia integral en el marco de la Pandemia” de Dornell y Sande

(2022).

El Complejo Habitacional “Las Violetas™ se encuentra ubicado en el barrio Nuevo Prado del
departamento de Montevideo. La capital del pais se encuentra delimitada por ocho municipios
(A, B, C, D, CH, E, F, G)y, el barrio Nuevo Prado es parte del Municipio G, a su vez los
Municipios se subdividen en Centros Comunales Zonales (CCZ), segun la web oficial® de la
Intendencia de Montevideo estos ultimos mencionados, son considerados como dependencias
descentralizadas de dicha Intendencia. Se encargan de la gestion administrativa, tramites,

denuncias, solicitudes y servicios, perteneciéndole a Nuevo Prado el CCZ n°13.

Segun los aportes de Dornell et.al., (2016), el CCZ n°13 tiene una superficie de 2.265
hectareas y comprende los siguientes barrios: Sayago, Conciliacion, Penarol, Millan y
Lecocq, Barrio Lavalleja, Prado Chico y Prado Norte. Sus limites estan delineados por las
siguientes calles: Carlos Ma. de Pena, via férrea, M. Orticochea, Ruta N° 1, Arroyo
Pantanoso, Antonio Rubio, Cno. Lecocq, Edison, Av. Gral. E. Garzon, Casavalle, Cno. Fortet,

Av. Carlos A. Lopez y Arroyo Miguelete.

8 Centros comunales | Intendencia de Montevideo.
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En este territorio se distinguen zonas urbanas, suburbanas y rurales, predominando una gran
variedad en términos de capacidad productiva, acceso a la tecnologia y probabilidad de
desarrollo industrial en las distintas zonas. Es en sentido que cabe mencionar la palabra de los
autores: “Esta diversidad se reconoce y reivindica en términos identitarios y de pertenencia,
principalmente en lo que refiere a las zonas de Colon y Penarol (esta ultima nuclea mas de 25

organizaciones sociales, cooperativas de viviendas e industrias)...” (p. 43).

El Municipio G tiene una poblacion total de 151.302 habitantes, dentro de la cual el 97% de la
misma es urbana especificamente el 97,6% y la mayoria (89,0%) tiene ascendencia
étnico-racial blanca, mientras que el 5,4% es la poblacion afro o negra. Se considera destacar
el nimero alto de concentracion poblacional que es analizado desde el gobierno local,
especialmente como resultado del reciente crecimiento de nuevas propuestas habitacionales, a

modo de ejemplo: las cooperativas de viviendas.

A partir de los datos extraidos del censo 2011, el clima educativo para el CCZ13 es bajo en el
40,4% de los hogares equivalente a 10.698 personas, medio en el 34,4% correspondiente a
9.019 personas y alto 25,1% lo que refiere a 6.648 personas. En relacion a las condiciones de
vida de este comunal, a través de las variables socioecondmicas y demograficas registradas en
la Encuesta Continua de Hogares en el afio 2014, el total de la poblacién pobre es el 15,2%,
esta cifra se divide entre nifios de 0 a 4 afios el 28,1% son pobres, mientras que en las edades

de 5 a 12 afos la pobreza el 27,4% y en los mayores de 60 afios o mas 3,8%.

El total de la poblacion que reside en el centro es de 93.327 habitantes de diversas edades, de
0 a 14 afios el 21,2% (19.772 habitantes), entre 15 y 64 afios el 63,8% (59.562 habitantes) y
de 65 afios o mas el 23% (13.993). En relacion al género, el CCZ13 presenta una poblacion
constituida por 49.413 mujeres y 43.914 varones, de 60 a 69 afios viven 8.130 personas de las
cuales 3.529 son hombres y 4.601 son mujeres, de 70 a 79 afios residen 6.276 personas donde
2.351 son hombres y 3.925 son mujeres, de 80 a 89 afios habitan 3.462 personas dentro de las
cuales 1.108 son hombres y 2.354 son mujeres, por ultimo, de 90 afios o mas viven 480

personas, 123 son hombres y 357 mujeres.

A través de los hogares censados, se puede constatar que el porcentaje de personas de 65 afios

y mas que constituyen hogares con Necesidades Basicas Satisfechas es de 81,2%, mientras
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que el 15,7% presenta una necesidad basica insatisfecha (NBI), el 2,2% presenta dos NBI y el
0,9% tres o mas. (Web Presidencia-OPP, 2014, en Dornell et.al., 2016, p.30)

En relacion a lo anteriormente descrito, se considera destacar el testimonio de la referente del
Complejo Habitacional “Las Violetas” cuando plantea lo siguiente: “Hay 50 apartamentos
donde somos més mujeres que hombres, la mayoria de los que viven aca tiene 70 afos en
adelante, creo que habrd dos o tres de 65 afios. Cuando se da la vivienda la gente es muy
mayor para vivir sola, la mayoria de los que vivimos aca somos solos, hay tres matrimonios y

después hay hijos con la madre.”

En lo que respecta al area de la vivienda, las 93.327 personas que residen alli constituyen
32.102 hogares particulares. Hay 33.606 viviendas particulares donde 31.293 se encuentran
ocupadas y 2.313 desocupadas. En estas viviendas la poblacion se divide asi: el 8.1% tiene
entre 0 y 5 afios (7.528 personas), el 13,1% de 6 y 14 afios (12.244 personas), el 14,1% de 14
a 24 anos (13.856 personas), el 49% entre 25 a 64 afios (45.706 personas) y por ultimo, el
15% de 65 en adelante (13.993). (Intendencia de Montevideo, 2014, en Dornell et.al., 2016)

En cuanto a la existencia de personas que se encuentren viviendo en asentamientos
irregulares, las autoras mencionan que en el CCZ 13 habitan 10.489 personas en estas
condiciones habitacionales constituyendo 2.787 hogares particulares. Se reconocen 1.464
personas de 0 y 5 afios, 2.224 entre 6 y 14 afios, 1.999 de 15 y 24 anos, 4.377 entre 25 y 64
afios y 435 de 65 afios o mas. En la actualidad, a partir de los datos que se encuentran
disponibles en el CCZ 13 en relacion a la existencia de asentamientos irregulares en el
Municipio, se reconocen 25 asentamientos. “Se identifican como lugares de concentracion
sectores proximos a las Rutas Colector Perimetral y César Mayo Gutiérrez, Complejo

América y Arroyo Pantanoso” (Municipio G, 2014, en Dornell et.al., 2016,p.53).

En lo que refiere especificamente al Complejo Habitacional “Las Violetas”, el mismo esta
ubicado en las calles Maria Orticochea entre Las Violetas y Eduardo Pondal. Cuenta con un
total de 50 apartamentos de los cuales 5 actualmente se encuentran desocupados, 3 no se han
entregado ya que ain no se ha hecho el mantenimiento por parte de BPS, los otros 2 ya estan

otorgados a los beneficiarios pero los mismos no la han habitado.
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A partir de aportes de la informante clave, referente del complejo habitacional “Las Violetas”

es que podemos detallar que:

Los apartamentos se encuentran divididos en dos torres: la torre a y la torre b, ambas torres
tres pisos (planta baja, piso 1 y piso 2) y cuentan con un ascensor y una escalera. En la torre a
hay 24 apartamentos, por otro lado, la torre b es muy similar a la torre a nada mas que al final
de la misma se encuentra el salén multiuso, y arriba de ¢l hicieron 2 apartamentos mas, es

decir, esta torre tiene 26 apartamentos.

Arquitectonicamente los apartamentos son todos iguales, tienen un dormitorio con un bafio
grande, un living comedor, un lavadero chico y un balcon. Los espacios comunes son: el
patio (el de la torre b, el del medio, el de la torre a y el frente) como también tienen un salon
multiuso donde se reunen con diversos fines: realizan asados, se juntan a jugar a la loteria, a
la conga, a tejer, se llevan a cabo reuniones vecinales, se festejan cumpleafios y también se
realizan talleres para personas mayores que alli se proponga dictar. Por otro lado, el
Complejo Habitacional cuenta con un equipo técnico integrado por un trabajador social y una

psicologa.

Es de mencionar que en este complejo hay un colectivo de mujeres denominado “Las
Violetas”, seglin los aportes de Dornell y Sande (2022) es un grupo de personas mayores que
se reunen para trabajar sobre situaciones consideradas problematicas, pensando
colectivamente estrategias de encuentro ”...para la accion participativa y ciudadana a través de
la interaccidén y movilizacion”. Con respecto a este grupo de mujeres las autoras plantean que

el mismo:

...trata de funcionar como un agente generador de cambios, que busca participar en
ambitos por fuera del espacio relegado tradicionalmente a la mujer. Estas mujeres
viven y reproducen su individualidad, asi como sus lazos colectivos, volviéndose su
grupo un espacio que funciona como integrador social. En el caso de Las Violetas, los
vinculos y la recreacion se corresponden con temporalidades, como son las instancias
de reunion del grupo, es parte de su cotidianidad, se ven todos los dias, comparten,
planifican actividades, conviven en el mismo espacio, el objetivo que las une es la
necesidad de conformar un espacio de participacion, realizando reuniones semanales

que dan lugar a la toma de decisiones respecto a diversas tematicas de interés que las
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involucran como grupo y también al barrio. (Sistematizacion de practicas, Grupo 2,

area vejez, en Dornell y Sande, 2022)

2-Analisis de entrevistas

A partir de lo anteriormente explicitado, se comienza con la interpelacion de los testimonios
en funcion de las categorias centrales de analisis. Se entiende oportuno destacar que se
realizara un analisis de estilo cualitativo, principalmente a través de los aportes tedricos de
Vasilachis (2006) quien explica, en términos generales, que la metodologia cualitativa, son
aquellos estudios de indole social, que requieren de un analisis e interpretacion, para esto se

debera tener en cuenta el contexto en el cual se realiza.

Este tipo de investigacion cualitativa pretende acercarse a la voz y valoracion subjetiva de los
sujetos implicados en el estudio, por lo cual el investigador debera adentrarse en la vida
cotidiana de estos a través de un relacionamiento. En este sentido, es importante tomar los
aportes de Bourdieu (1999) quien plantea la violencia simbolica como un obstaculo a la hora
de realizar una investigacion, ya que las personas entrevistadas pueden llegar a sentirse
vulneradas, juzgadas por sus palabras. Por este motivo, se resolvid no presentar datos

relevantes de los entrevistados.

A lo largo de la entrevista, se les informé a las personas mayores en varias ocasiones que los
datos personales no eran importantes para la investigacion, se utilizaria si estaban de acuerdo

solamente la inicial y la edad.

En relacion a los testimonios de las personas mayores en la entrevista, se considera necesario
partir de los aportes de Ludi (2015), quien manifiesta que desde su punto de vista, la vejez se
construye social y culturalmente en un espacio y un tiempo, a través de determinadas
condiciones materiales como también simbolicas. En palabras de la autora, lo anteriormente
descrito:*“...adopta una multiplicidad de rostros” (p.162).

(13

Por otro lado, plantea que el envejecimiento es: “...un proceso particular y complejo que

comprende factores bioldgicos, psicoldgicos, sociales; constituye una experiencia singular,
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concreta, “marcada” por las huellas de trayectorias de vida, de practicas sociales” (p.162).
Las trayectorias de vida de las personas generan diversos puntos de vista, es decir, la
sociedad se constituye como una, pero las personas son distintas, existen diferentes

realidades.

A través de los aportes de Ludi (2015), como también de lo que ya ha sido mencionado, se
puede decir que cada vejez se encuentra fuertemente marcada por la historia de vida que la
define. Lo anteriormente descrito, se puede afirmar con los aportes de Techera (2016), quien

manifiesta lo siguiente: ““...Las personas tienen la vejez de la vida que tuvieron” (p.124) .

En el transcurso de la entrevista, cuando se convers6é acerca de la insercion luego de
adquirida la solucion habitacional, los testimonios fueron reiterativos. Considerando que han
tenido una buena insercion luego de habitada la vivienda. A modo de ejemplo, las palabras de
E. (mujer, 72 afios) fueron las siguientes: “ Ha sido buena, muy buena, me llevo bien con
todos supongo y muy buena, muy buenos vecinos.” Por otro lado, una persona que hace muy
poco se encuentra viviendo en el complejo “Las Violetas”, R. (mujer, 74 afios) manifiesta:

“Yo también realmente hace un mes y poquito que estoy y la verdad que me siento coémoda.”

Si a lo previamente mencionado, le hacemos un correlato con lo que opina el Trabajador
Social de BPS, plantea que el equipo técnico en este caso (trabajador social y psicéloga)
intervienen en tres problematicas: la primera tiene tiene que ver con la empresa
administradora que se encarga de tomar los reclamos y gestionarlos para dar respuesta sobre
temas asociados a lo edilicio, a modo de ejemplo: jardineria, limpieza del complejo, ascensor,

entre otros. La otra problemadtica refiere a la convivencia, sobre este aspecto menciona que:

Después esta todo lo que es la convivencia, que los adultos mayores nos piden a
nosotros mucho que intervengamos, cuando las cosas son de resortes internos
entre ellos por mala relacion como existe en cualquier grupo, en cualquier
comunidad, en cualquier complejo habitacional de personas que se llevan bien,

personas que se llevan mal.

Por otro lado, en relacion a la misma manifiesta lo siguiente: “A veces es necesario intervenir

o monitorearlos, generalmente se monitorea que no pase a mayores cuando pasa a mayores si
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se interviene...” La tercera y Ultima problemadtica que plantea refiere a la atencion de salud en

los cupos cama.

Cuando se conversa acerca de si existen necesidades en relacion a la ubicacion del complejo,
de manera grupal todos afirman que la ubicacion del mismo cubre sus necesidades. En este
sentido, R. (mujer, 85 afos) plantea: “Esta todo.” En relacion al barrio y sus recursos, todos
los entrevistados afirman que se encuentran satisfechos. Las palabras de G. (mujer, 73 afos)

fueron: “Si, aca esta todo.”

En funcion de lo anteriormente descrito, se considera necesario tomar los aportes de

Rodriguez y Russo (2021):

...solo se puede considerar a la vivienda como tal si se contempla la relacion
con el barrio (su entorno inmediato). Es en el barrio donde se forman y crecen
las relaciones con los vecinos y en menor escala con el resto de la ciudad,
dandose a través del mismo el acceso a los servicios y la posibilidad de
consecucion de las necesidades de manera satisfactoria. El barrio también otorga
identidad y pertenencia al individuo, entendiendo al mismo como el lugar en
donde habita también la familia y ubica al individuo en una red social ampliada.
Es este contexto el que condiciona la relacion con los demas integrantes de la

comunidad. (Rodriguez y Rudolf, 2012, en Russo, 2021, p.9)

Con respecto a la vivienda, cuando se pregunta: ;Cual es la valoracién que pueden realizar en
relacion a la estructura edilicia? (cantidad de habitaciones, bafo, confort...), la mayoria de
los entrevistados expresan sentirse complacidos y contentos con la vivienda. En este sentido,
R. (mujer, 85 afios) menciona: “De mi parte, todo perfecto.” A su vez, una entrevistada M.I
(mujer, 83 afios) plantea que si bien se encuentra satisfecha con la vivienda, siente mucha
inseguridad: “Lo unico malo es venir temprano por los robos, pero lo demas...yo hace 5 afios

que estoy y estoy perfecta gracias a dios.”
Este ultimo planteo se puede analizar desde los aportes de Sirili, (2007), en Russo, (2021),

cuando indica que la gran y creciente inseguridad ciudadana genera miedo e incertidumbre en

esta poblacion, ya que frecuentemente son victimas de robos, arrebatos, rapinas, etc. A causa
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de esta situacion y principalmente por la ausencia de otras redes, en situaciones de
enfermedad o recuperacion las personas mayores solas en situacion de vulnerabilidad, acuden

a los vecinos del complejo habitacional que son quienes ayudan en estas tareas.

Por otro lado, la autora hace hincapié en los diversos conflictos que existen entre los vecinos a
causa de inconvenientes en la comunicacion, en las relaciones interpersonales y de la ausencia
de actividades en el complejo. En este sentido, expresa que las demandas son constantes
debido a que cada adjudicatario tiene una historia personal, que en diversas ocasiones hace

que sea complicado coincidir con el resto de los vecinos.

Ante la misma pregunta, otros habitantes del complejo manifestaron un gran descontento
tanto con la parte externa como con la interna de la vivienda. A modo de ejemplo, R. (mujer,
85 anos) plantea: “La parte interior esta perfecta, tenemos apartamentos muy lindos, muy
cémodos, ahora la parte exterior estd totalmente abandonada se ve a lo lejos.” Por otro lado,

otra habitante en relacion a sus problemas de salud y de humedad en la vivienda cuenta que:

Para mi la vivienda como vivo abajo es humedo, yo sufro de la columna tengo
artrosis y artritis, entonces si no tengo algo prendido y eso que tengo todo
porque me he comprado hasta alfombras a ver si era por el piso, pero no se nota
en las paredes y todo. No se si entra de afuera, no se, no se explicarme. D.

(mujer, 74 afios)

En relacion a la parte exterior de la vivienda, todos los habitantes consideran que se
encuentra muy deteriorada, ya que, desde que se inauguré el complejo habitacional hace ya 18
afios, nunca se realizd un mantenimiento. Identifican de manera grupal diversos dafios a
destacar los siguientes: rajaduras de paredes, caida de revoques en corredores, pintura en
general, pisos y techos de balcones de los apartamentos, hierros, muros de la entrada, falta de

iluminacion, portero eléctrico y escalones rotos, etc.

En este sentido, se considera plasmar algunos relatos: E. (mujer, 74 afios) plantea lo siguiente:
“El portero de la calle esta todo roto, imaginate uno que esta solo, de noche a mi por ejemplo,

que estamos aca en el fondo, ir hasta el frente, yo no voy, tengo miedo no salgo.” En el relato
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anterior, se puede identificar claramente como se encuentra instaurada la inseguridad

ciudadana en las personas mayores. Por otro lado, S. (mujer, 70 afios) manifiesta:

Es precioso el lugar pero esta triste, uno podria estar disfrutandolo
principalmente en la época mas de primavera y verano. Yo cuando vine tuve que
arreglar la persiana, el lavatorio, pero llega un determinado momento que a uno

no le da la jubilacion para estar pagando todas las extras.

En relacion a esto ultimo, y de acuerdo a Rojo Pérez, et.al., (2002) en Salgado (2006) la
satisfaccion residencial se encuentra fuertemente vinculada a las caracteristicas de la casa y el
equipamiento de la misma, es decir, comodidad del bafo, la cocina, division de los espacios,

como también al confort.

Por otro lado, la autora expresa lo siguiente: “Partiendo del concepto que habitar no sélo es
cobijarse de las inclemencias del tiempo, no se debe pensar en solucionar el tema de la
vivienda para este sector asignandoles simplemente la casa” (Salgado, 2006, p. 53). En

relacion a lo anteriormente descrito, la misma afirma que:

Se debe pensar en un sistema integral que debe comprender un sistema de atencion a
la salud de los ancianos que vivan en estas viviendas; se debera también asegurar la
alimentacion de estas personas, ya sea por la cercania a los servicios urbanos o por un
sistema de apoyo a la preparacion de comida ya sea en el propio inmueble o mediante
una tercerizacion del mismo; también debe incluir el desarrollo de actividades
culturales, recreativas e incluso productivas, que mejoren la calidad de vida de estas

personas. (p.52)

Cuando en el transcurso de la entrevista, se intercambia acerca de las siguientes preguntas:
(Qué acciones realizan en caso de reclamos, para resolver las situaciones que se plantean en
lo cotidiano? ;Tienen respuesta del BPS? y ;Qué técnicos responden a sus problematicas?
(Como evaltian sus intervenciones?. Se puede percibir un gran enojo a través de los relatos de
los distintos/as habitantes, ya que, consideran que si bien en reiteradas ocasiones realizan

diversos reclamos dirigidos tanto hacia los técnicos del BPS, como a la empresa
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administradora, nunca tienen respuesta. Por otro lado, expresan que sus reclamos no tienen

respuestas inmediatas.

En funcion de las interrogantes planteadas, E. (mujer, 72 afios) responde que:

Nadie nos da corte, ni el BPS ni la empresa, nadie. Nadie es responsable, se
habian roto los escalones de la escalera, vinieron y pusieron, se partidé uno a la
mitad y hace un mes que estamos sin escalon. Hay un corte de luz acd y no

sabemos qué hacer los que vivimos en el piso de arriba.

Por otro lado, esta misma persona manifestd que “...te dan el apartamento y chau, se olvidaron
que vos existis es asi y no hay reclames que hagas porque nadie te da corte.” De acuerdo a
Salgado (2006), lo mejor seria poder visualizar el problema de las personas mayores y sus
demandas, no solo como una problematica del BPS o del Ministerio de Vivienda, sino mas
bien como un problema de politicas sociales que incorpore también a otros sectores como:

salud, cultura, o sea, una politica de atencion hacia las personas mayores.

El Trabajador Social concuerda con lo anteriormente descrito, en palabras del mismo:

El tema que el programa de viviendas es eso es un programa de vivienda, cubre
alguna de las necesidades de las personas, pero no es el programa de viviendas
algo que cubra todo, hay toda una situacion socioeducativa econémica del

entorno de las personas que ayudan.

Por otro lado, explica que cuando hay un entorno de apoyo a la persona mayor, cuando
existen recursos humanos y familiares la situacion es mas favorable si se compara con
otras personas, que tengan ausente lo mencionado, en este Ultimo caso seria mas dificil
satisfacer las necesidades bésicas. Considera que la vivienda brinda cierta cobertura de

3

salud, proteccion, calidad de vida y entorno adecuado “...porque los complejos

habitacionales en general estan bien, pero bueno ta, por ejemplo, a veces tienen la

vivienda y de repente tienen problemas para alimentarse.”

En la misma linea, S. (mujer, 70 afios) cuenta a través de su vivencia en el complejo:
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La pregunta que yo tengo generalmente es que existe una administracion acd y
yo hace poco que estoy, un afio hace que estoy y tampoco tengo eco de la
administracion... entonces para el reclamo que quiera hacer, todos te dicen que
hagas una carta y que la presentes a BPS. Mi pregunta es: ;Cual es la funcion de

la administracion?

Todos los entrevistados afirman que ante los reclamos, la sugerencia de parte del equipo
técnico es que, realicen una carta detallada de las problematicas o dafos que visualicen y
lleven directamente a la oficina de vivienda de dicho organismo. R. (mujer, 74 afios) “Pero
tampoco te dan solucidon a nada, lo nico que te dicen es que vayas alla y va cartita nomas,
como si estuviéramos en un eterno romance, carta va y carta viene.” Por otro lado plantean los
gastos ocasionados cuando deben llevar sus reclamos a la oficina, ya que la misma, se
encuentra en el centro de la capital, realmente alejada del Complejo Habitacional “Las

Violetas.”

Otros habitantes del mismo, cuentan que al principio cuando se mudaron gestionaban los
reclamos, pero al visualizar que no tenian respuesta se cansaron y acudieron en algunos casos

a familiares o allegados para resolverlos. E. (mujer, 74 anos):

Nosotros hace 16 para 17 anos que estamos aca y viste a lo primero pediamos,
pero después ya R. vio que no pasaba nada y dice, mira sabes una cosa voy a
comprar las cosas y €l lo hacia viste como trabajaba en la construccion, ¢l hacia

todo. Lo tnico cuando nos cambiaron el calefon pero ya hace no se cuanto.

A pesar del cansancio que se podia visualizar en los entrevistados, por no tener respuestas a
sus reclamos y problematicas, aun asi lo grupal prevalece, ya que, en la entrevista hubo
momentos de tension entre los participantes pero entre todos pudieron reflexionar y deducir
que, era mas importante seguir luchando de manera grupal para asi poder conseguir sus
objetivos. E (mujer, 74 afios): “Por eso la gente no viene a las reuniones, porque /para qué? si
hacemos pedidos, esto, lo otro y nada.” En esta misma linea, G. (mujer, 73 afnos) responde de
la siguiente manera: “Bueno pero si no seguimos insistiendo menos no van a dar, si no nos

juntamos y hacemos fuerza entre todos para poder conseguir algo.”
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Es importante comprender segun los aportes de Munchs (2021), que las personas en su
trayectoria de vida integran distintos grupos y redes sociales, los cuales tienen un gran
impacto. Si hacemos referencia al grupo “Las Violetas”, para quienes lo integran es muy
importante, sus encuentros no son siempre para resolver problematicas sino que son motivos
de disfrute mediante actividades recreativas, culturales, etc. Cabe destacar las palabras de la

informante clave, referente del complejo habitacional “Las Violetas”:

El significado de las juntas en “Las Violetas” significa reunirse y estar alegre,
feliz porque estas contento con otras personas, con otros vecinos que es como si
fuera de la familia porque a lo ultimo terminamos siendo mas de la familia que
la propia familia. Para mi significa eso, pasarla bien, pasarla tranquila en
compafiia de todo el que vaya, siempre la pasamos bien, disfrutando sea un

asado u otra cosa.

Como bien menciona Huenchuan, et.al., (2003) las redes sociales fomentan el bienestar de las
personas mayores, reducen los sentimientos de aislamiento, promueven conductas saludables,
que incitan un aumento de los recursos y las opciones relacionadas a: la salud, el bienestar y

los apoyos emocionales.

Segtin Silvera (2021) los lazos sociales o el apoyo social en una poblacion de personas
mayores que adquiere una nueva vivienda, derivada del programa de soluciones
habitacionales, sin tener un previo vinculo con sus vecinos actuales, resulta de mera
importancia los espacios que favorezcan el intercambio. A modo de ejemplo: el grupo “Las

Violetas.”

En relacion a las intervenciones del equipo técnico en “Las Violetas”, los testimonios son
reiterativos y manifiestan un gran descontento ya que, afirman que han visto muy poco al
trabajador social y la psicologa en el complejo. Por otro lado, expresan que pueden llegar a ir
cuando los llaman. M.I (mujer, 83 afos): “Una vez sola vino, la psicoéloga que yo conozco
vino una vez sola.” Otra de las entrevistadas es G. (mujer, 73 afios) quien expresa lo
siguiente: “Vienen muy poco o nada, si los llamas por algo pueden llegar a venir, pueden

llegar a venir.”
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Se visualiza un mismo discurso entre el Trabajador Social y las personas mayores, ambos
plantean y afirman que el equipo técnico de BPS no asiste de manera frecuente al complejo.
El trabajador social expresa que generalmente como en “Las Violetas” no consideran que sean
muchas viviendas, van a demanda o mas bien cada 15 o 20 dias y en caso de complejos que
tienen mas viviendas (por ejemplo: 90 viviendas), asisten una vez por semana. Por otro lado,
cuenta que predomina un acompafamiento telefonico: “Hay como un acompafiamiento y un
monitoreo también telefonico, se habla con la referente para ver como esté la situacidon no se

lo descuida pero las visitas no son de forma permanente.”

Cuando se discutio en el espacio de entrevista acerca del acompafiamiento por parte de los
técnicos de BPS, se puede concluir que, tanto las personas mayores como el informante
calificado, consideran que no existe acompafiamiento por parte de los mismos. Se habla de
seguimiento a partir de los aportes de Fundacion SES (2019) como también de Pérez y Osorio

(2021), en este sentido, el Trabajador Social entiende que:

No hacemos acompanamiento después que se entrega la vivienda porque fijate que es
imposible, para eso se necesitan mas profesionales. Hay referentes en cada complejo
de forma voluntaria que lo que hacen es transmitir informacidon y en caso de que se

considere necesario ahi si vamos a domicilio.

Por otro lado, si bien las personas mayores expresan no sentirse conformes con el equipo

técnico de BPS, G. (mujer, 73 afios) cuenta desde su vivencia lo siguiente:

Creo que en todas las cosas del complejo es igual, no hay un acompafiamiento, hace
18 anos que estamos y siempre es lo mismo. Siempre es lo mismo, tenes que ir 200
veces y siempre ser reiterativo y sos muy reiterativo como a veces me pasa, me
consideran que estoy un poco nerviosa. Creen que estoy media histérica, pero no es
histérica lo que pasa que llega un momento que te cansas y decis ;para cuando es la
solucion?, nosotros la queremos para ayer no para mafiana porque ya estamos mas

para el arpa que para la guitarra.
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La ultima parte del testimonio se encuentra fuertemente vinculada a la idea de la muerte en la
vejez, segun Garcia (2021) “La vejez se soslaya rodedndola de silencios. Aquello de lo que no
se habla es muy revelador; demanda ahondar en el tema” (p.13). La autora menciona que
existen diversos prejuicios en lo que concierne a la persona mayor, como también la dificultad
para hablar de esta poblacion, se cambian los términos para nombrar ya que se cree que es
cambiar ciertas actitudes. Se los denomina como: viejos, ancianos, abuelos, personas de la

tercera edad, adultos mayores, entre otros.

La cultura relaciona a las personas mayores con la enfermedad especificamente con la
depresion, por este motivo, vejez se asocia a médicos, radiografias, andlisis, demencia,
incapacidad, varias incontinencias, internaciones, geriatricos, pobreza y sobre todo se vincula
con la muerte. “Un prejuicio habitual es cierta certeza de que el adulto mayor,
inexorablemente, se enfermara, se volvera complicado, quejoso, irracional, caprichoso,

pasivo, inutil, en fin: dificil...ademds de estéticamente desagradable a la vista” (Garcia, 2021,

p.13)

Por otro lado, la autora expresa que pensar en personas mayores sanas, felices, creativas,
activas, duefias de sus decisiones es casi imposibles “Y si hay mayores con esos rasgos, son

considerados raras excepciones” (p.14)

En relacion al Programa de Solucion Habitacional del BPS, el Trabajador Social expresé que
hay escasez de recursos humanos, en Montevideo hay muchos complejos habitacionales y
solo hay 15 Trabajadores sociales que trabajan en territorio. Por otro lado, cuenta que el
programa no solo es el trabajo en territorio sino que, el proceso que se realiza antes de

entregarle la vivienda a la persona mayor es largo y complejo. Cabe destacar sus palabras:

La persona viene hace la declaracion jurada, después nosotros evaluamos la
vulnerabilidad, hacemos los informes, cargamos el sistema muchas veces tenemos que
ir a domicilio, entonces desde el punto de vista de la gestion se necesita mucha gente.
Es un programa masivo, hay miles de personas ocupadas entonces vos medianamente
te vienen, una guardia estd compuesta aca por 3 personas que atienden esas solicitudes
de viviendas y hay dias que vienen 12 personas viste, estas hablando de tres o cuatro
cada uno mas todos los complejos habitacionales que tenemos, 6 o 7 complejos

habitacionales cada uno, mas los subsidios de alquiler...
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Cuando se intercambia con las personas mayores acerca de sus principales satisfacciones e
insatisfacciones en relacion al Programa de Solucion Habitacional de BPS, de manera general,
los entrevistados afirman que su satisfaccion es tener la vivienda ya que si fuera por sus bajos

ingresos no podrian. Una de las entrevistadas G. (mujer, 73 afios) menciona lo siguiente:

La satisfaccion mia es tener la vivienda y no pagar un montén de cosas que si
tuviéramos que pagar impuestos, la luz, el agua y muchas cosas, no nos daria lo que

ganamos para pagarlo. Ese es el beneficio que tenemos.

En cuanto a las insatisfacciones son los reclamos que realizan frecuentemente al equipo
técnico de BPS y a la empresa administrativa, de los cuales no reciben segun ellos ninguna
respuesta. E. (mujer, 74 afios): “En lo que estamos mal es en lo que ya te venimos contando,
uno arreglar, arreglar las cosas de adentro, pinta, yo que se, modifica algo...” Por otro lado,

D. (mujer, 74 afios) cuenta a través de su vivencia que:

Yo cuando entre hace casi 5 afios estaba contenta pero después vos vas viendo y
recabando todo lo que pasa, porque si no tenes para comprar para limpiar el bafio te
sale un olor insoportable y eso que tiene un respiradero abajo.Tengo humedad por

todos lado, porque no es solo un lugar y eso que pintamos, pinto mi nieto hace poco.

A partir de los planteos anteriores, se considera que se podria problematizar en base al rol de
acompanamiento en las Politicas Publicas, en el caso de esta monografia: Programa de
Soluciones Habitacionales del BPS. Como también repensar la conformacion de los equipos
técnicos, que segun el Trabajador Social son insuficientes para poder atender todas las
demandas y realizar un acompafiamiento en el procesos de insercion luego de adjudicada la

vivienda.

En relacion a los aportes de Salgado (2006), las politicas publicas deberian promover una
atencion integral que incluya la salud, la alimentacion, la recreacion, etc. Debiendo conformar
los equipos técnicos otras areas profesionales de intervencion, que contemplen las

necesidades de las personas mayores desde una perspectiva integral.
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Reflexiones finales

La realizacion del trabajo de campo pudo dar respuesta al objetivo general de la investigacion,
el cual consiste en conocer como perciben las personas mayores, los procesos de insercion y
acompanamiento realizado por parte de BPS, luego de adquirida la solucién habitacional. A
través de los testimonios recabados en las entrevistas, los aportes realizados por cada
participante (Trabajador Social de BPS y Personas Mayores) dan cuenta de la ausencia de

acompafiamiento.

Segun los aportes efectuados por parte de los participantes, el documento da cuenta de las
principales inquietudes de los mismos, por otro lado, fue posible comprender cudl es la
valoracion que las personas mayores le otorgan al acompanamiento del equipo técnico luego

de entregada la vivienda.

Las demandas principales de las personas mayores se encuentran vinculadas a factores
edilicios de la vivienda. Por otro lado, plantean disconformidad a las lentas o nulas respuestas
a sus reclamos, en muchas situaciones deben recurrir a sus escasos recursos economicos o a
familiares y amigos. Aqui se puede visualizar claramente que la Politica de Solucion
Habitacional no contempla las necesidades diarias que surgen en la vida cotidiana de las

personas mayores.

Por este motivo, a la hora de pensar en una Politica Publica destinada a las personas mayores

es necesario problematizar en base la trayectoria de vida de cada beneficiario.

Desde la mirada del equipo técnico la adquisicion de la solucion habitacional, no es suficiente
si no hay respuestas a otras demandas que atraviesan la vida de cada persona. Se necesitan
mas recursos humanos para poder dar respuesta a las demandas en tiempo y forma,
realizando un abordaje integral de la situacion de cada beneficiario comprendiendo su

singularidad.
Por otra parte, en el transcurso de la entrevista se pudo constatar en las respuestas de las

personas mayores las constantes demandas y reclamos dirigidos principalmente al Trabajador

Social, teniendo una vision asistencialista del mismo.
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Se constatan carencias en las Politicas Publicas ya que el Estado ain no ha logrado
comprender a las personas mayores desde una perspectiva integral, existen politicas que
atienden a esta poblacion de forma aislada: politicas de vivienda, de salud, de seguridad

social, no concibiendo al individuo como un ser integral.

Se puede afirmar que atn prevalece en el imaginario social connotaciones negativas de las
personas mayores como sujetos de derecho, esta poblacion especifica que accede al programa
se encuentra en situacion de vulnerabilidad, por ende, necesita de politicas publicas integrales
y multidimensionales que promuevan una mejor calidad de vida a partir de la adquisicion de

una vivienda.

A través de las voces de las personas mayores y del Trabajador Social, del anélisis de las
mismas surgen interrogantes, la primera de ellas refiere a ;Qué lugar ocupan las personas
mayores en las Politicas Publicas?, la siguiente es: ;Las personas mayores son concebidas
como sujetos de derechos o como objeto de las Politicas Publicas?, por ultimo: ;En qué

fundamento teorico se sustentan las Politicas Publicas al hablar de acompafiamiento?

En sintesis; este documento convoca a repensar el rol de las Politicas Publicas mediante las
voces de las personas mayores. El desafio es aiin mayor partiendo y conociendo sus sentires,
necesidades. Es imprescindible abordar la vejez desde una perspectiva integral en el marco de
los derechos humanos, es el Estado quien debe garantizar los mismos a través de las politicas
publicas y la concepcion de vejez que enmarca estas politicas, serd fundamental a la hora de

llevarlas a la practica.
Este documento puede ser un insumo interesante para pensar el disefio de las Politicas

Publicas, teniendo en cuenta todos los actores involucrados en ellas, promoviendo de esta

manera, espacios colectivos de didlogo e intercambio desde una mirada constructiva.
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