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PRESENTACION. 

El envejecimiento poblacional, fenomeno demografico y social, plantea diferentes 

problemas en el orden politico, economico y social. No es igual envejecer en un contexto de 

desproteccion social tal como el que presenta Argentina hoy, que envejecer en paises europeos 

donde los servicios y programas de atencion estan mas desarrollados y cuentan con una inversion 

importante por parte del estado; no es 10 mismo envejecer en areas rurales que hacerIo en las 

grandes ciudades; ademas, no son comparables las situaciones cotidianas que viven los adultos 

mayores de importantes recursos que las que padecen los mayores pobres; mas aim, estas 

situaciones adquieren otros significantes si se consideran las particularidades de los sujetos. 

Considerando todos los actores y escenarios posibles, es oportuno recordar la opinion de 

algunos gerontologos, cuando aseveran que hay tantas formas de envejecer como adultos mayores 

existen, por ello la busqueda de soluciones adecuadas y alternativas en relacion a las demandas y 

necesidades de los mismos, constituyen en paises dependientes y empobrecidos como el nuestro, un 

verdadero desaflo. 

"Un aspecto de la problemdtica de la vejez se refiere al cuidado y atencion de los mayores que, por 

tradicion fuera asignado a la familia y cuya responsabilidad mayor recayera en la mujer, quien, salvo 

excepciones no desempeiiaba tareas fuera del hogar. Ademds, el promedio de vida era mucho menor y el 

perlodo de tiempo entre el final de la edad adulta independiente y la muerte era tambien menor. Otra 

variable a considerar 10 constitula el mayor lndice de natalidad; de manera que cada madre/padre anciano 

tenia varios hijos a quienes recurrir. Hoy, uno <5 dos hijos adultos pueden ser responsables de sus padres 

ancianos, incluso una pareja de hijos Unicospueden encontrarse con 4 padres ancianos que esperan su 

atencion y cuidado personal... ".12 

Si se consideran ademas, los cambios operados en la estructura familiar y la incorporacion 

de la mujer al Mercado laboral, quiza sea posible entender la complejidad del problema; resultado 

de ello fue, primeramente la internacion en residencias geriatricas, pero a partir de los 90 la funcion 

de atencion y cuidado del adulto mayor se resuelve antes de Ia institucionalizacion con la 

posibilidad de contratar a personas que atiendan a estos adultos en sus hogares. 

I Folleto de difusi6n del ler. Curse de Auxiliar Geriatrico de la Escuela Municipal de Gerontologfa - Ver Anexo. 
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l. 

\. Si bien el desarrollo conceptual sobre incumbencias y perfiles adecuados es un campo 

insuficientemente estudiado, Maria Cristina Lombardi, Jefa del Departamento de Atenci6n 

Domiciliaria de la Secretaria de Promocion Social del gobiemo de la ciudad de Buenos Aires, 

infiere que la finalidad de todas estas capacitaciones, es contribuir a mejorar en 10 posible la calidad 

de vida de los mayores, facilitando procesos de participaci6n, de estimulacion de relaciones 

( humanas y sociales mejorandolas condiciones de vida. 

EI presente trabajo refiere a la capacitaci6n de Asistentes Gerontol6gicos que se dicta en la 

Escuela Municipal de Gerontologia " Dr. Marcos Berezovsky" dependiente de la Secretaria de 

Promoci6n Social de la Municipalidad de la ciudad de Rosario, desde el aiio 1990; mas 

precisamente pretende dar cuenta del proceso ocurrido en oportunidad del desarrollo del 12° Curso 

Anual de Asistentes Gerontologicos, desarrollado entre el 15 de marzo y el 12 de diciembre de 
\.... 

2001, de la actuacion de todos los actores involucrados y del resultado de su aplicaci6n. Se 
\~ 

pretende que el mismo permita sistematizar y evaluar para rectificar 0 ratificar, pero 

fundamentalmente para recrear la capacitacionque se brinda en forma continua desde hace 12aiios. 

Para la eleccion del tema se tuvo en cuenta que la autora del trabajo esta vinculada al equipo 

de la Secretaria de Promocion Social que reformulo el programa de capacitacion y a los 

responsables de la misma; que ademas tiene acceso a la instituci6n y a la documentacion necesaria 

para una pertinente recoleccionde datos. 

EI disefio metodologico propuesto remite a evaluacion de monitoreo del proceso, de 

producto y de impacto para conocer en profundidad el programa del curso anual de asistentes 

gerontologicos, su implementacion y desarrollo; a los efectos de definir si el mismo facilito los 

cambios buscados en la concepci6n de adulto mayor y posibilita una satisfactoria y adecuada 

atencionde los adultos mayores, tanto en instituciones como en domicilio. 

Para la recoleccionde los datos cuantitativos y cualitativos se realizaran: 

.:. Caracterizaci6n del grupo de alumnos inscriptos: datos personales, ocupaci6n y 

estudios cursados. 

•:. Cuestionarios cerrados al inicio del curso a todos los ingresantes (80 alumnos) 

.:. Cuestionarios semi-estructurados a realizar a los 56 egresados. 
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Entrevistas abiertas a los docentes para evaluarresultadosde medio termino y finales. 

Observaci6n participante de las conductas de los alwnnos en relaci6n al cursado y las 

actividades propuestas, tanto en terminos grupales como individuales. 

Observaci6n y registro de c1ases y del desempefio docente, prestando particularatenci6n 

a la manera en que se brindan los conocimientos y a los terminos que los docentes emplean. 

Al referirme a terminos, quiero significarque se prestara particularatenci6n a las palabras6 

conjunto de palabras con las cuales los docentesexponen sus ideas y que son propios de una 

ciencia 0 arte. 

Asimismo formaran parte del trabajo las observaciones realizadas en las actividades 

practicas, tales como participacion del grupo en la Olimpiada de Adultos Mayores, concurrencia a 

las actividades de adultos mayores que se llevan a cabo en los predios dependientes de la 

Direccion General de Recreaci6n y Deportes de la Secretaria de Promoci6n Social de la 

Municipalidad de Rosario y en los talleres de trabajo grupal en los siguientes temas: Trabajo con 

tarjetas sobre la concepci6nde adulto mayor, sobre la vejez e Historiasde Vidas. 

Los indicadores pensados son: 

Indicadores de proceso: se corresponden con 

a) el desarrollo y aprendizaje de conceptos y teorizaciones, para 10 cual se realizaran planillas de 

control de los temas propuestosy los efectivamente dados, plazos y actividadesconcretadas, 

b) con el desempefio del equipo docente: observaci6n del dictado que pennita precisar los 

terminos, (aquellas palabras especificas y/6 propias de una ciencia, en este caso particular, la 

Gerontologia) utilizados para la transmisi6n de los conocimientos; el compromiso de 

participaci6n, capacidad critica y de toleranciay construcci6n de espacios para la reflexi6n grupal 

y de analisis de situaciones presentadas en clases y de las modificaciones que se evaluan como 

necesarias, 

c) con el desarrollo del proceso de enseiianza - aprendizaje implementado; a traves de la 

observaci6n participante comprender como se articularon los temas, como interactuaron los 

docentes en el marco te6rico establecido para el desarrollo del curso. 

Indicadores de producto: a traves de la evaluaci6n escrita final, con planteo de resoluci6n de 

casos, se pretende conocer los posibles cambios operados en relaci6n al concepto de sujeto adulto 
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mayor que los asistentes realizaron. Para ello, se habran analizado comparativamente las 

concepciones definidas 1) al ingreso con las apreciaciones dadas en el 2) taller evaluativo grupal 

de mediados del curso y 3) las definidas en el examen final. La evaluacion que se realiza desde el 

modulo psico-social y los trabajos practices planteados en el mismo durante el afio permiten 

mediante la resolucion de casos, conocer el perfil de asistente alcanzado y la consideracion del 

otro como sujeto. 

Indicadores de impacto: en cuantos alumnos se distinguen cambios generados por la 

implementacion del programa; en cuantos de ellos existe comprension del asistente en tanto 

"formar parte" de un equipo interdisciplinario, de un grupo, cuantos sobre el total de egresados se 

acercan al conocimiento de limites y funcion en relacion a la tarea a desempefiar con los adultos 

mayores. 

EI grupo de referencia para la misma corresponde a todos los actores involucrados en el 

desarrollo del 12° Curso Anual de Asistentes Gerontologicos (iniciado el jueves 15 de marzo de 

2001 y que finalize el12 de diciembre); a saber: 

1) 80 personas inscriptas, 

2) 56 personas que completaron la capacitacion, 

3) 6 docentes a cargo de la capacitacion, 

4) 2 coordinadores de prograrnas de la Secretaria de Promocion Social en donde se realizaron 

los practices, 

5) otros actores sociales, tales como los docentes de participaciones especiales y algunos de 

los miembros de la Asociacion Cooperadora que brindaron informacion respecto at recorrido 

historico de los cursos. 
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FUNDAMENTACION 

La vejez es un tema conflictivo, no s610 para el que la vive en sf mismo, sino tambien para 

aquellos que sin ser viejos aun, diariamente la enfrentan desde diferentes roles profesionales y/o 

familiares. El grado de conflicto y preocupaci6n que representa para cada uno y las conductas 

defensivas que se adopten estaran determinados por la historia personal, las experiencias vividas, 

los condicionantes sociales y la resignificacion que en este proceso dinamico cada uno pudo 

construir. 

Consecuentemente con ello, de todas maneras: 

... .. Todos los que sobreviven, envejecen
 

Todos los que envejecen sufren alteraciones
 

y disminuciones en sus capacidades biologicas.
 

Todos los que decaen, padecen 6 adolecen
 

Todos los que adolecen, mueren" ...34
 

Por tanto, puede afirmarse, que el envejecimiento es mas alla de 10 social, una cuesti6n 

politica cuyo tratamiento depende del valor que cada sociedad asigne a sus mayores. Argentina, 

pais joven, dependiente y empobrecido en donde el poder econ6mico es el poder dominante y la 

cultura capitalista rescata valores como belleza y juventud, este colectivo sufre las consecuencias 

del desprestigio social, padece condiciones de pobrezas extremas (es oportuno recordar la situaci6n 

por la que atraviesa nuestro pais en general y el PAMI Yel INSSJYP, en particular) y/o el abandono 

por parte de sus familiares en las instituciones geriatricas. 

Ahora bien, existe desde hace no muchos afios una soluci6n altemativa al cuidado de los 

adultos mayores que precisamente aleja la posibilidad de institucionalizaci6n y, por otra parte 

facilita la atenci6n y el cuidado en el hogar de las personas. La Escuela de Gerontologia, instituci6n 

pionera en la tematica del envejecimiento y en su hacer, asumi6 el desafio de transformar la 

realidad de la poblaci6n anciana en el intento de construir otra vejez que fundamentalmente 

~ Salgado. Marcelo: Inaugumcion de las Ims. Jomadas de Politicas Sociales para IaTercem Edad en el Mercosur. Revista Gerontal. Mundial. 
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pretende otorgar calidad a los anos que seagregan a la vida. Una de las maneras posibleses 

posibilitaruna imagen diferente del adultomayory del proceso de envejecer. 

Por tanto la capacitaci6n, eje de trabajo mas importante de la Escuela y actividad de largos 

anos de desarrollo, est! pensada y propuesta con el objetivo de formar recursos humanos que no 

s610 satisfagan necesidades basicas de la poblaci6n anciana, sino que puedan interrogarse y 

redefinir la condici6n del sujeto viejo vigente,a fin de no perderde vista su condici6nprimordial de 

SUJETODE DERECHO que se sostienecomo tal en la integraci6n familiar y en los lazos sociales. 

Pensar en resignificar un concepto, especificamente el de Adulto Mayor, supone mucho mas 

que la transmisi6n de concepto, estos son importantes, pero son s610 un tipo de contenidos; por 

tanto junto a ellos se consideraranlos procedimientos y actitudes, los valores y normas. 

En no pocas oportunidades, un discurso que se presenta coherente no guarda 

necesariamente alguna relaci6n con una practica adecuada y correcta. Por tanto para conocer si el 

cambio se produce mas alla de las palabras y los discursos, resulta importante conocer aquellas 

acciones, actitudes y/o procedimientos en los cuales se nutre la capacitaci6n. Atento a esto, durante 

el proceso de investigaci6n, se prestara particular interes a la observaci6n de las tecnicas y 

herramientas eficaces que se sostienenpara el hacery el valorar. 

En el afio 1999, se asume instalar una revisi6n del programa, de su implementaci6n y 

diseno, de los responsables de la capacitaci6n, etc. acorde a reclamos efectuados por Coordinadores 

de la Secretariade Promoci6n Social y atravesado por las nuevas tendencias en politicassocialesde 

los 90. 

Por tanto, el trabajo pretende evaluar el proceso de ensefianza y aprendizaje construido y 

los contenidos del curso desarrollado en el atio 2001 que, sujeto a las modificaciones normativas 

establecidas por la gesti6n, fuera modificado sustancialmente un ano antes; para definir si los 

cambios operados con esa nueva planificaci6n han posibilitado la resignificaci6n del adulto mayor 

como sujeto de pleno de derechoy no comomero objeto de intervenci6n. 
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PLANTEO Y FORMULACION DELPROBLEMA 

PROBLEMA 

Reformulado el programa de estudio y puesto en marcha durante el cicIo 2000, sin 

identificar aim los resultados ciertos de su aplicaci6n, se propone la realizaci6n de una investigacion 

de tipo evaluativa de caracter cuali- cuantitivo, que permita acercamos al conocimiento en 

profundidad de los cambios curriculares, al desarrollo del proceso de ensefianza-aprendizaje que se 

construye anualmente y a indagar hasta donde el nuevo programa ha sido un elemento superador de 

la modalidad en que asumen laspracticas los asistentes gerontologicos al terminar la capacitaci6n. 

Para ello se defini6 tomar el cicIo lectivo posterior al aiio de su aplicacion, el presente 

trabajo se remitira al desarrollo e implementaci6n del Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos 

dictado entre el 15 de marzo y el 12 de diciembre de 2001; a efectos de considerar ademas si el 

curso posibilit6 las herramientas necesarias para el correcto desempefto en los servicios de atenci6n 

de adultos mayores. 

FORMULACION DEL PROBLEMA 

i,C6mo es el programa y desarrollo del Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos para 

conocer si el mismo se constituye en un elemento superador de las modalidades de las viejas 

practicas asistencialistas 0 si, por el contrario, las refuerza con diferentes criterios de abordaje? 
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FORMULACION DE OBJETIVOS 

OBJETIVOS GENERALES 
c-V',. ) l ( ,/J-..f'l 

• \ Describir el programa del 120 Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos implementado en 
"'---- ",/ 

la Escuela Municipal de Gerontologia dependiente de la Direccion de Gerontologia de la 

Secretarfade Promocion Socialde la Municipalidad de Rosario en el aDo 2001 

OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

1.- Indagar respecto a los contenidos conceptuales, actitudinales y procedimentales de los que esta 

dotado el Programa del Curso Anual de Asistentes Gerontologicos desarrollado en la Escuela de 

Gerontologiadependientede la Direcci6nde Gerontologia de la Municipalidad de Rosario. 

• la.- Conocer los supuestos de los asistentes en relaci6n al Adulto Mayor 

• Ib.- Caracterizar el perfil de Asistente Gerontol6gico que el mismo contribuye a formar. 

• lc.- Definir las acciones previstas como incumbencias para el mismo. 

2.-	 Analizar la concepcionde sujeto Adulto Mayorque el mismobrinda. 

• 2 a.- Identificar los terminosque los docentes eligen para transmitir los contenidos, 

•	 2 b.- Identificar la concepcion de sujeto AdultoMayor que los asistentes construyen durante 

el desarrollo del curso. 
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CONOCIMIENTOS Y ANTECEDENTES TE6RICOS Y/O EMPIRICOS 

SOBRE EL TEMA. 

"EI euidado de las personas mayores: dimensiones de genero" de Elisa Duleey Ruiz de la 

Universidad Javeriana y Centro de PsieologiaGerontol6giea. 

Ponencia presentada en el Foro sobre "Cuidado y Genero" en la Valleta - Malta-

Publieada por UN en 1999 eon el nombre: Caregiving and older persons; Genderdimensi6n. 

"Cuidadores fonnales en la Institucionalizaei6n de larga estadia" - MariaBelenBerruttiy Mariana 
Buzeki. 
Cuarto CongresoChileno de Antropologia - Simposio Antropologiade la Vejez 

Manual del Cuidador de Aneianos - Dr. Hugo Valderrama- Lie. Guadalupe Leguizam6n. 

"Formaei6nde recursos humanos para el euidadode los ancianos" - Autores: Dr. Oscar Pomar, Lie. 
Cristina Daverio, Lie. GracielaMiguez- Pag. 76 y 77- Revista Gerontologia Mundial- ADo 3 NO 
4 de Julio y Agosto de 1999. 

Cuidadordomiciliario - Autora: Lie. Maria CristinaLombardi, Pag, 6 a 13 en Secci6n: Los temas 
de la Gerontologia de la Revista Gerontologia Mundial- Aiio 3 N° 4 de Julio y Agosto de 1999
Editado por la Federaci6nInternacional de la Vejez para America Latinay EI Caribe- Buenos 
Aires - Argentina- Mayo de 1999. 
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MARCO REFERENCIAL 

Los conceptos de vejez y envejecimiento: 

El envejecimiento es un proceso que se inicia en cada persona desde el momento de su 

nacimiento; la vejez una etapa de ese proceso que siempre estuvo rodeada de temores, falsas 

creencias, concebida por muchos solamente como etapa de perdidas y enfennedades, etc. , pero 

ambos conceptos son el resultado de una construccion historica y particular, como bien se definira 

mas adelante. 

La historia da cuenta de variadas y opuestas concepciones. Cada sociedad supo construir un 

tipo de vejez y dade a los mayores el lugar que su organizacion socio-economica y cultural les 

asign6, si bien ninguna de las sociedades pre-industriales consideraron a la vejez como una etapa 

especial de la vida, sino unicamente como la etapa previa a la muerte. 

En las sociedades nomades (cazadores y recolectores) se era viejo cuando no se podia ir mas 

a cazar y llegado a ese momento, los ancianos eran separados de su grupo. 

Posterionnente las sociedades agricolas y sedentarias supieron dar un lugar de poder y 

privilegio a sus mayores, pero relegado a la transmisi6n de tradiciones y cultura. Segun Dabove, la 

condici6n de viejo es tratada en los textos por primera vez en el aiio 2450 AdeC5 con una 

descripcion de los inconvenientes fisicos por sobre 10 demas. Esta descripci6n cambiante segun las 

epocas y las circunstancias descubre los diversos lugares que les fueron dados ocupar y las 

diferentes consideraciones a ellos brindadas; desde el respeto y la integraci6n familiar presente en el 

pueblo hebreo, la discriminaci6n dado el valor asignado a lajuventud y la belleza entre los griegos, 

la indiferencia y casi desconsideraci6n del feudalismo hasta la mayor marginaci6n conseguida en la 

sociedad capitalista. 

A fines del siglo XlX, con los cambios que trae aparejada la sociedad industrial, la vejez 

comienza a ser considerada como una etapa autonomade la vida humana y ligada indefectiblemente 

al periodo post-productivo. Pero es tambien momento de inicio para la posterior separacion entre 

los conceptos de "vejez" y "ancianos enfermos". 

Ahora bien, l,que es ser viejo? Segun Zarebsky: " La vivencia de sentirse viejo, de estar 

viejo es absolutamente relativa a cada sujeto y sus circunstancias, en que momento vital, en relaci6n 

, DaboveCaramuto,Marla. Isolina:Losderechosde los encianos- CiudadArgentina- Bs. Aires - Enero de 2002- Pag, 145. 
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con que 0 para que" 6. Algunos aseguran sentirse viejos para detenninadas cosas, pero no para 

todas. Siguiendo con Zarebsky "se puede ser viejo sin sentirlo y sentirlo sin serlo. 

Por tanto. afirmamos que la vejez es una construcci6n hist6rica, producto de una historia 

particular, dada en un contexto socio-cultural determinado. 

Si la vejez es una etapa de un proceso, como se decia anteriormente, que comienza casi con 

la vida misma, se puede define al proceso de envejecimiento como un proceso natural, 

dinamico, inevitable y que esta activo y vigente en cada uno de nosotros desde que nacemos. 

Retomando la definici6n de vejez, las nuevas tendencias gerontol6gicas hablan de 

envejecimientos diferenciales, el cuerpo en la mujer envejece de manera diferente al del hombre y 

los entomos sociales son diferentes, pero si ponemos en juego ademas factores psicol6gicos y 

biologicos podremos llegar a defmir caracteristicas similares. Ahora si: " como envejecemos 

realmente? 

Desde las Ciencias Medicas, la suma de eventos que mas frecuentemente se asocian a la 

vejez son: 

•	 disminucion de la vision 

•	 disminucion de la audicion 

•	 inteligencia en general conservada, con mayor lentitud en todos los procesos 

•	 descalcificacion del esqueleto oseo con perdida de estatura y facilidad de fractura 

•	 disminuci6n de la capacidad respiratoria por rigidez del t6rax y pulmones 

•	 arteriosclerosis en organos, articulaciones y musculos que pueden provocar insuficiencia 

coronaria accidente cerebro vascular (ACV) 

•	 insuficiencia renal 

•	 dolores musculares, dificultad al deambular 

•	 artrosis que se traducen en dolor. incapacidad y deformacion de articulaciones y 

•	 modificaciones en la piel, arrugas, etc. 

Desde la Gerontologia entendida como el conjunto de las disciplinas que estudia la vejez 

en sus aspectos biol6gicos, psicol6gicos y sociales se nos remite a un modelo cientifico de vejez 

que considera el envejecimiento en sus tres dimensiones, y por tanto habla de involuci6n en 10 

6 Zarebsky,Graciela: Hacia un buen envejecer. EMECE Editores 1999-Pag. 22,23. 
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biol6gico pero de evoluci6n en 10 psicologico, que, en definitiva es quien permite y 

posibilita los otros dos aspectos. 

En la decada del 60 Cummings y Henry postularon la Teoria del Desapego". Esta teoria 

sostiene que la vejez es un proceso universal, inevitable y que la conducta a seguir frente a las 

personas que envejecen, tanto en el plano profesional como en las relaciones afectivas, debe ser 

inducir 0 favorecer un apartamiento progresivo de sus actividades como paso previo y necesario 

para la muerte. Los cientificos postulan desde esta teoria que a medida que el sujeto envejece se 

produce una reduccion vital del interes por las actividades y los objetos que 10 rodean, 10 cual 

genera en esta persona un apartamiento del medio social. Dicen que gradualmente, las personas se 

sienten menos comprometidas emocionalmente, se encierran en sus problemas y en sus 

circunstancias y que este proceso no s610 es natural en las personas, sino que es buscado y 

alimentado por elIas. 

Estudios posteriores comprobaron que en un entomo positivo, los mayores generalmente 

prefieren la actividad y los contactos sociales mas que el desapego, y que este es producto de un 

mal entomo 0 de falta de oportunidades mas que algo constitutivo de la edad 

En contraposicion a ella, se inscribe la Teoria de la actividad8 que sostiene que los mayores 

deben permanecer activos tanto tiempo como les sea posible y que cuando ciertas actividades no 

pueden desarrollarse deben buscarse sustitutos para ellas. 

No hay que olvidar las ensefianzas que se desprenden del estudio de la historia de la 

humanidad en la cual se ve que el pasaje de la naturaleza a la cultura se hizo fundamentalmente por 

la posibilidad de compartir. Toda posibilidad de ser dentro del contexto humano es posible 

solamente en relacion con otro y el aislamiento debe ser comprendido como una accion prejuiciosa 

y segregacionista contra los mayores de ciertas estructuras sociales, 0 sea como patologia y no 

como normalidad. La vida conserva valor en tanto acuerda valor a la de otros. 

ROSARIO: poblaci6n adulta mayor y politicas sociales. 

7 Materialbibliograficodel m6dulopsico-socialdel Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos - DaboveCaramuto 01'. Cit. Pag, 93 Ia l1ama Teoria
 
de la desvinculaci6n.
 
8 Idemanterior.
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La problematica del envejecimiento comienza a ser considerada por el municipio a fmes de 

la decada del 80. 

Las instituciones de la ciudad eran por ese entonces, el Hospital Geriatrico Provincial, 

albergue y hospital para ancianos con y sin cobertura previsional con capacidad de atenci6n para 

300 personas y un Hogar de Mayores para ancianos con y sin cobertura social y diferentes grados 

de autonomia, ambos de la esfera publica provincial. 

En el ambito propio del municipio, la asistencia brindada a los ancianos se canalizaba en el 

Gerontocomio Municipal, creado en el afio 1951 por decreto del Dpto. Ejecutivo, dependiente de la 

Direccion General de la Administraci6n Sanitaria y Asistencia Social, con un concepto 

med.icalizado en la problematica cuyo funcionamiento fue previsto en el ala de un hospital de las 

afueras de la ciudad. (Hospital Maternal Roque Saenz Peiia, ubicado en el distrito Sur). 

En el afio 1979 pasa a depender de la Direccion de Vecinales y Acci6n Social de la 

Secretaria de Gobiemo y se inauguran nuevas instalaciones en un espacio propio y exclusivo, 

quedando a partir del aiio 1988 (por decreto 269/88) el Gerontocomio y todo su personal en el 

ambito de la Secretaria de Promoci6n Social, dado "... su functonamiento como guarderia de 

ancianos indigentes". 

Dos aiios despues, precisamente el lOde julio de 1990, se crea la Escuela Municipal de 

Gerontologia, con el objetivo de mejorar la calidad de vida de los ancianos de nuestra ciudad. Se 

nombra al Dr. Marcos Berezovsky, geriatra y autor del proyecto como Director de la institucion y se 

designa un equipo integrado por 3 profesionales medicos y una psicologa para llevar adelante la 

tarea. 

Se inician los primeros cursos de capacitacion para el cuidado de ancianos, denominados de 

auxiliares geriatricos. En convenio con la Universidad de Grenoble, Francia, se realizan cursos de 

capacitacion con orientaci6n gerontol6gica para medicos y enfermeros, cursos de enfermeria 

geriatrica, de podologia y de Primeros Auxilios. 

" '" El programa de EGEMUR (Escuela de Gerontologfa de la Municipalidad de Rosario) 

se halla sustentado en las recomendaciones del Plan de Accion Internacional sobre el 

Envejecimiento (Viena, 1982)..... La escuela abarca un vasto programa de carticter abierto 

y constituye un centro desde donde se coordinan y supervisan todas las actividades que de 

ella dependen: 

A continuacion mencionaremos algunas de las actividades organizadas por la escuela: 
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•	 Habilitacion de oficinas en la Municipalidad, para la atencion exclusiva de personas 

mayores y discapacitados. 

•	 Implememacion de consultorios extemos para personas mayores, en los hospitales 

municipales, atendidos por medicos geriatras, asistentes sociales y voluntario de las 

ACZ ( aulas comunitarias zonales) 

•	 Cursos anuales para la formacion de auxiliares geriatricos (cuidadores de ancianos) 

•	 Cursos anuales de posgrado sobre capacitacion y actualizacion en medicina 

Geridtrica 

•	 Programas de prevencion y de promocion de la salud en Gerontologia
 

-l P l. ' G .,. " 9 10
-l•	 Curso ae oao ogta ertatrica.: y. 

A partir de 1993, la Escuela se constituye en un edificio propio y se inician los talleres 

destinados a Adultos Mayores que siguen funcionando basta la fecha, con la participacion de 

aproximadamente 200 personas, y la particularidad de que desde el ano 1999, se habilito la 

inscripcion de aquellos adultos y jovenes que deseen compartir estos espacios inter-generacionales. 

Durante la gestion municipal 1995-1999 se plantea la superacion de las politicas 

asistencialistas que se impartian en la ciudad ofreciendo modelos altemativos para garantizar la 

implementacionde politicas sociales integrales. 

En ese marco, en el mes de julio de 1997, la Secretaria de Promocion Social organiza un 

Congreso de Politicas Sociales!' y emite previamente su primer documento base. En el mismo se 

realiza un breve diagnostico respecto de la crisis institucional del modelo de gestion ligado al 

Estado de Bienestar identificando a las politicas sociales como instrumento clave para la integracion 

social, pero sin la posibilidad de revertir problemas estructurales como la pobreza y las 

desigualdades sociales. En el analisis organizacional se puntualizaba la siguiente situacion intema : 

• Acumulacion de tematicas sin una logica intema 

• Politicas asistencialistas basadasen las relaciones clientelares con un exceso de politizacion 

9 VIVIRen plenitud A1l.o 8, N" 29 - "Experiencia de la EscueladeGerontologfa Municipalde Rosario Prof. Dr. MarcosBerezovsky"- Pag, 17 
10 Notese la repeticiondel termino geriatria'geriatrico, 
II Primer CongresoMunicipalde Investigaci6n y PoliticasSoeiales: " De las necesidadesa losDerechos" organizado por la RedRosariode 
Investigacion en Cs. Sociales, UNICEFArgentiney la SecretariadePromocionSocia!. Se realize del 2 a! 4 deJulio de 1997en el CCBR ( Centro 
CulturalBernardinoRivadavia). 
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•	 Escasa y no organizada participaci6n comunitaria 

•	 Abordaje coyunturalde la realidad 

•	 Inexistenciade diseno, monitoreo y evaluacion de las politicas implementadas, 

•	 Ausencia de areas tecnicas y recursos humanos calificados 

•	 Inexistencia de tecnologiaauxiliar 

•	 Informacionescasa y asistematica, entre otros. 

La existencia de relaciones sociales, de esa singular vinculacion de acciones, servicios, 

comunicacion, normas y organizaci6n, por otra parte. que hace que la sociedad sea tal y que es 

condicion "sine qua non" de la existencia del sujeto, esta intimamente ligada al respeto del Derecho, 

de los derechos; del derecho a tener derecho. Se identifica, en consecuencia, como objeto 

fundamental de trabajo al tejido social y a los derechos que 10 posibilitan. Para ello se formulan 

dos ejes de trabajo: 

~ Fortalecimiento de la sociedadcivil 

~ Asistencia 

los que se venin atravesadospor: 

1.	 Programas de reconocimiento de derechos y de politicas especificas por tematica ( mujer, 

adultos mayores, deportes, nifios y familia,juventud) y 

2.	 Programas dirigidos a la modificacion de las politicas sociales: planificacion, capacitacion 

del personal. descentralizacion, presupuestacion por programas y proyectos. 

Si bien estos criterios se plantearon en acciones especificas de trabajo y coordinaci6n de 

todas las areas. dando nacimiento a nuevos programas, no se han realizado trabajos serios de 

evaluacion y seguimiento en las mismas que permitan definir con precisi6n los alcances logrados y 

si las propuestasejecutadasposibilitaron acercar las soluciones adecuadasen cada area. 

EI Plan Gerontol6gico local 

EI Plan Gerontol6gico local se inicia, con la transformacion del Gerontocomio Municipal en 

Hogar de Mayores. Para su diseiio y planificacion, los equipos tecnicos de la Secretaria de 
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Promoci6n Social y los expertos designados para tal fin por la Facultad de Ciencia Politica de la 

Universidad Nacional de Rosario consideraron aportes del Plan Gerontol6gico espafiol y las 

recomendaciones en favor de las personas de edad de 1982.12 

Su configuraci6n atendiendo las nuevas modalidades en politicas sociales ya mencionadas 

dieron origen a los siguientes proyectos: 

•	 Servicio de orientaci6n: primera etapa en el proceso, escucha y atiende las demandas y 

problemas y realiza las derivaciones pertinentes, 

•	 Servicio de Atenci6n Domiciliaria: a cargo de un Cuidador de Ancianos, egresado de la 

Escuela Municipal de Gerontologia en el ano 1995, ofrece servicios de apoyo a las actividades 

de la vida diaria (A.V.D.) en el hogar tendientes a favorecer la autonomia de las personas y 

prolongar la permanencia de los mismos en sus hogares, 

•	 Subsidios para la internaehin geriatrica. destinado a mayores dependientes, enfermos y sin 

recursos materiales, econ6micos ni sociales cuya unica opcion es la internaci6n en residencias, 

•	 Viviendas compartidas: pequenas unidades habitacionales financiadas por el Municipio para 

varones y mujeres con recursos (haber previsional, algunvinculo familiar no cercano, etc.) pero 

sin vivienda 0 con imposibilidad para alquilar, 

•	 Bogar de Mayores: instituci6n de transite y puertas abiertas para mayores varones, 

autovalidos, que necesitan un hogar en caracterde transitoriedad y/6 permanencia. 

•	 Centros de Dla Gerontol6gicos para la Tercera Edad: espacios institucionales de 

fortalecimiento de vinculos familiares y de ocupacion de tiempo libre y desarrollo de 

capacidades funcionales. Brindan un servicio diario de 9 a 17 hs., colaborando en la 

responsabilidad familiar de atenci6n y conformacion de nuevos vinculos y actividades para los 

mayores que asisten. Su funcionamiento esta enmarcado en el programa de cooperaci6n finnado 

por esta Municipalidad y el gobiemo de Espana y los espacios fisicos institucionales pertenecen 

a los Centros Asturiano y de Castilla-Le6n. 

•	 Escuela Municipal de GerontoJogia: desde su creaci6n, la Escuela ha desarrollado actividades 

de capacitaci6n en todos los niveles en materia de gerontologia. Se ocupa de la fonnaci6n del 

personal profesional y no profesional que presta servicios a las personas mayores, asi como de 

la instauraci6n de una educaci6n continua a traves de toda la vida, para que las personas 

12Plan Internacional de Acci6nde Vieoasabre el envejecimiento. La Asamblea Mundialse reuni6 desde el26 de julio al 6 de agostode 1982Ysu 
plan de accion rueaprobado par la Asamblea General deNacionesUnidasmedianteresoluci6n 37/5I del 3 de diciembrede 1982YaUn siguevigente. 
DaboveCaramuto, op.cit pag 34{). 

Pagina 18 de 69 



mayores puedan enfrentarse con nuevas situaciones y adaptarse a nuevas tecnologias, 

contribuyendo a su realizacion personaly el desarrollo de la sociedad. 
.~ 

Son sus ejes de trabajo: 

1) la capacitacion y formacion de recursos humanos para la atencion de adultos mayores (en 

domicilioe instituciones), 

2)	 la creacion y sostenimiento de espacios de desarrollo de las capacidades creativas de los 

mayores, a traves de talleres manuales, de idiomas, literarios y de actividad fisica, que permiten 

no solo la produccion, sino que adernas, posibilitan nuevas herramientas para el aprendizaje y 

la resignificacion de la vida. 

Diez ailos de capacitaci6n: desde el auxiliar en geriatria al asistente gerontol6gico. 

Anterionnente se cit6 a las recomendaciones de la Primera Asamblea Mundial sobre el 

envejecimiento como referente para el marco teorico en el que se inscribieron las acciones de 

politicas sociales que el municipio se dio en relacion a los adultos mayores, ahora bien, son 

especificamente las actividades de capacitacionquienes dan cuenta particularmente de ello. Leamos 

juntos: Preambulo - Pr6logo-1. Introducci6n - II. Principios - III. Recomendaciones A - Metas y 

recomendaciones en materia de politica - B. Fomento de politicas y programas: 2 Capacitacion y 

educaci6n: ... Recomendacion 54: 

"Los programas de ensenanza y capacitacion deberan ser de cardaer interdisdplinario, dado que 

el envejecimiento y el envejecimiento de la poblacidn es un tema multidisciplinario, La enseil.anza y 

capacitaciOn en los diversos aspectos del envejecimiento de la poblaciOn no deberd limitarse a los niveles 

superior de especializaciOn, sino que deberd lmpartirse a todos los niveles: Se deberd tratar de 

reglamentar los servicios de capacitaciOn y ensenanza para las diferentes funciones en la esfera del 

envejecimiento...". 

Se sabe que el primer curso se realize en el afio 1990 por un listado de egresados y la copia 

de un certificado que fueron encontrados en los archivos institucionales, pero en general no hay 

informacion documental precisa de ese afio ni del siguiente, como asi tampoco de los afios 1993 al 

97. Por tanto se intentarareconstruirsu historia a partir de la escasa documentaci6nhallada y de las 

entrevistas realizadasa tres (3) referentes claves. 
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Partimos de analizar el primer programa documentado que pertenece al afio 1992 y 

corresponde al 3er. Curso de Auxiliares Geriatricos realizado en las aulas del Hospital Geriatrico 

Provincial. Su lectura pennite identificar el dictado de 5 modules: Social, de Psicologia, Medico, 

de Enfermeria y de Primeros Auxilios. 13 • Si nos permitimos un analisis somero y posible en 

base a esta documentacion se podria concluir que el marco te6rico referencial es de concepcion 

biologicista; si bien se nota la presencia de profesionales de varias disciplinas, el unico 

documentado encontrado (un borrador con listado de c1ases y profesionales hecho a maquina y con 

anotaciones en lapiz) no permiten definir un abordaje integral de los temas desarrollados, los 

mismos estan ordenados por disciplina; ademas se nota que la mayor carga horaria corresponde a 

los modules medico y de enfermeria y mayoritariamente los profesionales corresponden al area de 

las ciencias medicas. Ademas, se integra el dictado de los cursos con un modulo de Primeros 

Auxilios, se considera que el mismo podria haberse dictado como formaci6n complementaria, y/6 

como una capacitaci6n externa a la problematicaespecifica del envejecimiento. 

Si consideramos que la participaci6n de los profesionales, en su mayoria, remite a una c1ase 

anual, no se infiere el sostenimiento ni la existencia de un marco te6rico comun ni la conformaci6n 

de un equipo de trabajo interdisciplinario. 

En relaci6n al 8° Curso denominado de Cuidadores de Ancianos, s610 aparecen en los 

archivos el programa del modulo de enfermeria con fecha de inicio correspondiente al dia jueves 8 

de agosto basta fines de Noviembre y un listado de 47 alumnos; de los cuales aim se conservan 

algunos certificados no retirados. 

Durante el ano 1998, el curso se desarrollo en 3 modules psico-social, medico y de 

enfermeria y sobre la finalizacion del mismo se observa el dictado de 3 c1ases con tematicas 

recreativas y de actividad fisica. El listado de egresados permite identificar a 41 personas que 

completaron la capacitaci6n. 

El 10° curso se dicto durante el ano 1999 bajo la denominaci6n de Curso Anual de Asistente 

Gerontol6gico y por primera vez registra aprobacion de la Direcci6n de Educaci6n No Formal para 

Adultos y Alfabetizaci6n dependiente del Ministerio de Educaci6n de la Provincia de Santa Fe 

mediante Resolucion 288/99. 

En este periodo la documentaci6n encontrada permite la percepci6n de algunos cambios en 

la estructura del programa. El mismo esta defmido en 4 modules, psico-social, medico, de 

enfermeria y de ocio y tiempo libre. Si bien esta tematica adquiere entidad propia se nota un 

13 Veranexo, 
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desarrollo incipiente en sus contenidos conceptuales, y transmisi6n de tecnicas para realizar 

actividades fisicas y recreativas. Se advierte alguna coherencia interna en el desarrollo de 

contenidos, pero se sostiene aun una organizacion de tipo parcializado por disciplina y no se 

vislumbra la conformaci6n de un equipo docente interdisciplinario, 

Antes de su finalizaci6n, tecnicos y profesionales pertenecientes a programas de la 

Secretaria de Promoci6n Social (equipo de Planificacion , Orientaci6n y seguimiento de Proyectos 

Sociales) efectuan entrevistas claves a las coordinadores de programas de la Secretaria de 

Promocion Social que emplean a egresados de la Escuela. Estas entrevistas realizadas a las 

Trabajadoras Sociales responsables de la coordinacion del PAID 14 y del Hogar de Mayores, 

respectivamente, constan en un informe intemo de la Secretaria al cual no se tuvo acceso, pero 

informalmente se conoce la siguiente informacion: imposibilidadde reconocer un sujeto en el otro, 

dificultad importante en el trabajo con grupos; involucramiento excesivo en los vinculos de los 

mayores atendidos, llegando a opinar y sugerir acciones en contra de los deseos de los residentes; 

uso reiterativo de las palabras "paciente" y "abuelo" y escasas herramientas para motivar la 

participacion de los mayores en actividades de tipo grupales y/6 sociales, entre otros. A partir de 

reconocer estas falencias en el desempefio, se propone un analisis en profundidad de los contenidos 

'- de la capacitacion, revision del programa, de sus contenidos y de la metodologia desarrollada. La 

instancia siguiente corresponde a la elaboracion del Plan Organizacional Operativo para 

implementar en el afio 2000 que deberia considerar como objetivo principal el desarrollo de una 

capacitaci6n facilitadora de acciones que permitan a los asistentes entender, atender y entretener a 

los mayores a traves de un abordaje integral de la problernatica con interaccion permanente docente 

- alumno y la superaci6n de la serie Viejo - enfermo - asistido por otra que signifique adulto mayor 

- actor social - decisor de su propio proyecto de vida. El plan define acciones en relacion a los 

contenidos del programa, al equipo responsable de la capacitacion y la difusion del curso. 

Las propuestas son: 

1.- Organizaci6n de contenidos: 

a) la tematica central del Curso estara contenida en el modulo Psico- Social, quien a su 

vez se constituira en el eje conductor e integrador de todo el programa, (se 10 nombra como el eje 

vertebrador) 

b) articulacion tematica y temporal de los modules, en especial en relaci6n al Psico-

Social, 

,. Programa de Atenci6ne Intervenci6n Directa:En elprograma quecoordinatodos la asistencia y las intervenciones sociales. 
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c) incorporacion de una clase introductoria a la problematica de la vejez y al curso, 

donde explicitar los fines y propositos del mismo, a partir de un abordaje interdisciplinario. Se 

sugiere la presencia y presentacion en esta instancia de todo el equipo docente. 

d) efectuar un diagnostico a partir de considerar las expectativas y motivaciones de los 

alumnos con respecto at curso, como asi tambien sus supuestos acerca de la problematica del 

envejecimiento, 

e) re-organizacion de los temas y de la carga horaria correspondiente at modulo psico

social. Por extension se afectaran los demas modules, 

f) el dictado debera contemplar para algunos temas, dinamicas que permitan instancias 

de reflexion desde 10 vivencial (supuestos sobre la propia vejez, roles y relaciones familiares, etc.: 

Que vejez tuvo mi abuelo, cual fue su roI en Ia familia y la sociedad de ese entonces y cuaI la 

contemporanea), 

g ) necesidad de incorporar la perspectivade genero, 

h) incluir y precisar temas pertinentes al modulo de Ocio y Tiempo Libre. 

2.- Del personal responsable del curso: 

a) incorporar la figura del coordinador general del Curso. Definir roles y funciones. 

b) designarun docente responsable de cada modulo. Definir roles y funciones. 

c) contemplar la invitaci6n a especialistas, para el desarrollo de tematicas especificas, 

bajo la coordinaci6ndel responsable del m6dulo correspondientecon la aprobaci6ndel Coordinador 

General. 

d) realizar reuniones del equipo de capacitadores y responsables institucionales a 

efectos de compartir inquietudesy elaborar evaluaciones permanentessobre la marcha del mismo. 

3.- Difusi6n del Curso: dado que actualmente concurren 5 alumnos de ciudades vecinas, se 

sugiere la difusi6n en ciudades cercanas a Rosario, con la finalidad de incrementar el numero de 

alumnos (posibilitar el funcionamiento de otro grupo) y la promocion de los temas relacionadosa la 

problematica. 

4.- Elaboraci6n de una encuesta a realizar en el momento de la inscripci6n, que permitira 

conocer expectativasy caracteristicasdel alumnado, contribuyendo al diagn6stico mencionadoy las 
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percepciones sobre vejez. A partir del afto en curso, se distribuira una encuesta valorativa del curso 

a efectos de obtener informacion que pennita realizar algunos ajustes. 

5.- Establecer vinculaciones con instituciones y/o referentes a nivel nacional e 

internacional que trabajen en la problematica a los efectos de enriquecer la producci6n local. 

6.- Promover instancias de articulacion entre el curso y otras actividades 6 eventos que 

realiza la Escuela. 

7.- Desde 10 institucional se podria pensar en instancias articuladoras del Curso y los 

egresados para posibilitar nuevas capacitaciones y/6 actualizaciones del tema. 

La mayor preocupaci6n (manifiesta por el equipo tecnico y la instituci6n) consiste en 

posibilitar un perfil de atencion que enmarque su desempeiio atendiendo a la consideracion y 

respeto del derecho de los mayores. Esta capacitaci6n no apuntara solo a cubrir necesidades basicas 

o acompafiar en las AVD (actividades de la vida diaria), se pretende que el asistente gerontologico 

pueda entender, atender y entretener a los mayores, 0 sea, desarrolleacciones de acompaiiamiento. 

Acompaiiar a otro sujeto, alentarlo a usar sus propios recursos, prestar atencion al mantenimiento 

de la situaci6n funcional y escuchar, 

Se resalta la actitud de escucha pennanente del asistente, ya que ella permitira conocer al 

adulto mayor, saber de sus necesidades y colaborar en la busqueda de los satisfactores adecuados. 

Escuchar posibilita aprender que quiere el otro, que desea, nos ubica en la posicion de personas que 

reconocen en el adulto mayor un sujeto de derecho y de deseo. 

En este sentido, el equipo no pens6 la capacitaci6n como un fin en si misma, sino como 

contribuci6n para permitir optimizar el saber haeer, el comportamiento y los conocimientos que 

traen las personas que concurren al curso. Para el desarrollo de tales objetivos, se consider6 

necesario incorporar al analisis condicionantes tales como el espacio geografico, la disponibilidad 

del material didactico y los espacios pedag6gicos destinados a la realizaci6n de clases practicas. 
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" ... La decision de revisar el programa y de su reformulacion, ademds se corresponde con la 

necesidad de brindar una capacitacion superadora de 10 que file prdctica corriente en las anteriores 

promociones, manifestdndose en accionesde atencion fimdamentalmente medico-asistenctaltstas. Por tanto, 

se ha incorporado a esta nueva planificacion la concepcion acerca de los prdcticos vigentes en programas 

anteriores ya mencionados. 

EI diseho propuesto parte del reconocimiento de que en toda instancia de formacion existen un 

conjunto de "saberes prdcticos'' y "de esquemas de accion utiles" para el desempeno de una practica 

cotidiana que, asociados a otros factores (condiciones de trabajo, propuesta curricular, cultura 

institucional, etc.) actuan como mediadores entre la teoria y el accionar cotidiano ... ,,15. 

Y continua, .. .... Tradicionalmente los espacios destinados a los practices se ubican en las 

tnstancias de capacitacion hacia el final de la cursada. Esto significa que no estdn previstas explicitamente 

como objeto de reflexion, sino como aplicacion de nociones adquiridas con anterioridad. En contraposicion 

con esta postura este curso parte de concebir a la practica desde una mirada que intenta superar tanto la 

tendencia aplicacionista como ejemplificadora. Una condicion para ello, la constituye la posibilidad de 

objetivar la prdctica, es decir de tomarla como objeto de andlisis. Esta propuesta favorece la impltcacion 

personal de los alumnos, permitiendo por una parte, reconstruir la propia actuacion y por la otra, 

comprender la importancia de recurrir a las teorizaciones disponibles a efectos de lograr una real 

interaccion entre teorla y practica ". 

En definitiva uno de los objetivos, ya expresado es la posibilidad cierta de un cambio 

respecto de la concepcion vigente y colectiva del adulto mayor, aquellos hacia quienes van 

dirigidas las acciones de capacitacion, las cuales deberan perseguirel desarrollo de las capacidades 

y el fomento de la autonomia personal de los mayores. 

En este sentido, ademas, se insertarala perspectiva del trabajador social realizando acciones 

de difusiony promocion de los mayores, colaborando en la construcci6n de espacios de inserciony 

participacion y en ejercicio del rol de mediador para el afianzamiento de los vfnculos entre los 

alumnos, el equipo docente y la institucion. Se rescata desde el Trabajo Social una actitud de 

acompaiiamiento de los procesos de vida y en terminos mas ut6picos y deseables de lucha contra la 

exclusion. 

Se conforma el equipo docente responsable de la capacitacion, designandolos coordinadores 

de modules y estableciendo roles y funciones para cada uno de ellos. 16 Este equipo ademas del 

dictado de las clases, se reime primeramente para definir metodologfas y el marco referencial de 

trabajo; posteriormente estas reuniones se cornienzan a realizar mensualmente con la asistencia de 

is Programa 2000- AsistentesGerontologicos- Escuela Municipalde Gerontologia - Rosario.Pag,1 
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todos sus integrantes y la supervisi6n de la Directora de la instituci6n. Este espacio comienza a ser 

desarrollado y utilizado para el intercambio de reflexiones y opiniones respecto del proceso 

iniciado, con relacion al dictado de los diferentes temas, para articular enfoques, para analizar la 

composici6n del alurnnado, evaluar su participaci6n, sus demandas en relaci6n a diferentes temas: 

apuntes, contenidos, trabajos grupales, tiempos y ademas, para acordar los cambios necesarios en 

el cronograma definido al inicio. 

Atento a todas las cuestiones planteadas, el desarrollo de la capacitaci6n requerira de un 

clima facilitador para el intercambio de relaciones personales, para permitir al otro que pueda 

expresar su pensamiento, y demostrar una actitud de escucha y de respeto. Se habla anteriormente 

del espacio geografico y de la disponibilidad del material didactico, pero tambien es relevante 

pensar los contenidos desde cada uno, alumno y docente, permitir recrear 10 cotidiano y propio con 

el saber especifico del docente, contextualizar estas experiencias en busca de la construcci6n del 

conocimiento final pertinente. Ana Maria Salgueiro'" sostiene 

"...para comprender y explicar la prdctica docente es necesario reconstruir su dimension historica, 

puesto que toda prdctica y todo saber cotidiano se inscriben en un detenninado tiempo historico que les 

confiere significado. Ambos son el resultado de multiples historias: historia personal y profesional del 

docente, historia de la escuela en la que trabaja, y tambien historia del sistema educativo, de diferentes 

momentos y tradiciones pedagogicas; en fin, de la historia social". 

Por esto tambien al plantear la reformulaci6n de los practices se definia que es 

imprescindible que los mismos permitan la reflexion; la posibilidad de contar con y de contar a otro, 

la posibilidad de retroalimentar los procesos y las actuaciones de cada asistente. Se asume que esta 

reflexi6n de las practicas aunado a las teorizaciones transmitidas y disponibles, permitiran nuevas 

construcciones hacia las cuales apunta la instituci6n. En definitiva uno de los objetivos planteados 

como prioritarios, es la posibilidad cierta de un cambio respecto de la concepci6n vigente y 

colectiva del adulto mayor, aquellos hacia quienes iran dirigidas esta capacitaci6n y que deberan 

buscar el desarrollo de sus capacidades y el fomento de la autonomia personal de los mayores. 

16 Laexcepci6n 1a constituyenlos profesionales medicos queconcurren desinteresadamente (noperciben absolutamente ningunaretribucion) y en 
funciende su disposicionhoraria, compartenlos temas del m6dulosin coordinaci6n general. 
17 Ve:r: Salgueiro, AnaMaria:Saberdoeentey Practice cotidiana: un estudioetnognlfico- Ed. Oetaedro- EspaDa - 1998 
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· Un dato complementario, a su vez solido y real, 10 constituyen aqui las expectativas 

manifestadas por las personas inscriptas al curso del ano 2000, respecto de que esperan de la 

capacitacion: 

a) como aprender a envejecer, (eI20% de los inscriptos) 

b) como acompaiiar a mis padres y/o suegros, y/o tiosen la etapa final de sus vidas, (el 8%) 

c) saber hacer las cosas bien, porque hace afios que cuidoancianos, (32%) 

d) como salida laboral. (40%) 

En este punta se inicia el 11 0 curso de asistentes gerontologicos el dia jueves 17 de marzo de 

2000, se realizan dos (2) cursos, martes por la tarde y jueves por la noche (desde su inicio basta la 

fecha, el curso se dicta los dias jueves de 19 a 22hs.) 10 que da cuenta de la trascendenciae interes 

despertados por los mismos. Los registros de inscripcion superan los 100 interesados, motivo por el 

cual se procedio al desdoblamiento mencionado. 

Con el egreso de 63 personas, finalizado el curso, la Coordinadora General efectua y 

posteriormente eleva un informe de 10 actuado a la Secretaria de Promocion Social y otro de iguales 

caracteristicas a los miembros de la Asociacion Cooperadora. El mismo se entrego en el marco de 

una reunion extraordinaria de la que participaron todos los miembros de la Asociacion, el equipo 

docente y la responsable institucional que es ademas, asesora de la mencionada asociacion. Los 

miembros de la Asociacion Cooperadora, en su totalidad adultos mayores de 70 afios, participantes 

activos en todas las acciones que realiza la Escuela se manifestaroncomplacidos por los alcances de 

las metas propuestas y por la concrecion del nuevo programa. Asimismo aportaron sus sugerencias 

sobre temas de su interes y en relacion a 10 escuchado por ellas en oportunidad de participar de la 

clase inicial del Curso. 

Del nuevo perfil de asistente gerontol6gico a construir: 

Asumiendo la tarea de formar recursos humanos desde una perspectiva integral y 

humanistica y a partir de reconocer al adulto mayor como sujeto de derechos, tal cual se mencionara 

oportunamente, se considero imprescindible revisar el programa del Curso Anual de Asistentes 

Gerontol6gicos, a los efectos de precisar y garantizar una correctay pertinente implementaci6n. 

Pagina 26 de 69 



Se organiza al curso en 4 modules, Psico-Social; Medico, de Enfermeria y de Ocio y 

TiempoLibre, se advierte la necesidad de jerarquizar el modulo psico-social por considerarlo el eje 

vertebrador del mismo. Este m6dulo constituye el espacio mas adecuado para suministrar aquellos 

saberesy herramientas posibilitadores de nuevas practicas que permitan la integraci6nactivade los 

adultos mayores en la sociedad. Por esta raz6n se incremento la carga horaria del mismo. Esta 

decisionse vincula, ademas, con la necesidadde brindar una capacitacion superadorade 10 que fue 

practica corriente en las anteriores promociones, manifestandose en acciones de atencion 

fundamentalmente medico-asistencialistas. En este sentido, se desea precisar que, si bien el modelo 

medico es un ejemplo claro de atencion al cuerpo, al objeto, (un experto 0 profesional aplica un 

saber sobreun objeto 0 paciente que espera la actuaci6nde este saber sobre e1)18, no es exc1usivo de 

estos profesionales la modalidad presentada. Tambien el Trabajo Social ha seguido estas 

orientaciones, el trabajador en su oficina 0 en box escucha las demandas y necesidades, evalua la 

necesidad de una visita a domicilio para verificar la informacion y posteriormente decide, asesora, 

deriva, etc. Algunos profesionales consideran el "brindar" soluciones y repartir los recursos del 

Estado, como senal de una buena actuacion profesional, sin considerarque piensa el otro 6 cual es 

su demanda especifica, mas alla de 10 manifestado. En realidad, no todos los profesionales se 

desempeiian de igual modo, aquellos que se han surnado a una concepcion gerontologica, asumen 

la condicion del otro, adulto mayor, como sujeto, como persona que puede intervenir y decidir 

sobresi, su cuerpo y sus proyectosde vida. 

La capacitacion, por tanto debera partir de las construcciones y concepciones que los 

alumnos traigan respecto de la vejez. En ese sentido, el primer paso importante a realizar con los 

futuros asistentes gerontologicos, sera detectar prejuicios revisando la actitud hacia el propio 

envejecimiento. El aprendizaje creativo debera potenciarla motivacion de los asistentes, alentarles a 

que conozcan sus sentimientos y temores en 10 que respectaal mismo. Este es un factoresencial del 

proceso educacional y un requisito previo para lograr resultados positivos en la atenci6n de los 

mayores. 

Ademas, el asistente gerontologico debera tener criterios practices para evaluar los cambios 

que ocurrenen el estado generalde los mayores en funci6ndel cuidado de su salud atendiendo a los 

primeros indicios de des6rdenes funcionales en la persona, para detectar en forma precoz 

enfermedades 0 alteraciones. Animar a la personapara su recuperacion, alentar la utilizaci6n de sus 

.8 Laspersonas mayores: Obietos 0 suietosde 18intervenci6n? Psic, lopse LuisCondeSala- Revista virtualde Psicogerontologla TIEMPO - N" 2
Mano de 1999. 
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propios recursos, sin adoptar una posicion pasiva. ( En el anexo se adjunta folleteria de difusion del 

curso del ano 2000 con descripci6nde las actividadespertinentes). 

En consideraci6n a 10 seiialado, se brindaran a los asistentes aquellos conocimientos 

especificos para el cuidado de la salud del anciano, adiestramiento en la evaluaci6n de la capacidad 

funcional y en la preparacion del medio para aprovechar las funciones que aim no se han 

deteriorado. En general y, a modo de conclusion, se puede decir que la ayuda a la persona mayor 

debera pasar por estimular las vias personales de despliegue de las potencialidades y posibilidades 

propias de la edad, apuntalar las relaciones familiares y comunitarias, procurar el afianzamiento de 

un equilibrio emocional y un fortalecimiento yoico que Ie permita involucrarse responsablemente en 

su etapa evolutiva, asi como en la defensa de sus derechos como ser humano. 

Otros condicionantes pensados para el asistentegerontol6gico, son. 

y" la valoracion de las historias de vida de los mayores, soporte de su identidad, y de los procesos 

creativos que llevan adelante 0 desean realizar, 

y" el desarrollo de una conducta etica que guarde correspondencia con la responsabilidad en el 

ejerciciode sus funciones, 

y" Que puedan reconocer los sintomas y signos mas relevantes, las alteraciones en el movimiento 

y la fuerza muscular y la necesidad de estar en contacto cotidiano con los profesionales 

tratantes, si los hubiera para recibir de parte de los mismos las indicaciones especificas, 

Del financiamiento y los recursos disponibles para los cursos: 

Este tema que, a los efectos del presente trabajo no se incluyera anteriormente, se abordani 

como un aporte mas que permita la visualizaci6nintegralde la implementacion del mismo. 

Los docentes a cargo de la capacitacioncomienzana percibirhonorarios en el afio 2000, una 

vez conformado el equipo interdisciplinario. Estos surgen del analisis comparativo realizado entre 

los honorarios (por horas catedras) de la UniversidadPUblica y los de las Universidades privadas de 

la ciudad. Los fondos que se destinan a tal fin provienen de la cuota que abonan los asistentes al 

cursoy son recaudados por la AsociacionCooperadora a traves de su cobradora.l" 

19 Es oportIlno recordar que'imicamente no percibenhonorarios los profesionales medicos, por acuerdo realizado anteriormente. 
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Desde el inicio de los cursos se asign6 una cuota de $15 por mes, la que fue elevada en el 

afio 2000 a $20, debido a la inclusion de elaboraci6n y entrega de material bibliografico. Segun 10 

propuesto por el plan organizacional, los docentes responsables de la capacitaci6n elaboran 

material bibliografico de estudio y consulta para los alumnos sobre los temas dados en clase, este 

material es revisado posteriormente por la docente, la Coordinadora General y la directora y 

finalmente supervisado y compaginado por la ultima; se imprime y fotocopia en la instituci6n y 

comienza a entregarse semanalmente a los alumnos. Segun propuesta de los asistentes y con el 

acuerdo de los responsables docentes y la direcci6n, se establece que a partir del afio 2002 se 

confeccionaraun cuadernillo por modulo que sera entregado a los asistentes al inicio del curso. 

El presupuesto por programa elaborado por la Escuela de Gerontologia y financiado con 

aportes municipales, contempla y asume los costos ocasionados por personal de limpieza y 

mantenimiento, personal administrativo y de direcci6n y el de los equipos tecnicos que asumieron la 

revision del programa de capacitacion; asimismo forman parte de este presupuesto los gastos de 

alquiler de la propiedad (por licitaci6n privada el inmueble fue alquilado en el afio 1993, renovado 

por pr6rroga en 1996y nuevamente adjudicado por licitaci6n del afio 1999 por un plazo de 3 afios, 

pr6ximos a finalizar en Marzo del 2002), los servicios (telefono, gas, electricidad, T.G.!) e 

impuestos de la propiedad, los insumos necesarios para todas las actividades de la escuela y los 

soportes tecnicos. En. la actualidad la escuela cuenta con PC, proyector de diapositivas, 

retroproyector, pizarras, papel6grafo, video-reproductora, videos sobre temas gerontol6gicos, 

peliculas relacionadas sobre la problematica y situaciones de vida de mayores y algunos de interes 

cultural e institucionales. Ademas posee una biblioteca con libros relacionados a las diferentes 

tematicas gerontol6gicas que es asiduamente consultada por alumnos de las diferentes facultades. 

Estos libros fueron adquiridos con dineros propios y otros a traves de diferentes donaciones. En el 

afio 2000 el Consulado General de Espana realiz6 un interesante aporte de material editado por el 

INSERSO. 

En relaci6n al presupuesto de la capacitaci6n desde el afro 1990 basta el afio 1997, la 

informaci6n obtenida en las entrevistas realizadas a referentes claves, ellas son la presidenta de la 

Asociaci6n Cooperadora de la escuela , Sra. Lelia de Berezovsky - esposa de su creador-, la 

presidenta de la Asociaci6n de Cuidadores de Ancianos, Licenciada en Enfermeria Sra. Ana 

Mendez, egresada del primer curso y la Sra. Elsa San Vicente, (cobradora de la Asociaci6n 
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Cooperadora) refieren a los ingresos generadospor la cuota de los alumnos, a algunas donaciones 

realizadas por laboratorios medicos y a la participacion voluntaria de profesionales vinculados al 

quehacer medico y colegas del Dr. Berezovsky, (quien los convocaba para una (mica participacion 

anual y en un tema especifico que se correspondia con la especializacion profesional: cardiologo, 

neumonologo, nutricionista, etc.) . Los unicos docentes de los cursos que percibian honorarios 10 

hacian por su condicion de empleadosmunicipales, una psicologa responsable del area docencia y 

los profesionales medicos del Area Tecnica. Recuerdese que en el planteo del problema se 

especifica que los unicos profesionales ( no integrantes del equipo de empleados municipales) que 

percibian honorarios eran los responsables del modulo de enfermeria, ( solo a partir del ano 1997) 

estes honorarios eran abonados por la Asociacion Cooperadora y obtenidos de 10 ingresado como 

cuota mensual de los asistentes. Hasta el ano 1999 el curso se autofinancio satisfactoriamente, no 

tenia costa de honorarios docentes y las fotocopias que se realizaban eventualmente, se cobraban a 

los alumnos. 

Para el desarrollo del Curso del ano 2000, el material pedagogico necesario y los honorarios 

de los docentes fueron incluidos en el presupuesto municipal, por unica vez. En este sentido, puede 

afirmarse que todo 10 obtenido en el transcurso del ano 2000 fue recaudado por la Asociacion 

Cooperadora, quien a partir del ano 2001 nuevamente derivafondos para los honorarios de algunos 

docentes (solo 3: la Coordinadora General, y las responsables de los modules psico-social y de 

enfermeria) y comparte los gastosde insumosy materiales con la Secretaria de PromocionSocial. 
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DISENO METODOLOGICO 

DISCIPLINA DE ESTUDIO - TEMA 

DISCIPLINA DE ESTUDIO 

Planificacion, administraci6n y evaluaci6n de Proyectos Sociales. 

TEMA: 

Los programas de capacitaci6nde recursos humanos para la atencion de Adultos Mayores. 

TIPODE ESTUDIO: 

El presente trabajo esta planteado como un proyecto de Investigacion cuali-cuantitativa, de tipo 

evaluativa y de caracterexploratorio-descriptiva. 

UNIVERSO DE ESTUDIO: 

El grupo de referencia para la misma corresponde a todos los actores involucrados en el desarrollo 

del 12° Cursoanual de asistentesgerontologicos, a saber: 

1.- 80 personas inscriptas 

2.- 56 personas que completaronla capacitaci6n (aprobados 6 no) 

3.- 6 docentes a cargode la capacitacion 

4.- las coordinadoras del Hogar de Mayores, de los Centros de Dia para la Tercera Edad y los 

profesores encargados de las actividades para adultos mayores de los predios dependientes de la 

Direccion General de Recreacion y Deportes de la Secretaria de Promoci6n Social, espacios 

destinados a la realizaci6n de los practices en el transcursode ese ano, 

5.- otros actores sociales,tales como los docentes de participaciones especiales. 

Alumnos y docentes del Curso Anual de Asistentes Gerontologicos dictado en la Escuela de 

Gerontologia "Dr. Marcos Berezovsky" de la ciudad de Rosario, desde el 16 de marzo al 12 de 

diciembre del aiio2001. 
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DEFINICIONES OPERACIONALES: 

Vejez- envejecimiento - sujeto - adulto mayor - capacitar- contenidos - grupo. 

Vejez: construccionhistorica producto de una historia particulardada en un contexto socio-cultural 

detenninado. Etapa final del proceso de envejecimiento. Resulta sumamente dificultoso, aim para 

los especialistas definir un concepto de vejez, considerando las variables biol6gicas, psicol6gicas y 

sociales que se entrecruzan. En cuanto a las transformaciones biologicas, las mismas son notorias, 

conocidas y generales a todos los envejecientes, situacion que se revierte al considerar el contexto 

socio-cultural e hist6rico y las historias de vida particulares de los adultos mayores. Estas variables 

imponen tal variedad de expresiones y modificaciones que determinala imposibilidad de definir un 

concepto universal de vejez. 

Envejecimiento: proceso gradual, natural, universal, inexorable; estructurado a traves del tiempo 

que se inicia con la vida y se patentiza con cambios y transformaciones a nivel bio-psico-social con 

intensidad a partir de la mediana edad. Este proceso no presenta un grado de generalidad absoluta 

ya que los grados de declinacion 0 de deterioro se dan en un abanico de posibilidades. Se trata de 

una nueva y compleja posicion atravesada por la historia singulary su procesamiento psiquico ala 

par que por la condici6n socio-economicay cultural, propia de cada mayor. 

En este sentido, resulta oportuno recordar que es comun la informacion sobre el envejecimiento 

como una generalizaci6n prejuiciosa, a pesar de que todos los envejecimientos son diferentes, tan 

diversos como personas envejecientesexisten y con multiplescaracterizaciones. En el mismo como 

se indicaba anteriormente, intervienen faetores biol6gicos comunes, pero tanto los factores 

psicologicos como los sociales son diferentes. 

Por otra parte, hablar en la actualidad de envejecimientos diferenciales remite a procesos que 

guardan relacion con el genero. Existe en todo el mundo mayorsobrevidade mujeres mayores que 

de hombres, ( S610 3 paises registran mayor poblacion de hombres que mujeres, segun un informe 

de Help Age , ano 2002, y son India, Egipto y Bangladesh), por tanto es totalmente inadecuado 

referimos a generalizaciones0 colectivos. 

Sujeto: Un SUJETO es producto de factores geneticos e intrauterinos mas las experiencias de 

situaciones vividas. Posee capacidades que le permiten autocuidarse, gestionar, socializar y 

participar. 
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En la vejez, adquieren importancia sus capacidades para "re-significar la vida, las opciones y los 

proyectos, la necesidad de re-acomodarse 0 cambiar 0 simplemente de producir cambios en su vida 

de acuerdo al contexto del momento. Es decir que a pesar de la disminuci6n de funciones y 

capacidades y/6 sufrir impedimentos, 10 importante es como esa persona sobrelleva, que actitud 

tiene en relaciona sus limitaciones, si se hace cargo 6 no de mantener y fomentar su autonomia. 

El sujeto alude a la singularidad de la persona, a la diferencia. 

Adulto mayor: concepto mas abarcativo e inclusivo que el de anciano y/o viejo, mas preciso que 

persona mayor ( mayor que que, que quien). Contempla la franja etarea proxima a los 60 aiios, no 

define pasividad ni supone una etapa de la vida (la Ultima). Refiere a personas que pueden hacerse 

cargo de sus vidas, aceptar responsablemente las vivencias y acciones que conforman la 

cotidianeidad; elaborar proyectos, desear. No se sostienen como objeto de quienes quieren hacerse 

cargo de sus vidas, sean familiares 0 personas de su entomo tales como vecinos, profesionales 

tratantes, amistades, etc. 

Capacitar: es permitir optimizar el saber hacer, el comportamiento y los conocimientos. Es 

preparar a las personas a traves de acciones, programas y medios pedagogicos puestos en marcha en 

un tiempo determinado, necesario para permitir alcanzar un nivel de "saber hacer". 

Contenido: conocimientos de un saber especifico. Conjunto de saberes 0 formas culturales cuya 

asimilaci6n y apropiaci6n por los alumnos y alumnas se consideran esencial para su desarrollo y 

socializacion. La asimilacion de referencia no consiste en una incorporacion pasiva del saber 

historicamente construido y culturalmente organizado, sino mas bien en una reconstruccion 0 

reelaboraci6n del mismo. 

Grupo: conjunto de personas ligados entre si por constantes de espacio y de tiempo que estan 

articuladas por su mutua representaci6n interna que interaccionan para lograr una fmalidad que 

puede ser consciente 0 inconsciente, explicita 0 implicita pero que siempre es la realizaci6n de una 

tarea. 
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UNIDADES DE ANALISIS 

1.	 80 personas inscriptasal 110 Curso Anual de Asistente Gerontol6gicos, 

2.	 56 personas que completaron la capacitacion ( todos los que cumplimentaron los requisitos 

establecidos y tambien los que no) del curso de Asistentes Gerontologicos ( Cuidadores de 

Ancianos) dictado en el transcurso del aiio 2001 en la Escuela de Gerontologia dependiente de 

la Direccion de Gerontologia de la Secretaria de Promocion Social de la Municipalidad de 

Rosario. 

3.	 Docentes ( 6) del equipo a cargo de la capacitacion. 

Caracterizaci6n de las Unidades de AnaUsis: 

Del alumnado: 

Al inicio, se inscriben 80 personas, la mayoria de los asistentes son mujeres y rnayores, la 

proporcion es de 1 varon cada 15 mujeres. De acuerdo a los registros de la observacion participante 

tornados en la clase inicial por parte de la coordinadora general y la directorade la instituci6n, en la 

presentaci6n se observa un grupo mayoritariamente femenino con notable presencia de viudas y 

separadas. Sus inquietudes son variadas desde ... "brindar amor y cariiio a nuestros abuelitos "a ... 

"yo cuido pero no se si 10 hago bien..." y " ... me quede viuda hace muchos aiios y me puse a cuidar 

viejitos, pero ahora tambien quiero estudiar. Mis hijos se rien de mi y me dijeron: despues de vieja 

artista, pero yo se que puedo y vine aca a hacerlo... " . 

Si se considera la edad de los inscriptos se afirma que el grupo esta conformado por adultos 

y adultos mayores, en su gran mayoria. 

Ademas en el grupo hay dos estudiantes de medicina, un estudiante avanzado de psicologia 

social, un alumno del profesorado de EducacionFisica y dos personasque cursan simultaneamente 

la carrera de Museologia. Todos enos manifiestan que buscan un conocimiento complementario 

para su practica profesional. 

La oferta local para este tipo de capacitaciones es sumamente escasa. Mas alla del 

denominado Curso Superior de Cuidadores de Ancianos que realiza el Foro de la Tercera Edad en 
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instalaciones del PAMI (de aproximadamente 3 meses de duraci6n), y de otro de identica duraci6n 

que dictan integrantes de la Pastoral Social en la Parroquia de Lourdes, en las carreras de grado, 

s610 la especializaci6n en geriatria dependiente de la Facultad de Medicina de la UNR contempla 

un m6dulo (que, por otra parte no es obligatorio para los futuros geriatras) de tematicas 

gerontol6gicas, que se dicta los dias sabados por la maiianadesde agosto a noviembre. El mismo es 

abierto a toda la comunidad profesional que este interesada y/o trabaje con mayores, a saber, 

psicologos, trabajadores sociales,enfermeros, musicoterapeutas, profesores de educaci6n fisica, etc. 

De las 80 personas inscriptas finalizaron el curso 56, ( 54 satisfaetoriamente y 2 no 

cumplimentaronlos requisitosestablecidos) sosteniendo el nivel historico de deserci6n. 

De los docentes capacitadores: 

El equipo interdisciplinarioa cargode la capacitaei6n esta integradopor: 

•	 Coordinadora General del Curso: Asistente Social, acredita un recorrido laboral de 20 aiios 

en el INSSJYP, habiendose desempeiiado como jefa de Servicio Social en el Policlinico PAMI 

I. Es ademas, coordinadorade grupos operativos. 

•	 Coordinadora del modulo Psico-Social: Alicia Montenegro, Psicologa, coordinadora del 

Instituto de Adultos Mayores del Colegio de Psicologos de la II Circunscripci6n de la ciudad de 

Rosario y terapeuta clinica de mayores en su consultorio particular. 

•	 Docentes del modulo medico: 

•	 Dra, Stella Maris De Monte: medica clinica, desempeft6 funciones en el Policlinico PAMI II, 

actualmente se desempena en el Centrode Salud Municipaldel Barrio Las Flores. Ha realizado 

asesoramiento en los Centrosde Jubilados y Centrosde Salud barriales en temas de autocuidado 

y prevenci6n. 

•	 Dr. Daniel Jairala: medico geriatra. ha sido responsable tecnico y funcionario del Policlinico 

PAMI I . Medico en los PoliclinicosPAMII YII. Se acogi6 al retiro voluntario y aetualmentese 

desempefia en clinicas del ambitos privado. 

•	 Coordinadora del modulo de enfermeria es la Lie. Norma Saba, jefa del Servicio de 

Enfermeria del Policlinico PAM! I basta el ano 1995, fue ademas, miembro del comite 

cientifico del INSSJYP, capacitadora del personalde ambos policlinicosy docente en los cursos 

de cuidadores domiciliarios( 1997-1998) de la DCA. 

•	 Coordinadora del Modulo de Ocio y Tiempo Libre: la Profesorade Educaci6n Fisica, Liliana 

Zaro, es personal de planta permanente de la Secretariade Promoti6n Social, desempeft6 tareas 
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de promocionde actividades fisicas en los predios municipales, fue Coordinadoradel Gimnasio 

Belgrano Centro , Profesora de Actividades Recreativas en el Hogar de Mayores y actualmente, 

en los Centros de Dia para la Tercera Edad de los Centros Espaiioles Asturiano y de Castilla

Le6n. 

De acuerdo a 10 sugerido en el plan organizacional operativo, fueron invitados a participar 

profesionales y equipos para la exposici6nde algunostemas especificos: 

a) Vejez, arquiteetura y sociedad: a cargo del Arquitecto Sergio Montiveros, responsable del area 

de Arquitecturade la Secretaria de Promocion Social y encargadode la construcci6ny refacci6n 

de los Centros de Dia para la Tercera Edad. 

b) Politicas sociales para Mayores: a cargo del ETIS (equipo tecnico de intervenci6n social) 

dependiente de la Secretaria de Promoci6n Social de la Municipalidad de Rosario, en su gran 

mayoria Trabajadores Sociales responsables de los proyectos alternativos del area de adultos 

mayores. 

c) Centro de Derecho de la Ancianidadde la Facultad de Abogacia de la UNR. Coordinado por la 

Dra. Maria Isolina Dabove, asisten el equipo interdisciplinario y alumnos de la carrera que 

realizan sus pasantias en la atencion de AdultosMayores de la Defensoria del Pueblo, 

d) Equipo de Educaci6n para la Salud de la Secretaria de Salud Publica: esta integrado por un 

medico nutricionista, un profesor en Ciencias de la Educaci6n, un Trabajador Social y un actor. 

Partiendo del concepto de calidad de vida ponen enjuego a traves de la creatividady los saberes 

de los alumnos la preparaci6nde comprasalimentarias y elaboracionde dietas especificas. 

DEL LUGAR DONDE SE DESARROLLA LA CAPACITACI6N: 

La Escuela Municipal de Gerontologia " Dr. Marcos Berezovsky "
 

Si bien oportunamente se mencionaron algunos datos de la fundaci6n de la Escuela y se
 

explicitaron sus ejes de trabajo, considero oportuno informar sobre otras actividades destinadas a 

mayores que se realizan en y desde la Escuela. Durante la semana concurren a ellas, 

aproximadamente 250 personas (50 son alumnos del Corso Anual) . Entre las actividades 

Pagina 36de 69 



mencionaremos en primer lugar a los talleres: pensados como espacios socio- preventivos, los 

talleres de idiomas: italiano, frances, ingles y portugues, de arte decorativo, arreglos florales con 

flores naturales, arte frances, manualidades decorativas y pintura artistica, literario y de iniciacion 

literaria, tejido en telar, de yoga, vitreaux y vitrofusi6n, curso de entrenamiento para la memoria, 

entre otros. Surgen con el prop6sito de construircolectivamente significados y practicas, las cuales 

estan permeadas por los procesos socio-hist6ricos y culturalesque atraviesan la cotidianeidad de los 

participantes. En definitiva, espacios de socializacion y produccion integrados por adultos y adultos 

mayores. 

La instituci6n es referente de la ciudad (por su biblioteca de temas gerontologicos) para 

estudiantes secundarios y alumnos de las carreras de Trabajo Social, Psicologia y de Ciencia 

Politica.. Es ademas, centro de practica pre-profesional para alumnas de Trabajo Social y de la 

materia Trabajo de Campo de la carrera de Psicologia. 

Otros proyectos: Durante el aflo 2000 se realize el proyecto: Relevamiento de Centres de 

Jubilados y Pensionados de la ciudad de Rosario, y desde el aiio 2001 se desarrolla el de 

"Historias y singulares y compartidas de vida". Este Ultimo coordinado por una antropologa 

rescata a traves de ta11eres de la memoria, historias de vida individuales y colectivas sobre los 

origenes de los diferentes barrios de Rosario. Sistematizado el material producido durante el primer 

aiio de trabajo en 10 Centros de Jubiladosde diferentes distritos, socializado y compartidocon sus 

"hacedores": los adultos mayores de Centros de Jubiladosde los Distritos Norte, Sur y SurOeste; 

actualmentese intenta a traves de sus responsables la edicion de las Memorias. 

De Julio a Noviembre, el cicIo de Charlas para compartir entre Amigos se convierte en 

espacio renovado y permanente para el encuentro y la reflexion, A traves de dos instancias, el 

encuentro semanal de 3 hs. cuenta con un primer momento a cargo de personalidades del arte, la 

educaci6n y la actividad socio-cultural de la ciudad que, a modo de disparador ofrecen diversas 

conferencias. Posteriormente, se retrabaja en grupo de no mas de 10 personas, algunas reflexiones 

sobre 10 dicho y los temas que surgen en el momento. Este cicIo iniciado hace aproximadamente 25 

anos en la Universidad Nacional de Rosario comoCurso para Mayores, pretendi6 constituirseen la 

Universidad de la Tercera Edad, pero iniciadoel proyecto de la Escuela en el ambito municipal, su 

creador, a la vez Director de la Institucion recreo el mismo y desde 1990 se realiza como CicIo de 

Charlas para Compartir entre Amigos. Del grupo originario de mujeres mayores, surgi6 una DNG 
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que aun organiza ciclos de conferencia, conocida como AVALAR ( Asociacion Vida a Los Aiios 

Rosario). 

Desde hace 2 afios se inicio una propuestade trabajo nueva de inc1usi6n de personas con EA 

a los talleres. Las mujeres adultas mayores (3) que padecen EA (Enfermedad de Alzheimer) estan 

institucionalizadas en una residencia geriatrica especial y concurren semanalmente al taller de 

Bordado Chino y Manualidades en Telas, en compafiia de un responsable de la residencia. Los 

resultados son sumamente alentadores pam todas las alumnas. 

La Eseuela mantiene vinculos institucionales con el Foro de la Tercera Edad de la ciudad de 

Rosario, CEG ( Centro de Estudios Gerontologicos Rosario), Instituto de Adultos Mayores del 

Colegio de Psicologos de la n Circunseripci6n, Centro de Dereehos de la Ancianidad, Facultad de 

Medicina de la UNR, Consulados de Espana y de ltalia, organismos nacionales e intemacionales 

relacionadas con la problematica del envejecimiento, areas de Tercera Edad y de Adultos Mayores 

de las eiudades miembros del MereoSur, entre otros. Asimismose vinculay participa de los eventos 

para mayores que se realizan todos los anos en la ciudad, Olimpiada de Adultos Mayores, 

actividades del area de Prevencion en Salud y Actividad Fisiea del INSSJYP ( en ambos 

policlinieos), AVALAR ( Asociacion Vida A Los Afios Rosario) y Centros de Jubilados y 

Pensionados. 
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HERRAMIENTAS METODOLOGICAS PARA LA REALIZACION 

DEL TRABAJO DE CAMPO: 

I. Primeramente se procedera a caracterizar al grupo de personas inscriptas: datos personales, 

genero, ocupaci6n y estudios cursados. 

II. Cuestionarios cerrados al inicio del curso a todos los ingresantes (80) para conocer: 

A) las representaciones que los inscriptos poseen con relaci6n a los mayores y a la vejez, 

B) motivaciones 6 intereses para concurrir al mismo. 

III. Cuestionarios semi-estructurados a realizar a los 56 asistentes que completaron la 

capacitaci6n: Pensada como evaluaci6n desde la perspectiva de los beneficiarios, pretende 

conocer las opiniones de los alumnos respecto del curso, su organizaci6n institucional 

(sal6n, recursos tecnicos de soporte, horarios, etc.), el desempeno docente durante el 

cursado, el material pedag6gico que se brind6 y otras consideraciones. Se incluyen 

preguntas abiertas respecto de temas no tratados que, a criterio de los alumnos deberian 

haber estado presente y a la profundizaci6n de algunos que resultaren del interes de los 

mismos. 

IV. Entrevistas abiertas a los docentes: se realiz6 la prueba piloto para probar la validez de la 

misma, se entrevist6 ados docentes que dictan el curso, fuera del horario de trabajo en la 

Escuela, sin presentar inconvenientes. ElIos fueron la Coordinadora General y la 

coordinadora del modulo de mayor carga horaria, el modulo psico-social. En las mismas se 

intent6 que los docentes expusieron sus puntos de vista en cuanto a: temas, contenidos e 

implementaci6n del programa; la integracion como equipo de trabajo y en relaci6n a la 

metodologia implementada por elIos, cuales son sus objetivos al dietar cada tema ; si existen 

avances y/o retrocesos en el grupo, como 10 viven y a su entender cuales son las 

caracteristicas mas notorias del alumnado. Cuales son los obstaculos planteados por los 

alum nos y los que pueden visualizar elIos. En general se permiti6 una evaluaci6n de tipo 

valorativa de todo el proceso y del compromiso asumido por los diferentes actores. 

En la entrevista realizada a la Coordinadora General se focalize la busqueda de respuestas 

relacionadas con el comportamiento de los asistentes: si se visualizan cambios 6 no, si se 

perciben entre elIos actitudes solidarias y de compromiso con sus companeros. Se considera 

que estos indicadores son importantes para la construcci6n de un perfil de asistente 
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gerontologico capaz de poner en acto estas actitudes con otro, en el caso Particular que nos 

ocupa con los adultos mayores. Asimismo, de esta indagaci6n se podran inferir aquellos 

contenidos procedimentales y actitudinales que, puestos en juego durante el desarrollo del 

proceso de enseilanza-aprendizaje se tiende a la transmisi6n e incorporaci6n por parte de los 

futuros asistentes gerontol6gicos para su puesta en acci6n al momento de realizar su 

posterior desempeilo, tanto en domicilio como en las instituciones de mayores que los 

empleen. 

V.	 Observaci6n-participante en las elases durante todo el ailo: de las conductas 

evidenciadas por los alumnos en relaci6n al cursado y a las actividades propuestas, tanto en 

terminos grupales como individuales. En este sentido el material con que se cuenta es 

sumamente sustancioso. Se realize el registro de la primera clase del curso, con la 

presentaci6n e intereses de cada asistente, estos registros permitieron el re-trabajo de las 

concepciones respecto de la vejez y del rol de asistente con el que ingresaron y la 

observaci6n de los cambios producidos (0 no) durante el afto. 

Asimismo en el desarrollo del ailo se observaron varias c1ases para registrar: lenguaje 

utilizado por los docentes, terminos referidos al trato de los adultos mayores, (Viejo, 

anciano, adulto mayor, geronte, senil, persona de tercera edad, de cuarta edad, etc.), 

concepciones de trabajo desde 6pticas biologicista y/6 social, etc. Otto registro al que se 

presto especial atencion es el referido al fomento de la participacion y la motivaci6n 

brindada a los participantes. 

En cuanto a las actividades denominados por el equipo como extra-curricula, se realize 

observaci6n participante en la mas convocante y rica a nivel de experiencia subjetiva y de 

expresiones solidarias, como la participacion de todos ( alumnos, docentes y cooperadores) 

en la Olimpiada para Adultos Mayores, que se realiza anualmente en primavera en el Parque 

de la Independencia. 

Tambien se observaron los talleres grupales evaluativos, el grado de participacion 

manifestado por los alumnos, la interacci6n que se dio entre alumnos y docentes, y las 

teorizaciones que los asistentes van construyendo en el proceso. 

La observaci6n participante realizada a efectos del presente trabajo, cont6 con el 

acompailamiento de autoridades institucionales, de la Coordinadora General y de los 
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docentes. La informacion que los profesionales realizan, segun detalle de la Coordinadora es 

posterionnente analizada y procesadaen las reuniones mensuales del equipo, 

Los indicadores pensados para el monitoreo del proceso anual se construiran de la siguientemanera: 

Indicadores de proceso: se corresponden con: 

a) el desarrollo de la implementacion del programa, 

para 10 cual se realizaran planillas de control de los temas propuestos y los efectivamente dados, 

plazos y actividades concretadas. 

b) el desempeiio del equipo docente: compromiso de 

participacion, capacidad critica y de tolerancia y construccion de espacios para la reflexiongrupal y 

de analisis de situaciones presentadas en clases y de las modificaciones que se evaluan como 

necesarias, 

c) con el desarrollo del proceso de ensenanza

aprendizaje implementado; a traves de la observacion participante describir como se articularon los 

temas, como interactuaron los docentes en el marco establecido para el desarrollo del curso. 

Indicadores de producto: la evaluaci6n escrita final con planteo de resolucion de casos pretende 

conocer la construccion de sujeto adulto mayor que los asistentes realizaron y el perfil e 

incumbencias del asistente gerontologico. El modulo psico-social plantea 3 momentos para 

comparar: 

1.- 10 expresado por los alumnos en la clase inicial y que fuera registrado segun guia, (se 

adjunta copia de la misma); 

2.- 10trabajado grupalmente a mitad de afio y 

3.-10s resultados obtenidos en el examen escrito al finalizar la capacitacion, 

Del analisiscomparativo de 10expresado en estos 3 momentos se conocera la consideraciondel otro 

en tanto sujeto de derecho, la construcci6n del perfil y las funciones que determinaran el accionar 

laboral posterior. 
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Indicadores de impacto: que cambios genero la implementacion del programa: a saber, 

•	 cuantos alumnos en relaei6n al total de los egresados modifie6 su comprension del signifieante 

Adulto Mayor, 

•	 que poreentaje de alumnos en relacion al total de los asistentes pueden definir con precisi6n el 

eonoeimiento de limites y funeiones en relacion a la tarea a desempefiar con los adultos 

mayores; 

•	 en cuantos realmente se observa una adeeuada eomprensi6n del asistente en tanto "formar 

parte" de un equipo interdiseiplinario, de un grupo. 
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Variables e Indicadores Utilizados para el Proceso de Indagaeien. 

Variables de Identificacion Personal del Alumnado 

VARIABLES INDICADORES 

EDAD 

De 20 a 30 

De 30 a40 

De 40 a 50 

De 50 a60 

De60a 70 

Femenino 

Masculino 

Primario Completo 

Secundario Incompleto 

Secundario Completo 

Terciario Incompleto 

Terciario Completo 

Universitario Incompleto 

Universitario Completo 

Otros 

Trabaja en relacion de d.ependencia 

Es propietario 

Empleado de comercio 

Cuida ancianos 

Cuidador informal de ancianos 

Empleado de residencia geriatrica 

Otros 

SEXO 

ESTUDIOS CURSADOS 

OCUPACION 
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Matriz Evaluativa del Monitoreo del Programa 

CRONOGRAMA 

PROYECTADO 

TEMAS 

PROPUESTOS 

ACTIVIDADES 

PLANIFICADAS 

TRABAJOS 

PRACTICOS 

Efectivamente cumplido 

En un 100 % 

50% 

Menos del 50 % 

Desarrollados 

100% 

50% 

Menos del 50 % 

Efectivamente realizadas 

100% 

50% 

Menos del 50 % 

Cumplimentados y finalizados 

100% 

50% 

Menos del 50 % 

Esta matriz fue preparada para realizar una evaluacion intema del desarrollo del programa, 

sobre informacion y datos de las planillas que a continuacion se detallan y que son 

elaboradas por el area de Planeamiento de la Direccion de Educacion para Adultos 

dependiente del Ministerio de Educacion de la Provincia, a los efectos de la aprobacion 

anual. 

El Ministerio de Educacion de la Provincia de Santa Fe, organismo que aprueba el dictado 

del Curso mediante disposici6n renovada anualmente, realiza evaluaci6n extema del 

desarrollo de los cursos. Para ello, envia los formularios correspondientes que la Escuela 

completa y remite trimestralmente con las especificaciones seiialadas al area de 

Planeamiento de la Direccion de Educaci6n No Formal para Adultos dependiente del 

mencionado Ministerio. 
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MONITOREO DEL DESARROLLO DEL PROGRAMA 

PLANILLAS DE TEMAS DESARROLLADOS - MES DE JUNIO
 

Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos - Escuela Municipal de Gerontologfa
 

Cicio 2001
 

FECHA-BORA TEMAS 
ACTIVIDADES 

DESARROLLADAS 

TRABAJOS 

PRACTICOS 

CONCLUIDOS 

Jueves 07 

De 19 a 22 hs. 

MODULO MEDICO 

Alteraciones del movimiento en al 
anciano - Riesgo de fracturas y 

prevenci6n. 

Clase te6rica 

Jueves 14 

De 19 a 22 hs. 

MODULO de ENFERMERIA 

Atenci6n domiciliaria e institucional-

Higiene y movilizaci6n de mayores 
semivalidos y dependientes. 

Clase te6rica 

Jueves 21 

De 19 a22 hs. 

MODULO PSICO-SOCIAL 

El adulto mayor como sujeto de derecho 
Clase te6rica dictada por el Centro de 
Derecho de la Ancianidad de la UNR 

Jueves 28 

De 19 a 22 hs. 

MODULO de OCIO y TIEMPO LIBRE 

El cuerpo en movimiento-

Percepcion - Comunicaci6n y expresion 

Tecnicas de movilizacion y 
comunicaci6n 

Ejercicios de expresi6n - Juegos 
Taller de juegos 
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PLANILLA DE TEMAS DESARROLLADOS - MES DE JULIO
 

Curso Anual de Asistentes Gerontolegieos- Escuela Municipal de Gerontologia
 

Cicio 2001
 

FECHA-HORA TEMAS 
ACTIVIDADES 

DESARROLLADAS 

TRABAJOS 

PRACTICOS 

CONCLUIDOS 

Jueves 5 

De 19a 22 hs. 

MODULO PSICO-SOCIAL 

Familia: diferentes estructuras 

EI asistente y la familia. 
Clase te6rica Tecnicas grupales 

Jueves 12 

De 19a 22 hs. 

MODULO MEDICO 

Caracteristicas de las enfennedades de 
mayor prevalencia en los adultos 

mayores 
Clase te6rica 

Jueves 19 

De 19a22hs. 

MODULO PSICO-SOCIAL 

EI proceso de envejecimiento-

Cambios psicol6gicos asociados 
Familia 

Repaso de conceptos - Clase 
taller evaluativo 

Jueves 26 

De 19 a 22hs. 

MODULO PSICO-SOCIAL Y de OCIO 
y TIEMPO LIBRE 

EI proceso de envejecimiento 
Proyecci6n de la pelicula 

EI divinoNed 
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PLANILLA DE TEMAS DESARROLLADOS - MES DE AGOSTO
 

Curso Anual de Asistentes Gerontelogices- Escuela Municipal de Gerontologia
 

Cicio 2001
 

FECHA-HORA TEMAS 
ACTIVIDADES 

DESARROLLADAS 

TRABAJOS 
PRACTICOS 

CONCLUIDOS 

Jueves 2 - De 19 a 22 hs. 
MODULOde OCIO Y TIEMPO LffiRE 

EI adulto mayor y el ejercicio fisico 
A.V.D. 

Clase te6rica 
Recreaci6n: el valor del 

juego 

Jueves 9 - De 9 a 22 hs. 
MODULO MEDICO 

Aparato cardio-vascular - Hipertensi6n
Tensi6n arterial 

Clase te6rica 

Jueves 16 -De 19 a 21hs. 

MODULOde ENFERMERIA Prevenci6n 
de accidentes mas frecuentes 

Responsabilidades e incumbencias del 
asistente en la administraci6n de farmacos. 

Clase te6rica 

Jueves 23 
MODULO de ocro Y TIEMPO LIBRE 

Recreaci6n: fundamentos, beneficiosy 
opciones-

Clase te6rica 
Ejerciciosde movilidad y 
Juegos de Socializaci6n 

Jueves 30 
MODULO PSICO-SOCIAL. 

Institucionalizaci6n. EI geriatrico- SAG-
Rol del asistente gerontol6gico. 

Clase te6rica 
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EVALUACION DESDE LA PERSPECTIVA DE LOS BENEFICIARIOS 

A los finesde darle operatividada las respuestas, considerelas siguientes referencias: 

ModuloA: Modulo Psico-Social

ModuloB: Modulo Medico 

ModuloC: M6dulo de Enfenneria 

M6duloD: M6dulo de Ocio y Tiempo Libre 

1.-A su criterio el dictado del curso fue: 

MUYBUENO BUENO REGULAR MALO 

MODULO A 

MODULOB 

MODULOC 

MODULOD 

2.- EI desempeiio docente, segun Ud, fue: 

MUYBUENO BUENO REGULAR MALO 

MODULO A 

MODULOB 

MODULOC 

MODULOD 

3.- Respecto del material pedagegico y de consulta sugerido, Ud. considera que fue: 

MUYBUENO BUENO REGULAR MALO 

MODULO A 

MODULOB 

MODULOC 

MODULOD 
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OTROS TEMAS A CONSIDERAR. 

Realice un comentario con respecto a la organizacion y los horarios de realizacion del 

Curso. 

Que fue 10 que mas le gusto? Por que? 

Que fue 10 que menos Ie gusto? Porque? 

Que cosas cambiaria? 

A su criterio que falto y le hubiera gustado encontrar? Le solicitamos haga referencia a 

temas y actividades practices? 

Cubrio sus expectativas? SI NO - Por que? 

Otras sugerencias en general que quisiera haeer.- Muchas gracias.
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REGISTROI 

LA OBSERVACION: 

Durante el transcurrir del Curso, y como elementos de evaluacion del proceso, se plantea considerar 
algunos momentos claves para realizar observaciones del accionar del grupo: Los rnisrnos son: 

primer dia de clase 
primer taller evaluativo grupal del modulo psico-social 
observacion durante el practice de torna de Escalas de Katz, realizado a los residentes de los 
Centros de Dia para la Tercera Edad de los Centros Asturiano y Castilla, 
Olimpiada de Adultos Mayores: esta actividad anual, se realiza a fines del mes de Septiembre 
en el Parque de la Independencia y esta organizada por la Direccion General de Recreacion y 
Deportes dependiente de la Secretaria de Promoci6n Social quien cuenta con la colaboraci6n 
del personal docente y alumnos del Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos para la atenci6n 
de los 1800 mayores que participan en la misma y con los alumnos del Instituto del Profesorado 
en Educaci6n Fisica, responsables del area de juegos. 
Ultimo taller del Curso, correspondiente al repaso general de 10 dado en el afio. 

GUIA DE OBSERVACION N° 1 

El primer dia de clase, Jueves 15 de Marzo de 2001, la Directora de la Institucion dirige palabras
 
de bienvenida a los alwnnos y luego presenta a los rniembros de la Asociacion Cooperadora y todo
 
el equipo docente. A continuacion hace referencia a las caracteristicas del Curso, su
 
implementacion, alcances y objetivos. Posteriormente se presentan los cooperadores y los docentes.
 
Despues de retirarse los rniembros de la Cooperadora se solicita a los alumnos que, al igual que los
 
docentes, se presenten y expliciten las motivaciones personales de su inscripci6n al Curso.
 
Previamente, la responsable de la institucion y la coordinadora general informan que se tomara
 
nota de cada presentaci6n, a efectos de re-trabajar durante el mo, las mismas.
 

El registro previsto debera permitir dar cuenta de:
 

Los alumnos hablan por iniciativa propia 0 esperan a que se les de la palabra?
 
Cuanto tiernpo hablan? . A quien/quienes se dirigen?
 
Que dice. Responde a la consigna seiialada por el coordinador 0 no?
 
Con que gestos acompafia su discurso?
 
Que tono de voz emplea?
 

En un segundo momento y luego de un breve descanso (en ese tiempo se toman fotos de los
 
presentes), se realiza un trabajo grupal con tarjetas. ( Se adjuntan copias de las mismas).
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- -- -----.------- 

En estos momentos se observa: 

1.	 A quien/esbusea para fonnar el grupo? - Si realmente se interesanpor fonnar partede un grupo 
definido 0 simplemente se acerean. 

2.	 Cual es el nivel y grado de participacion. 
3.	 Respetan los tiempos? Los haeen respetar? 
4.	 Quien se oeupa de anotar 10 produeido? 
5.	 Quien lee el trabajo frente a los demas? Se propone 010 proponeny/o eligen sus eompaiieros? 
6.	 Como se eseueh6la eonsigna? Fue respetada 0 no? 

En relacion a ese primer momento de trabajo de los alumnos,el registro dli euenta en muehos easos 
de la neeesidad de transmision de noeiones diferentes, mas adecuadas a la concepcion de sujeto y 
no de objeto de cuidado e intervencion , aeordes con el paradigma gerontologico planteado. Por 10 
tanto del analisis de las respuestas surge la necesidad del retrabajode la concepcionde sujeto adulto 
mayor vigente entre los partieipantes. 

Ejm: 
1.- ... " Mi nombre es Maria Cristina. Yo vengo pam aprendera manejara los abuelos " . 

2.- ... " Me llamo Ines, adoro a los abuelos, por eso me anote en el Curso. Yo los quiero y los 
euido mucho, los papas de mi mama viven en la easa al lado de la Mia . No siempre los 
entiendo, hace unos dias en Cordoba y Laprida ( esquina de ingreso a la peatonal centrica) 
estaba parado uno y yo le di la mano para ayudarle a cruzar, pero el se enojo y no me dejo 
ayudarlo" . 

3.- ... " Yo euido aneianos desde hace 7 afios, les doy todo mi arnor y cuidados, los saco a 
pasear, los converso, converso mucho... Tengo una viejita que sabe mucho y yo Ie digo: "mi 
nenita" y a ella le gusta mucho y le gusta conversar conmigo. A veces la hija se enoja. Pam mi 
que me tiene celos ". 

4.- ... " Me llamo Rosa, tengo 53 anos y no tengo trabajo. Una amiga que sabia del Curso por 
que 10 hizo el ano pasado, me mando para ver si puedo aprender a cuidar a los abuelos y 
ponerrne a trabajar." 

5.- ... " Soy Alba, soy voluntaria social en una Iglesia Evangelica, porquetengo mueho tiempo 
libre y 10 quiero dar. El pastor me dijo que tengo muehoarnorpara darle a los abuelitos , y que 
puedo brindar ese servicio por el Senor. A mi me parece que nadie los quiere tantocomo yo. En 
el Hospital Carrasco vi una propaganda del Curso y por eso vine." 
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GUIA DE OBSERVACION N° 2 

Con re1aci6n a la observaci6n en clase, las guias respetan en general las mismas definiciones; al 
igual que sucede en las actividades de practices. 
Para ejemplificar la observaci6n de las clases te6ricas se incluye esta guia que fue realizada en la 
tercera clase del m6dulo psico-social, luego del descanso de 15' , a partir de las 20hs. y luego del 
dictado de los siguientes temas: Teorias del envejecimiento. Mitos y prejuicios acerca de la vejez y 
Envejecimiento normal 6 Buen Envejecer. 
La responsable es la psic6loga Alicia Montenegro, coordinadora del m6dulo psico-social, quien 
introduce a los alumnos en la lectura del cuento: Crece Tranquilo , de la escritora Aida Bortnik y a 
su finalizaci6n solicita que trabajen en grupo, sugiere unanueva lectura del cuento y la elaboraci6n 
de un pequefio escrito respondiendo estas consignas : 
1.- Detenninar si el personaje del cuento esta atravesando por un buen envejecimiento 6 una vejez 
patol6gica. 
2.- Fundamentar con 3 razones la respuesta dada. 

Para esta observaci6n se prepar6 la siguiente guia: 
1.	 Confonnaci6n de los grupos, 
2.	 Participaci6n de los integrantes, 
3.	 Observaci6n de sus conductas, 
4.	 Lectura de las conclusiones 
5.	 Respuesta de los demas grupos y respeto de las consignas dadas por la docente, 
6.	 Actitud de los grupos en la escucha, 
7.	 Intercambio de los asistentes y la docente respecto de algunas ideas y afirmaciones 
8.	 Devoluci6n de la docente, 
9.	 Nuevo intercambio de gestos, actitudes y comentarios a raiz de que uno de los 9 grupos 

confonnados respondi6 de manera diferente a los demas y en otro no coincidian las 
definiciones. 

10. Cierre del trabajo grupal a cargo de la docente, la Coordinadora General y la Directora 
Institucional. 

En la lectura de conclusiones de este trabajo, realizado oralmente y con la participaci6n completa de 
los asistentes, en general se observa que hubo respecto de la consigna y conclusiones pertinentes. 
S610 un grupo se refiri6 al mismo como un envejecimiento patol6gico y fundamento su conclusion 
en que el anciano tomaba pastillas y se cansaba mucho. 
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GlllAS N° 3 Y 4 

Para las actividades practicas (toma de Escala de Katz y 5ta. Olimpiadade AdultosMayores) se 
elabor6una guia comunque consideraba los siguientes items: 

1. Definir dia, hora y lugar de la actividad. 
2. Horariode llegada, vestimentay calzado utilizados. 
3. Disposici6nde los lugares a ocupar 
4. Encuentro con el grupo de mayores. Forma de nombrarlos. 
5. Actitudes al acompafiar, guiar y observar. 
6. Atenci6n a la totalidad del grupo. 
7. Reconocimientodel otro. 
8. Posicionamientodellugar designado. 
9. Cambios,pedidos de auxilio para el 6 para otros. 
10.FacilitaJ Imposibilita acciones de autonomia a los mayores. 
11. Presencia, asistencia y respeto por los horarios acordados. 
12. Avisocuando se fue? A quien? Salud6? 
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ENTREVISTAS A LOS DOCENTES: 

Si bien, el equipo esta conformado por 6 (seis) profesionales, a los efectos de la probatoria del 
instrumento, se seleccionaron 2 (dos) personas para aplicar la entrevista abierta, dado su caracter de 
informantes claves. 
Las mismas son: 
Graciela Castano, trabajadora social y coordinadora general del Curso desde el ano 2000. Es la 
responsable del articulado de los temas, de presenciar y orientar a los alumnos en los practices, de 
la recoleccion de los trabajos escritos producidos por los alumnos y de definir, conjuntamente con la 
responsable institucional, la metodologia y lugares de practicas. Asimismo asiste a todas las clases 
del Curso y dicta los temas relacionados con familia (tipos y caracteristicas) y vinculos sociales. 
Alicia Montenegro, psicologa, actualmente cursando la carrera de Psicogerontologia en la 
Universidad Maimonides y responsable del modulo psico-social, eje vertebrador del Curso, ya que 
en el mismo se transmiten los contenidos de la problematica social y psicologica del 
envejecimiento. Es ademas, la docente que mas presencia tiene en el desarrollo del Curso y la 
responsable del modulo de mayor carga horaria. 
Ambas entrevistas fueron realizadas en lugares cerrados, sin presencia de terceros y fueron 
grabadas. 

Los ejes trabajados en las dos entrevistas fueron los siguientes: 
a) Opini6n de las personas en relacion al proceso de envejecimiento, 
b) Opinion personal respecto del mismo, 
c) Opinion de los inscriptos 
d) Definicion del envejecimiento, 
e) Discriminacion 
f) Que paradigma de vejez reconoce Usted? 
g) Lenguaje utilizado en el Curso en relacion a las personas mayores. 
h) Temas mas importantes del Curso. Motivos. 
i) Que espera de los alumnos? 
j) Para que los prepara? C6mo? 
k) Que metodologia de trabajo utiliza en el desarrollo del Curso? Porque? 
1) Los alumnos manifiestan algunos cambios? Cuando? A partir de que? 
m) Que trabajos practices Ie ordena? 
n) Como evalua? Porque? 
0) Que espera que los alumnos puedan hacer y saber al finalizar el Curso? 
p) Sobre que actitudes de los asistentes trabaja? Para que? 
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VARIABLES E INDICADORES PARA EVALUACION DELPROCESO
 

Con relaci6n al desempeiio docente: 

PARADIGMA GERONTOLOGICO 

Presente en todos los temas 

En los mas importantes 

Siempre, excepto en los especificos 

S610 en algunos 

ABORDAJE 

Integral 

Porm6dulos 

Por especificidad profesional 

ASISTE A LASREUNIONES DEL
 

EQUIPO INTERDISCIPLINARIO
 

Ocasionalmente 

Nunca 

Siempre 

Todo el equipo 

S6lo algunos 

PARTICIPAN DE LASREUNIONES S6lo los coordinadores 

Solo los que percibenretribuci6n 
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REFLEXIONAN SOBRE LA 

Nunca 

Habitualrnente 

ARTICULACI6N 

DE CONTENIDOS Y TEMATICAS Ocasionalmente 

Siempre 

ORGANIZA ACTIVIDADES PARA EL 

Siempre 

Ocasionalmente 

TRABAJO EN GRUPO Nunca 

CORRIGEN LOS TRABAJOS pRACTICOS 

A veces 

Muypoco 

Siempre 

ELABORA Y ENTREGA EL MATERIAL Siempre 

BffiLIOGRAF'ICO ADECUADO Y A TIEMPO 

Ocasionalmente 
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DE LAS EVALUACIONES
 

-


-

~ 

- SOLO POR MODULOS 

Siempre 

Ocasionalmente 

-

[ Integral 
-~ 

DEL CONfENIDO Por moduloI I 

I DINAMICA EVALUATIVA I 
Conceptual 

Con puntaje I 
-
-

-

-

mDICADORESDE PRODUCTO 

Acerca de las actitudes observadas en clase 

~ 

-

-

-

-

-

RESPETO Y TOLERANCIA DE OTRAS
 

OPINIONES
 

NIVEL Y GRADO DE PARTICIPACION
 

En todos 

En la mitad 

Solo en algunos 

Enmuypocos 

Elevado 

Medio 

Escaso 

Nulo 
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NIVEL DE COMPRENSION DE CONSIGNAS 

Elevado 

Medio 

Escaso 

Nulo 

ENTREGA DE TRABAJOS pRACTICOS y 

Todos los asistentes 

El 50% de los asistentes 

DEBERES (en relaci6n a la cantidad de trabajos 

recogidos) S6lo algunos 

Ninguno 

'

ENTREGA 

DEBERES 

entrega) 

DE 

(En 

TRABAJOS 

relaci6n a 

pRACTICOS Y 

los tiempos de 

En fecha establecida 

Posteriormente a la fecha establecida 

No entrega 

Esta tabla se debera aplicar en los siguientes item de la tabla anterior, a saber: a todos los asistentes, 

s6lo el 50% y al item algunos. 
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CONCEPTO DE ENVEJECIMIENTO 

Biologicista 

Gerontologico 

Otros 

CONCEPTO DE VEJEZ 

Vision biologicista (etapa de deficit, etc.) 

Paradigma gerontologicotetapa de cambios, etc.) 

Otros 

INDICADORES DE IMPACTO
 

COMPRENSION NUEVO PARADIGMA 

En todos 

Ene150 % 

Menos del 30% 

PARTICIPACION EN GRUPOS Y EQUIPOS 

En todos los asistentes 

Ene150% 

Menos del 30% 

CONOC~OSDEL~SY 

En todos los asistentes 

En el 50% de los egresados 

FUNCIONES Menos del 30 % 

DEL ASISTENTE GERONTOLOGICO Solo algunos 
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CONCLUSIONES: 

ALGUNAS REFLEXIONES FINALES 

Este trabajo pretende evaluar el programa y desarrollo del proceso de 

aprendizaje sucedido durante el dictado del 12° Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos con el 

objetivo fundamental de pennitir recrear la capacitaci6n que se brinda. Esta evaluaci6n sera valida 

en realidad, si ademas de pennitir medir el impacto logrado (cuantos de los asistentes pudieron 

modificar y resignificar su concepci6n de Adulto Mayor) brinda infonnaci6n cualitativa y 

significativa respecto del proceso de ensenanza-aprendizaje, de las situaciones problematicas y de la 

comprensi6n mas alla del aprendizaje memoristico, de la informaci6n verbal 0 discursiva. Importan 

considerablemente las acciones y valores apre-hendidas. 

Por tanto, y habiendo realizado la probatoria de los instrwnentos elegidos, 

los mismos se perfilaron adecuados y correctos; en consecuencia y a modo de sintesis (posterior al 

analisis de las encuestas, entrevistas y de los registros de observaci6n que fueran seleccionados a los 

efectos del presente trabajo de investigaci6n) puedo definir las siguientes reflexiones: 

1.- Con relaci6n a la concepci6n de adulto mayor: 

De la lectura de las encuestas se desprende una 

concepci6n no prejuiciosa respeeto de la vejez (por otra parte, respuesta socialmente esperada y 

aceptada); pero ya en la clase de presentaei6n, los inseriptos expresan ideas diferentes y 

manifiestan actitudes no eoherentes con 10 definido en las mismas; siendo en algunos casos la 

caridad cristiana y el amor que los viejitos necesitan las respuestas mas escuchadas como (mica 

motivaci6n para inscribirse en el Curso. Ademas se haee referencia a los mayores como ...... 

abuelitos", "pobrecitos", "no saben 10 que quieren", "necesitan arnor mas que nada", etc. Y 

solamente algunos de los presentes se refieren a ellos con palabras adecuadas, tales como "los 

mayores", nadie utilizo los terminos "adulto mayor". 

Para comenzar a reflexionar sobre estas concepciones y, a su vez, brindar un concepto pertinente, 

el programa del Curso plantea como contenidos iniciales los pertenecientes al M6dulo Psico- Social 

y la tematicaa desarrollar es la siguiente : 

Q Problematica de la vejez: Faetores psieol6gieos y sociales. 

Q La vejez y las expectativas sociales. Configuraeiones eulturales. 
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Q Relaciones familiares y no familiares. Relacionesintergeneracionales. 

Q Determinantes del bienestar en el adulto mayor. Perspectivas desde el genero. 

Q Caracteristicas del funcionamiento psico16gico en la vejez. Cambios asociados al 

envejecimiento. 

a Impacto en la personalidady las relaciones. Buen envejecery emvejecimiento patologico. 

Cambios bio16gicos asociados al envejecimiento.{ en esta clase la psicologa comparte la 

disertacion con el profesional del campo medico). 

Esto se debe a la necesidad de brindar teorizaciones no conocidas ni comprendidas por los 

asistentes, en busca de ir posibilitando un cambio en la percepcion del proceso de envejecimiento y 

de los envejecientes. 

Se observa un inicio desde la introspeccion y la toma de conciencia del propio proceso de 

envejecimiento( uno de los primeros trabajos del modulopsico-social planteael reconocimiento del 

alumno a los 10 aiios, a los 30 y la proyecci6n de su vida hacia los 60) para poder pensar en las 

situaciones que transversalizan desde distintos campos ( biologico, cultural, social, etc.) al mismo. 

En este sentido, las docentes entrevistadas definen que el taller evaluativo realizado al promediarel 

curso tiene cierto sentido anticipatorio, les permite acercarse al conocimiento de los conceptos 

correctamente incorporados y comprendidos que guiara las proximas clases para reforzar aquellos 

que los docentes consideran deben retomarse y ademas, pueden precisarcomo se fue desarrollando 

este proceso para estimular a los asistentes remarcandologros, cambios, etc. Concretamente, Alicia 

Montenegro, coordinadora del modulo psico-social refiere: .,. " Busco que los a/umnos participen. 

Inicia/mente que manifiesten /0 que traen, sus ideas y percepciones y tambien sus pre-juicios. A 

partir de a//i respeto sus tiempos y los acompaiio. Cuando debo hacer correcciones ,preflero no ser 

demasiado rlgida. En su mayoria, los asistentes tienen un recorrido y se sienten mal si se los 

corrige ante sus compaiieros. La vergiienza puede ser impostbilitante para nuevas participaciones. 

Aprender necesita tiempo para e/aborar, repensar y rearmar con /a ayuda de las prdcticas 

educativos nuevasfiguraciones y redefinicion de algunos conceptos". 

Estas significaciones, evaluadas al inicio, mediados del curso y en la evaluacion escrita final, nos 

mostraran las concepciones que los asistentes pudieron/supieron construir durante el desarrollo del 

Curso. 

Sumamente interesante resulto la observacion del Trabajo Practice N'2 del modulo psico-social, 

con el cuento: Crece Tranquilo de Aida Bortnick. La docenteconforma los grupos de acuerdo a los 

presentes de 7 u 8 personas) , lee el cuento, reparte una copia por grupo e indica el tiempo para el 
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trabajo, aproximadamente 30 minutos. De los12 grupos,4 sostienen al finalizar el trabajo que se 

trata de un envejecimiento patologico y fundamentando que: a) el viejo esta medicado, b) esta 

inmerso en un duelo patologico por la muerte de su hijo y c) se comunica mal y miente, entre otras. 

Se observa desconocirniento en los alumnos hacia el envejecimiento como destino comim y 

fundamentalmente respecto de las caracteristicas de un buen envejecer. 

En las entrevistas realizadas a los docentes y a traves del estudio del temario del programa, se 

percibe un trabajo constante desde todos los modules sobre el pensar y el hacer desde actitudes no 

discriminatorias, reelaborando las concepciones estereotipadas que subyacen en el contexto socio

cultural circundante manifestadas por algunos de los inscriptos. La presentacion de casos problemas 

es comun en los comienzos del curso, dado que los mismos (segim opinion de la responsable del 

modulo psico-social) son instrumentos validos para el analisis, la elaboracion y planificacion de 

posibles soluciones; que luego son vertidas en el grupo dando espacio a la reflexion grupal y se 

realizan bajo supervision y acompafiarniento teorico del docente. 

2.- De los modos de intervencion: 

EI dictado del curso parte de una propuesta integradora, pensando 

en posibilitar una vision abarcativa sobre los diferentes aspectos que acompaiian el proceso de 

envejecimiento. Por eso, el modulo de Ocio y Tiempo Libre, al igual que los demas no tiene un 

momento especifico, sino que se articula en el temario desde 10 conceptual. Las actividades propias 

de la practica pensada por este modulopara el ano 2001 tiene asignada una carga horaria de 12 hs. 

A partir del mes de Julio con una metodologia de accion-capacitacion que alcanza a todos los 

alumnos. Segunel programa presentado por la responsable del modulo, los objetivos a cumplir son: 

a) conocer algunas de las diferentes alternativas que ofrece la recreacion en forma presencial y 

activa, b) adquirir nociones minimas para y en la participacion de actividades recreativas, c) 

acompaiiar adecuadamente a los adultos mayores en el traslado en la via publica, d) apropiarse de la 

dinamica grupal, e) mejorar las relaciones de convivencia y f) respetar gustos, preferencias y 

decisiones de los mayores. La observacion en terreno, fundamentalmente aquellas enmarcadas 

en las de los m6dulos psico-social y de Ocio y Tiempo Libre, permitio objetivar situaciones no 

demasiado adecuadas y a veces, hasta incoherentes con los contenidos supuestamente aprehendidos, 

las que informadas a los demas integrantes del equipo docente; permitio la reflexiony su posterior 

re-trabajo teorico en los grupos, mediante las experiencias de campo vivenciadas por los alumnos. 
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Otro aporte interesante 10 constituye la lectura del materialbibliografico disponible antes 

del dictado de las c1ases. Esto facilita la participacion de los asistentesen las intervenciones orales y 

planteo de cuestionamientos a los docentes, ademas de potenciar y viabilizar la confrontaciony el 

intercambio de opiniones en busca de la construccion de conceptos y de nuevas compresiones. A 

partir del trabajo en talleres es que se destinan los tiempos para retlexionar sobre las teorizaciones 

y concepciones que se brindan en clase y se permite a los grupos re-pensar en pos de una 

modificaci6nde 10 culturalmenteapre-hendido. 

En el ano 2001,participaron del curso alumnos comprendidos en una franja etarea entre los 25 y los 

65 aiios, con tiempos de aprendizaje y de expresi6n totalmente diversos que fueron notorios desde 

el inicio. 

3.- Acerca de la imposibilidadde algunos de los asistentes: 

Se focalize un pequefio grupo 

compuesto por 4 personas, (dos de ellos no pudo superar el puntaje establecido por el Ministerio 

para lograr la aprobaci6n ni cumpli6 satisfactoriamente las pautas establecidas por los docentes en 

cuanto a los contenidos actitudinales)con marcado desinteres para ejercer la actividad de escucha y 

respeto por la opinion de los otros, demostrada con llegadas tardes, conversaciones en c1ase en voz 

alta, risas y expresiones gestuales de fastidio y aburrimiento ante la participacion de sus 

compaiieros. En este sentido, el equipo no considero como negativa esta situacion, al evaluar los 

impactos, sino que determine que las mismas son producto de actitudes particulares y como parte 

de un proceso no deseado pero natural. Si bien todos vivenciaron el mismo proceso y fueron 

participes de las transmisiones y teorizaciones brindadas, se plantearon como excepciones 

detectadas en el ciclo, que no alcanzaron segun criterio del equipo docente la posibilidad de 

entender, modificar ni comprender los objetivosy contenidos planteados al inicio del programa de 

capacitacion, 

4.- Del desempefio docente: 

Se constato el compromiso docente, tanto en el desarrollo aulico del 

proceso de ensefianza-aprendizaje como en el acompailamiento de las actividades realizadas en 

terreno, es decir asistencia a instituciones geriatricas, toma de Escalas de Katz a los residentes de 

los Centros de Dia y presencia en todas las jornadas recreativas. Por otra parte, una vez por mes, se 

realizaron las reuniones docentes donde la reflexi6n sobre temas y metodologia fue permanente, 
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evaluandoal alumnado, la dinamica y el dictado de las clases, planteando la adecuaci6ny ajuste de 

los contenidos en funcion de garantizar herramientas en los posibles campos laborales. En este 

sentido, la planificacion se prepara con la presencia y participaci6n de todos los involucrados, es 

decir de todos los docentes que integran el equipo de capacitacion. Existe un criterio comun 

respecto de la responsabilidadde la tarea a asumir, en tanto, todoshan trabajado anteriorrnente en la 

atencion y asistencia directa a mayores, y acuerdan en la necesidad de generaren el futuro asistente 

una toma de conciencia y de actitud responsable, porque estamos hablando de la atenci6n de 

personas sumamente vulnerables. Estas actitudes observadas por la autora del presente trabajo 

durante todo el desarrollo del Curso anual2001, fueron refrendadas en el analisis de los resultados 

obtenidos al sistematizar las encuestas evaluativas finales realizadas por los beneficiarios del 

proyecto. Para su comprobaci6n se adjunta en el Anexo, copia infonnativa de la evaluacion 

mencionada y borrador de informe final elevado a las autoridades de la Asociacion Cooperadoray 

de la Secretariade Promocion Social. 

5.- Identificarla nueva concepcion de adulto mayor: 

Los conceptos definidos por la casi totalidad 

del alumnado en la evaluacion escrita final, se encuadran en los enunciados del nuevo paradigma 

gerontol6gico, solamente seis alumnos deber rendir recuperatorio y finalmente s610 dos no alcanzan 

las competencias y notas correspondientes. Queda expresa constancia del corrimiento buscado en la 

acepci6n: viejo-enfermo-asistido hacia la de ADULTO MAYOR- SUJETO DE DERECHO 

DECISORDE SU PROPIO PROYECTODE VIDA. 

Por otra parte, se valida esta aseveracion en la evaluaciondesde la perspectiva de los beneficiarios; 

la demandade temas nuevos y/o mas extensos hace especial hincapie en tematicas de interpretacion 

de problematicas familiares, de fomento de nuevas estrategias para facilitar el relacionamiento de 

los mayores y la necesidad de conocer tecnicas de animaci6n, actividades recreativas y de 

estimulaci6n de procesos productivos y de creacion permanente. Muy pocas de las encuestas 

plantean la necesidadde sumar al programamas practices de enfermeria y 10 realizan porque .,. "no 

quisiera hacer mal las cosas cuando este atendiendo a un mayordependiente 0 en silla de ruedas" ... 

6.- Con relacion a los contenidos actitudinales buscados: 

Se promovi6 desde todos los m6dulos 

un trabajo perrnanente para generar actitudes de confianza. y seguridad dada la relevanciade la tarea 
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a desempefiar y de toma de conciencia respecto de la complejidad y seriedad de las intervenciones a 

realizar. No siempre fue posible concretar esto en actividades practicas, pero fue permanente en el 

discurso de los docentes y su transmision clara reflexionada sobre las vivencias de los practices y en 

las observaciones que los alumnos realizaron. Un aporte importante, fue llevado a cabo por todos 

los responsables de las instituciones, predios y actividades observadas por los alumnos, que 

establecieron parte de su tiempo para recibir y despedir a los asistentes intercambiando opiniones y 

metodologias de trabajo en estos espacios. 

7.- De la percepcion de otros actores respecto de las modificaciones en los perfiles: 

Como instancia 

de aproximacion a una salida laboral pertinente y eficiente, se acord6 con la Coordinadora del 

programa Centros de Dia Gerontologicos brindar a los residentes un acompafiamiento especial 

hasta fin de afio de los asistentes, 10 que fue aprovechado por algunos de los alumnos para 

capacitarse especificamente en la atencion de los mayores autovalidos en talleres de Memoria y 

actividades fisicas, recreativas y de rehabilitaci6n. 

Los asistentes supieron realizar las tareas en forma adecuada, y posteriormente 2 de ellos fueron 

contratados, continuando actualmente en el desempefio de esas funciones. 

8.- El curso anual de asistentes gerontologicos es una propuesta educativa para jovenes, adultos y 

mayores, no formal, sistematica que cuenta con la aprobaci6n del Area de Educaci6n para Adultos, 

Alfabetizaci6n y Educaci6n no formal del Ministerio de Educaci6n Provincial; busca constituirse en 

un espacio de reflexion-accion que aporte a una toma de conciencia respecto de la vejez como 

destino comun; al decir de Serrat ... " Si tan s610 entendiesemos que todos llevamos un viejo 

encima"... como punto de partida para la consideraci6n y atenci6n de los adultos mayores como 

sujetos deseantes, autonomos y de derecho. Para ello, el programa anual de capacitaci6n brinda 

herramientas para entender, atender y entretener a los mayores desde una propuesta integrador que 

posibilita una visi6n abarcativa sobre los diferentes aspectos que acompafian el envejecimiento. 

Esta organizado en 4 m6dulos: Psico-social , Medico, de Enfermeria y de Ocio y Tiempo Libre; el 

abordaje es interdisciplinario e integrador, es decir, se articulan los contenidos segun tematicas, por 

ejemplo: 
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A.- Problematica de la vejez. Factores que intervienen en el proceso de envejecimiento. Supuestos 

sobre la vejez propia y la ajena. Cambios asociados al envejecimiento: Buen envejecer y 

envejecimiento patol6gico ( m6dulo psico-social); 

La problematica del tiempo y espacio en los adultos mayores. Proceso creativo. Prejuicios, mitos y 

estereotipos. Perspectivas desde el genero. La comunicaci6n y la participaci6n ( m6dulo de ocio y 

tiempo libre); 

B.- En este momento se articulan contenidos conceptuales de los m6dulos medico y de enfermeria 

en los sig. temas: 

Bases biol6gicas del proceso de envejecimiento. Cambios anat6micos y fisiol6gicos normales. La 

salud: concepto y preservaci6n del estado de salud. Conducta, salud y envejecimiento ( m6dulo 

medico); 

Conceptos de salud, atencion primaria, prevenci6n y autocuidado. La asistencia de las necesidades 

fisicas basicas del adulto mayor (modulo de enfermeria). 

C.- Posteriormente, se articulan: 

Caracteristicas de las enfennedades de mayor prevalencia en los 

adultos mayores. El dolor: tipos, clasificaci6n y ejemplos. Presentacion de los grandes sintomas y 

sindromes. Signos mas relevantes; 

a continuacion y desde el m6dulo de enfermeria el dictado se centra en: La entrevista y la 

observaci6n. El registro y la recolecci6n de datos. 

D.- Otro ejemplo: Situaciones de tristeza, depresi6n y ansiedad. El proceso de duelo. Historias de
 

vida y reminiscencia: su valor terapeutico, Memoria y aprendizaje. Trastomos conduetuales (
 

modulo psico-social);
 

Semiologia neurologica y psicol6gica. Los trastomos cognitivos mas frecuentes. Perdida de la
 

memoria normal y patol6gica ( m6dulo medico).
 

No hay un momento preciso y unico para el dictado de cada modulo, tanto en 10 te6rico comoen la
 

intervenci6n se prioriza la concepci6n de sujeto, de una visi6n integral de la persona que como tal
 

requiere de una logica de percepci6n y atenci6n global.
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Los temas del modulo medico ataften fundamentalmente a la atencion de la enfermedad, la 

dependencia; si bien estos son importantes, el equipo entendioque los mismos no deben anular los 

aspectos positivos, las capacidades y el deseo de los mayores. Se descarta el modelo gerontologico 

centrado en los aspectos mas negativos, para trascender a otro que concibe al adulto mayor como 

sujeto de accion, con posibilidad y capacidad de autocuidarse y de relacionarse favorablemente. 

Durante el desarrollo del curso se pudo observar que los docentes ponen en juego y a prueba 

durante todo el ano el derecho de cada uno de los asistentes a ser escuchados, comprendidos y 

aceptados, para que a su vez puedan posteriormente trasladarlo al campo laboral, acompafiando a 

sostener el deseo, potenciando las capacidades funcionales existentes, luchando contra las 

limitaciones que impone la vida y atendiendo en la dependencia hasta acompafiar en el morir. 

Desde un desempeiio adecuado y flexible con el sosten del conocimiento teorico y practice, los 

docentes buscaron generar actitudes de confianza y seguridad dada la relevancia de la tarea a 

realizar y de toma de conciencia respecto de la complejidad y seriedad de las intervenciones a 

desarrollar. 
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ANEXOS. 

1.- Folleteriadel 2do Curso de auxiliargeriatrico realizado en el ano 1992. 

2.- Cuestionario realizado a los ingresantes del Curso Anual de Asistentes Gerontol6gicos del afto 

2001 de la Escuela de Gerontologiade la Municipalidad de Rosario. 

3- Infonne estadisticodel resultadode la evaluaci6n valorativa de los alurnnos. 

4.- Folleteria y Programa del 110 Curso Anual de Asistente Gerontol6gicos, correspondiente al ano 

2000. 

5.- Resoluci6nextendida por el Ministeriode Educaci6n de la Provinciade Santa Fe. 
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