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ANALISIS DE LAS POLITICAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO. EL CASO DE SORIA.

RESUMEN

El acusado envejecimiento de la poblacidn en Espafia nos plantea como sociedad, el reto
de lograr atender y promocionar una mejor calidad de vida al colectivo de personas
mayores que cada vez es mas numeroso.

En este trabajo, llevaremos a cabo un andlisis de las politicas de envejecimiento activo
tanto a nivel estatal, autonémico como local; viendo el caso particular de Soria, sobre el
cual, investigaremos a cerca de lo realizado en materia de envejecimiento activo, tanto
en su medio urbano como en su medio rural, conociendo sus diferencias, deficiencias, y
concluyendo con lo que se podria hacer para mejorar.

Palabras Clave: envejecimiento demografico, envejecimiento activo, personas mayores,
Soria, medio urbano, medio rural.

ABSTRACT

The drastic aging of the Spanish population presents us as society the challenge of being
able to attend and also promoting a quality of life for the growing number of elderly
people in our country.

In this project, we will carry out an analysis on active aging policies at three levels:
national, regional and local; taking as reference the specific case of the Soria province,
about which, we will investigate what has been done about active aging, both in its urban
and rural environment, knowing its differences, deficiencies and concluding with what
could be done to improve the current situation.

Keywords: demographic aging, active aging, elderly, Soria, rural environment, urban
environment,
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1. INTRODUCCION

El envejecimiento de la poblacion de Espaiia, iniciado a mitad del S.XX, es considerado,
uno de los mayores logros y mas recientes de la humanidad, por el que se ha conseguido
un alargamiento de los afios de vida de la poblacion gracias al aumento de la esperanza
de vida, asi como, al mismo tiempo se considera uno de los retos mas dificiles al que
como sociedad desarrollada debemos de hacer frente ya que, a mayor nimero de
personas mayores, mayores seran sus demandas y necesidades que atender.

Los continuos avances en el terreno biomédico y cientifico, asi como las mejoras sociales
y econdmicas que supuso la universalizacion de la sanidad y los servicios sociales con el
Estado de Bienestar, mejoraron notablemente las condiciones de vida de las personas,
propiciando un alargamiento extraordinario de la esperanza de vida de la poblacidn,
convirtiéndose el grupo de personas mayores en la actualidad, el colectivo poblacional
mas numeroso en nuestro pais.

Las tasas de mortalidad también comenzaron a reducirse, especialmente las relativas a
la mortalidad infantil, que junto, al profundo descenso de la natalidad, Unicamente
interrumpido unos afios por el denominado “baby-boom’ donde los nacimientos fueron
muy cuantiosos, la ténica de una baja natalidad sigue siendo un problema actual-

Esto explica que la demografia del pais se caracterice por tener una poblacién altamente
envejecida, plantedndonos como sociedad uno de los mayores retos; mantener al
cuantioso colectivo de personas mayores, activas y saludables, previniéndolas de las
situaciones dependientes e incapacitantes.

El reto de atender de forma dptima a las personas mayores es un desafio cada vez mas
resuelto a través de paradigmas que promueven estilos de vida saludables,
participativos y activos, siendo el envejecimiento activo uno de ellos.

Este paradigma fue creado por la Organizacion Mundial de la Salud (en adelante OMS)
en el afio 2002, postulandose como una de las mejores formas de promover un
envejecimiento que no solo buscaba la buena salud como Unico objetivo, si no, que,
ademas entendia que la integracidn de los mayores en la sociedad, su autonomia y
seguridad eran factores tan importantes como el carecer de enfermedades.

La teoria que defiende el envejecimiento activo es cada vez mas utilizada tanto por las
entidades publicas y privadas en el disefio de sus politicas, planes, programas vy
estrategias sociales cuyos destinatarios son las personas mayores. Ademas, la sociedad
actual esta cada vez mds concienciada y sensibilizada sobre la importancia que tiene
atender y mantener en buenas condiciones de vida a nuestros mayores, ya que son un
recurso humano y econémico formidable de las sociedades y familias actuales.

Las politicas y planes que tanto el Estado, como las Comunidades Auténomas, vy
entidades locales desarrollan, se componen de lineas de actuacién y de estrategias que
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persiguen la promocién del envejecimiento activo. El problema ocurre, cuando estas
politicas y planes se quedan en la retdrica de las buenas intenciones, llevandose a cabo
programasy actividades que se alejan de lo prometido desde la teoria, asi como resultan
insuficiente ya que no consiguen atender a toda la poblacion, quedandose territorios y
personas sin el derecho de poder envejecer de forma activa.

Por ello, con la realizacidon de este trabajo fin de grado, nos interesaremos por conocer
qué es lo que proponen dichas politicas y planes, viendo si lo descrito en sus lineas de
intervencion y objetivos, se consigue llevar a cabo o no.

Para realizar el andlisis de lo que ocurre en la realidad, nos centramos en la provincia de
Soria, donde analizaremos su medio rural y urbano, la cual ha sido escogida por ser un
territorio con poblacién especialmente envejecida, asi como por presentar
peculiaridades demograficas, donde sus densidades de poblacién son minimas, estando
sus territorios altamente dispersos unos de otros, lo que supone un handicap para que
las entidades publicas y privadas promuevan en estos municipios servicios y recursos,
propiciandose, la emigracion de la poblacidn rural a las grandes urbes en busca de
mejores condiciones de vida, acelerandose el proceso de despoblacion del medio rural.

+ Objetivos del Trabajo Fin de Grado

4+ Acercamiento profesional desde el trabajo social del fenémeno del envejecimiento
de la sociedad.

<4 Valorar cuéles son los modos de vida y necesidades mas frecuentes de las personas
mayores, acercandonos a las problematicas particulares del medio rural soriano.

4+ Conocer y valorar los beneficios sociales que tienen los programas de
envejecimiento activo en la sociedad, ver de qué tratan y cudles son sus beneficios.

4+ Revisar las politicas de envejecimiento activo y su puesta en practica en la realidad,
valorando si son suficientes, adecuadas o no.

4+ Encontrar posibles alternativas ante la falta de oportunidades de envejecer de
forma activa en el medio rural.
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2. ESTADO DE LA CUESTION.

Para poder realizar un correcto andlisis de las politicas sociales de envejecimiento activo,
serd conveniente llevar a cabo la revision de algunos datos demograficos sobre las
poblaciones de Espafia, Castilla y ledn urbano y rural, asi como de Soria, de forma que
podamos comprender las singularidades de cada territorio como las distintas
necesidades que tienen las personas mayores de entornos urbanos y rurales.

2.1. Una sociedad envejecida.

El envejecimiento de la poblacion es considerado como uno de los fendmenos mas
importantes y recientes de la humanidad, asi como uno de los desafios del S.XXI mas
dificiles que como sociedades desarrolladas tenemos que hacer frente.

Segun sefalan Gonzalez y San Miguel, (2001), Espafia realizé tardiamente su transicion
demografica respecto al resto de paises del mundo, donde fue entre los afios 1900 y
1975 cuando su estructura demografica empezaba a notar las consecuencias del
descenso de la mortalidad y el descenso suave de la natalidad, provocandose un elevado
crecimiento natural vegetativo, y es que Espaiia durante el S.XX siempre ha vivido un
crecimiento positivo de su poblacién.

En el grafico 1, podemos visualizar la pirdmide de poblacién del afio 1975, donde existia
un alto porcentaje de nifios, provocado por el Baby-Boom, y en donde la poblacién
adulta sobre todo en edades comprendidas entre los 25 y los 30 afios se encontraba
mermada, fruto de las muertes que trajo la Guerra Civil. Como se puede observar, la
poblaciéon mayor no llegaba a edades muy avanzadas, habiendo muy poco niumero de
poblacién sobre todo a partir de los 75 afios.

Grafico 1 Piramide Poblacién Espaia 1975
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La situacién cambid cuando a partir de 1975, las tasas natalistas continuaron
descendiendo de forma mas acentuada, y junto al mantenimiento del descenso de las
tasas de mortalidad que se logré reducir especialmente las muertes en los infantes en
un 90%, fueron las causantes del panorama actual, donde Unicamente el flujo migratorio
consigue crecer la demografia del territorio espanol.

Como hemos sefialado, la natalidad ha ido en descenso desde el siglo pasado XX,
viéndose Unicamente interrumpido este descenso en la década de los 70, por el
denominado “baby-boom’’, ya que durante estos afios se produjo un extraordinario
numero de nacimientos, donde una mujer de media tenia 2,8 hijos. Ahora en la
actualidad, la media de hijos por mujer se encuentra en los 1,34. (Gonzalez y San Miguel,
2001)

Por todo ello, la esperanza de vida comenzé cada vez a ser mayor, favorecida tanto por
los progresivos avances biomédicos, como por la llegada del Estado de Bienestar,
especialmente con la universalizacidén de la sanidad y los servicios sociales, desarrollando
enormemente el pais a nivel social y econdmico. (Gonzdlez y San Miguel, 2001)
(Cambero y Baigorri, 2019)

Gracias al cémputo de todos estos avances, somos segun el INE, el segundo pais del
mundo con mayor esperanza de vida, situada en 83 afios, siendo superior la esperanza
en las mujeres (86), frente a los 81 afios en los hombres, diferencia que se explica por
las trayectorias vitales de mayor riesgo (trabajos fisicamente exigentes y consumo de
alcohol, tabaco...etc.), que los hombres tradicionalmente han llevado a cabo. (INE, 2018)

En Castilla y ledn, la esperanza de vida se situa en los 84 afios, un punto por encima de
la media nacional. (INE, 2018) La evolucidon de la esperanza de vida de la poblacion desde
1975 ha sido enorme, pudiendo verlo reflejado en el grafico 2, donde se observa que
histéricamente Castilla y leén siempre ha tenido mayores esperanzas de vida que
Espana, creciendo las de ambos territorios mas a medida que pasan los afios.

Grafico 2 Evolucion esperanza de vida Castilla y ledn y Espaiia. 1975-2016
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Tanto en Espafia como en Castilla y ledn, la alta esperanza de vida junto a la falta de
efectivos jovenes, asi como la falta de nacimientos ha propiciado que el colectivo
mayoritario de estos territorios, sean las personas mayores de 65 afos. El grupo de edad
que con mayor ritmo crece respecto al resto, es el compuesto por las personas mayores
de ochenta afios, provocando en estos territorios ya envejecidos, un sobre-
envejecimiento, donde cémo podemos ver reflejado en el grafico 3, se espera que a
partir del afio 2066 el indice de sobre-envejecimiento se dispare por la llegada de los
nacidos en el baby-boom a edades ancianas, peligrando el sistema de pensiones y
bienestar actuales. (Pérez, 2010)

Grafico 3. Proyecciones Poblacion 2016-2066
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Fuente: INE (2016)

Este sobre-envejecimiento de la poblacién, por otra parte, también se traducird en un
aumento de las personas en situacién de dependencia, esperdndose para el afio 2065,
que el 87,5% de las personas mayores de 65 afios sean dependientes y que por lo tanto
se produzca un aumento exponencial de la demanda de recursos sociales y sanitarios.
(Abellan, Ayala y Pujol, 2017) (INE, 2018)

A inicios del pasado afio 2018, mientras que en Espafia habitaban 8,9 millones de
personas mayores de 65 anos, lo que supone el 20% del total, en Castilla y ledn el
porcentaje de envejecimiento era alin mas alto, siendo del 25%. (INE, 2018)

En los grdficos 4, y 5 nos encontramos reflejados todos estos cambios natalistas y de
prolongacién de la vida en la demografia de Espaiia y de Castilla y ledn.

Observamos qué en ambos territorios, la base de la piramide es muy estrecha
(correspondiendo a los nacimientos), mientras que sus zonas medias, donde se sitUa la
poblacién de entre 50-65 afios, se encuentra muy engrosada.

Respecto a la zona mas altas, observamos que, en ambas, el colectivo de personas
mayores es cuantioso, pero que, sobresale especialmente, el grupo de mujeres mayores
de 85 afios de castilla y ledn, situando el indice de sobre-envejecimiento de la
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comunidad dos puntos por encima del nacional, (14%y 12%, respectivamente). (Abellan,
Ayala y Pujol, 2017)

Grafico 4 Piramide Poblacidon Castilla y le6n
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Grafico 5 Piramide de poblacién Espaiia 2018
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Espana no ha conseguido mantener un crecimiento del nimero de sus habitantes. Tan
sélo entre los afios 2012 y 2017, nuestro pais perdié mas de siete mil habitantes, lo que
implicé un marcador negativo de crecimiento vegetativo del -0,22%. En el transcurso de
esos seis afios, tan sélo consiguieron aumentar en nimero de habitantes el 19% de
municipios de todo el territorio nacional (Delgado, 2018), por lo que no es de extrafiar,
que, frente a este panorama desolador, sean cada vez mas los politicos y expertos
quienes opinan que es la inmigracion la alternativa mas viable para conseguir crecer el
numero de habitantes.

La llegada de inmigrantes, sobre todo de edades jévenes, supone un resurgir de muchos
territorios, ya que, debido a sus culturas tradicionales, de media suelen tener un nimero
elevado de hijos, algo totalmente necesario para que se produzca un equilibrio entre los
grupos de edades mas jévenes y los de mayor edad, siendo oportuno al menos 2,1 hijos
por mujer. Gonzalez y San Miguel, 2001).

Actualmente, el colectivo de inmigrantes representa en Espafia el 9,5% de la poblacidn
total, esperandose si la tendencia continua como hasta ahora, que para el afio 2033,
lleguen a suponer una ganancia de 3.4 millones de habitantes.

Si el envejecimiento demografico es un sello de identidad del territorio nacional y
autondmico, en sus medios rurales, lo es aln mas.

El 90% de los pueblos que conforman Castilla y ledn, tienen menos de 1.000 habitantes,
en los cuales, vive el 37% de la poblacidn castellanoleonesa.

El territorio rural de nuestra comunidad estd caracterizado por tener unas bajas
densidades de poblacién, (menos de 8 habitantes por kildmetro cuadrado), asi como
presentar una alta dispersién entre los municipios. (Consejo Econdmico y Social, 2018)

Los flujos migratorios también han marcado y marcan la demografia rural, donde
podemos diferenciar dos fendmenos diferentes.

Por un lado, en los afios 60-70, con la Revolucién Industrial se produjo una
modernizacién y mecanizaciéon del campo, que era la principal fuente econdmica de la
poblacién rural, viéndose obligados los mas jévenes a emigrar hacia la ciudad en busca
de oportunidades de trabajo. El fendmeno del éxodo rural hacia las ciudades contintua
actualmente, marchandose los ultimos jévenes que quedaban, hacia territorios donde
encuentran mejores condiciones de vida. (Rueda, s.f.) Y es que, los mayores que viven
en entornos rurales de muy pequefio tamafio tienen mayor riesgo de sufrir situaciones
de pobreza, asi como de acceder a los recursos mas basicos como es el educativo,
sanitario o religioso, empeorando profundamente su calidad de vida. (Cambero y
Baigorri, 2019)

Por ello, muchas de estas personas mayores, también emigran a las ciudades, al ver que
en sus municipios no pueden satisfacer sus necesidades mas basicas, teniendo que
trasladarse a la capital de provincia o a las cabeceras de comarca, para poder atenderlas,
suponiendo un grave peligro para la salud e integridad de las personas, cuando suceden

D2 LAURA AYUSO MARTIN GRADO EN TRABAJO SOCIAL




ANALISIS DE LAS POLITICAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO. EL CASO DE SORIA.

situaciones de emergencia social y/o sanitaria, ya que, de media, los municipios quedan
a 50 km de los grandes nucleos. (Rueda, s.f.)

El segundo periodo, denominado periodo de los “retornos”, se trata de un fendmeno
relativamente nuevo, por el cual las personas mayores que se fueron de sus pueblos
regresan a estos, para vivir su periodo de jubilacién, propiciando en sus municipios, un
cierto renacer rural. (Garcia y Martinez, 1998).

2.1.1. Situacion demogrdfica de Soria

Como hemos seiialado en la introduccion, uno de los objetivos de este trabajo de fin de
grado, es conocer cdmo se plasman las politicas de envejecimiento activo en la realidad
de Soria, por lo que es necesario, conocer algunos de los datos mas relevantes de su
demografia.

Actualmente, en la provincia de Soria viven 88.006 personas, de las cuales, 22.051, son
personas mayores de 65 afios, lo que supone, que mas del 25% de la poblacién esta
envejecida. (INE, 2018)

Se puede observar en el grdfico 6, la peculiar forma de la piramide de Soria, casi,
invertida, donde en su base apenas superan los 3.187 vecinos menores de cuatro afios,
siendo los grupos de edad mas numerosos los relativos a partir de los 50 afios.

Grafico 6 Piramide de poblacion Soria 2018

HOMBRES MUJERES
=]
=

360 180 o o 180 360

Fuente: Foro-ciudad.com

Esto implica, que la provincia de Soria tenga un indice de vejez del 29,13%, que son doce
puntos mas por encima de la media nacional, situada en 16,9%.
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Por otro lado, Soria también presenta una media superior de esperanza de vida respecto
a la nacional, situdndose en 88,8 aios de vida esperados para ellas, y en 80,1 para ellos,
siendo claramente femenino el colectivo de las personas mayores. (INE, 2018)

Esta altisima esperanza de vida provoca que el sobre-envejecimiento esté muy presente
en el medio rural soriano, donde podemos ver reflejado en la tabla 1, que el nimero de
personas mayores de 80 afios son 3.200 vecinos, lo que supone el 60% de la poblacién
total rural de Soria.

Tabla 1 Distribucidn por sexo y edad personas mayores rurales de Soria

TOTAL HOMBRES MUIJERES
POBLACION RURAL 55.234 29.236 26000
MAYORES DE 65 ANOS 16.092 7513 8579
MAYORES DE 80 ANOS 3.200 1.172 2.028

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Diputacion de Soria

Por otro lado, debemos senalar, que el 42% de las personas mayores sorianas viven en
un pueblo. Soria, se compone de 184 municipios, de los cuales tan sélo dos superan los
5.000 habitantes, ya que la gran mayoria son pueblos de menos de 100 habitantes.

Estas bajas densidades de poblacién suponen un hdandicap para las empresas y las
Administraciones Publicas, a la hora de dotar a estos territorios de infraestructuras y de
servicios tan bdasicos como son el transporte o las telecomunicaciones, ya que no
obtendrian rentabilidad por la falta de poblacién, sobre todo de efectivos jovenes.

La huida de los mas jovenes de los municipios rurales de Soria esta propiciando que el
proceso de despoblacidon avance a pasos agigantados. El medio rural soriano es
considerado como un “desierto demografico”, por su bajisima densidad de poblacién,
donde ni siquiera se superan los 8 habitantes por kildmetro cuadrado, frente a los 83,6
de media nacional. (Consejo Econémico y Social, 2018)

Con todo este panorama demografico, se afade al reto de mantener en buenas
condiciones de vida al grupo de personas mayores, el desafio de promocionar que, pese
a las deficiencias de recursos y medios, las personas mayores del medio rural tengan las
mismas oportunidades que las que habitan en los medios urbanos de poder envejecer
de forma activa, y con buenas condiciones de vida.

Y es que, como sefala el fundador del paradigma del envejecimiento activo, el doctor
Kalache, si logramos como sociedad mantener al colectivo de personas mayores en
buenas condiciones, estaremos contribuyendo a mantener saludables uno de los
colectivos de poblacidn que mayores contribuciones sociales y familiares desempefian,
ya sea con el cuidado de los nietos, permitiendo a las mujeres la permanencia en el
mercado laboral, como ayudando mediante contribuciones econdmicas. (Giré Miranda,
2006).
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2.2. Condiciones de vida y necesidades de las personas mayores.

Aungue la poblacién actual esté altamente envejecida, debemos tener en cuenta, que
existen diversidad de tipos de personas mayores, ya que se trata de un colectivo
ampliamente heterogéneo, y que por lo tanto sus formas y modos de vida también lo
son, ya que éstas dependen del contexto social, econémico y politico al cual pertenezcan
las personas.

Los modos de vida, como la forma de afrontar el proceso de vejez de las personas
mayores actuales, nada tienen que ver a las de hace unas décadas.

En primer lugar, las personas mayores actuales llegan a la vejez en mejores condiciones
fisicas y de salud, por lo que se ha pasado de considerarles un colectivo que tan sélo
producia enormes gastos econdmicos debido a sus recurrentes demandas de los
servicios sociosanitarias, a considerarles un colectivo productivo, que sigue
contribuyendo al desarrollo de la sociedad en general, y especialmente al desarrollo y
sostenibilidad de sus familias, al prestarles ayuda relacional y econdmica, sobre todo en
estos ultimos afios de crisis econdmica. (Cambero y Baigorri, 2019)

El colectivo de personas mayores deja de ser visto desde los paradigmas negativistas, la
vejez se deja de considerar tan solo una etapa en la que ocurren limitaciones vy
deficiencias, para considerarla una fase mas de la vida, donde lo bueno y lo malo ocurre
de la misma forma que en cualquier otro momento.

Ademas, debemos sefialar, que las principales limitaciones tanto fisicas como psiquicas
gue suceden en esta etapa, son causadas por enfermedades que se pueden prevenir en
un 60% a través de buenos hdbitos de vida, por lo que, las acciones y actividades
preventivas juegan un papel muy importante en la calidad de vida de las personas
mayores.

Algunos de los malos habitos mas reproducidos por los mayores de nuestro pais, y, por
lo tanto, deben ser mas informados y prevenirles de sus efectos nocivos para su salud,
son, el consumo de tabaco, que, aunque no llega a suponer un porcentaje muy elevado
(11%), se debe resefiar el aumento de este habito entre las mujeres, el cual hace unos
afos era algo exclusivo del sexo masculino. El consumo de alcohol, en cambio es mucho
mas habitual entre los hombres mayores de 65 afios, ya que dicen beber a diario el 60%.
(IMSERSO, 2016)

Los cambios fisioldgicos, provocados por enfermedades, no solo repercuten en la
movilidad y funcionalidad de las personas mayores, si no, que, estas deficiencias
terminan repercutiendo en la salud emocional de los mayores, desencadenando en
dolencias psicoldgicas. (Fernandez-Ballesteros, 2009)

Pero no solo las limitaciones funcionales y motrices son las Unicas causas de los bajos
estados de animo, ya que son varias los factores que pueden desencadenar una
inestabilidad emocional.
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Primeramente, nos encontramos con la llegada de la etapa de la jubilacion, como una
de las principales causas de estas dolencias, ya que con el desenganche del mundo
laboral y relacional al que estaban acostumbrados, llega un momento de vacio donde es
necesario reorganizar los nuevos tiempos de sus nuevas vidas, algo que les supone para
muchas personas mayores un gran reto al que no saben hacer frente, ya que no
encuentran ocupaciones, intereses y motivaciones con las que ocupar sus tiempos libres,
cayendo en estados de tristeza, depresion y ansiedad. (Bermejo, 2000)

La soledad es otra de las causas que provocan un bajo estado animico, empeorando el
estado de salud de las personas que la sufren.

Segun una investigacion llevada a cabo por Alborch, el grupo que mayor riesgo tiene de
sufrir soledad son las mujeres mayores, y que viven solas. Las mujeres tienen mas riesgo
de sufrir soledad ya que ésta se relaciona directamente con la cantidad de circunstancias
vitales vividas, donde las mujeres, al vivir mas afios, tienen mayor probabilidad de sufrir
la muerte del conyuge, amigos, y familiares, asi como, a mayor edad, mayores son las
probabilidades de sufrir mala salud y situaciones de dependencia, impidiendo la
integracién en la sociedad, vy, por lo tanto, sintiéndose mas solas. (Alborch, 2018)

Las personas mayores que viven acompanadas presienten tener una mejor salud que
aquellas que viven solas. En Espafia, la mayor esperanza de vida de las mujeres provoca
una clara feminizacion de la vejez, afectando a la composicion de los hogares, donde el
30% son unipersonales femeninos, compuesto en un 50% por viudas, respecto al 13%
de hogares unipersonales masculinos, los cuales viven la mayor parte de su vida
acompafiados. (Abelldn, Ayala y Pujol, 2017)

Las mujeres mayores viudas son quienes en mayor proporcién viven en soledad, la
pérdida del cdnyuge supone momentos de muy dificil adaptacidn, desencadenando en
problemas tanto emocionales, como en la gestién del hogar, del tiempo y del dinero,
llegando incluso a perder la ilusién por vivir. (Bermejo, 2000)

Ademas, son ellas al vivir mas tiempo solas, quienes tienen mas probabilidad de sufrir
situaciones de dependencia (61,8%, frente al 38,8% de los hombres). Ellos viven casi la
totalidad de sus vidas acompafiados, en un 77% de su mujer, por lo que sus necesidades
son atendidas por su conyuge o hija (mayoritariamente por la figura de una mujer) sin
tener que moverse de sus domicilios.

Ellas en cambio, tienen muchas mas dificultades de atencidn de sus necesidades, ya que,
tienen que recurrir a recursos externos, como es el servicio de ayuda a domicilio, o
incluso, trasladarse a una residencia, renunciando al deseo mas explicito de las personas
mayores, que es el permanecer el mayor tiempo posible en su hogar... (Abelldn, Ayala 'y
Pujol, 2017).

Tal y como sefiala Rodriguez, (2011), la familia, a través del carifio, las visitas y la atencion
de sus cuidados, permite que la persona mayor se sienta querida, y valorada,
previniendo situaciones de soledad o depresién. Y aunque la figura de la familia es muy
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importante, también se deben promocionar las relaciones sociales fuera del seno de la
familia, de forma que se creen nuevos lazos sociales que les empujen a realizar
actividades que hasta entonces no se habian atrevido a desarrollar, como les despierten
intereses y aspiraciones que le den sentido a sus vidas. Por todo ello, es muy importante
en la etapa de la vejez fortalecer los vinculos sociales como promover que sean personas
con intereses y curiosidades.

La mejor opcién de actividades que pueden realizar las personas mayores es aquella que
le mantiene ocupado y entretenido, pero que a la vez le sea de utilidad para lograr
desarrollarse personalmente, como para contribuir en el entorno donde viva.

El asociacionismo, sobre todo el religioso (25%) es la actividad principal con la que las
mujeres mayores ocupan su tiempo libre y con la que mas sienten que estan
contribuyendo a sus comunidades, los hombres, aunque en menor proporcion, prefieren
las asociaciones politicas y sindicales. (Rodriguez, 2011)

En cambio, la falta de activacidn y participacidn social se hace mas evidente a partir de
los 75 afios, donde el 50% de hombres y mujeres mayores se vuelven sedentarios, siendo
la televisidn y la radio las principales formas de entretenerse y ocupar sus tiempos libres.

Por ello, es muy importante promocionar actividades que despierten en ellos unas
motivaciones por seguir contribuyendo a la sociedad, asi como les despierte intereses
por seguir aprendiendo. El aprendizaje a lo largo de la vida es muy importante, siendo
necesario un mayo fomento de actividades formativas y capacitantes, ya que, tan sélo
un 7% de la poblacién mayor de 65 afios, posee estudios superiores, principalmente
hombres. El conocimiento de las nuevas tecnologias es otra de las asignaturas
pendientes de las personas mayores, ya que tan solo el 9,2% de estas dice saber
utilizarlas, siendo muy necesarias para el desenvolvimiento en las sociedades actuales,
donde nos encontramos tecnologia en cualquier espacio cotidiano. (Imserso, 2016)

o Por ultimo, mencionaremos las necesidades y problemas particulares de las
personas mayores rurales de Soria.

Principalmente, las grandes dificultades que se encuentran a diario las personas mayores
sorianas vienen provocadas por la alta dispersidon y aislamiento geografico de sus
municipios, dificultdndoles enormemente el acceso a recursos y servicios basicos, como
por ejemplo acudir al servicio médico o a la compra de alimentos, teniendo que
depender de terceros para poder satisfacerlos.

Los entornos rurales, estan caracterizados por tener una marcada identidad tradicional,
rechazando cualquier ayuda en sus cuidados que provenga del exterior del entorno
familiar. Si, para las personas mayores en general, el permanecer en sus hogares el
mayor tiempo posible es el deseo mas recurrente, en el medio rural, lo, es mas.
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La puesta en marcha de programas sociales, como los de envejecimiento activo, son
dificiles de implantar en los municipios sorianos, ya que, se lleva a cabo un reparto
desigual de los servicios y recursos, viéndose exclusivamente beneficiados las cabeceras
de comarca vy las localidades mads pobladas. (Diputacién de Soria, 2018)

Junto al reto de envejecer en un medio donde existe serias dificultades para poder
satisfacer sus necesidades basicas, también temen mas que ninguln otro colectivo vivir
en soledad. Y aunque esté temor esté muy presente, la soledad se puede subsanar
mucho mejor en el medio rural a través de la ayuda vecinal que en el medio urbano, ya
que las relaciones cara-cara caracteristicas de entornos rurales, no se da con la misma
frecuencia ni con misma calidad en las urbes. (Rodriguez 1995, citado en Monreal, del
Valle, y Serda, 2009)

3. ELENVEJECIMIENTO ACTIVO

Como hemos visto anteriormente, desde inicios del S.XX, la esperanza de vida ha ido
creciendo, aumentando la longevidad de las personas, y, por tanto, alargando la etapa
de la vejez. Este alargamiento de la vida de las personas también supone una mayor
probabilidad de padecer enfermedades y situaciones de dependencia. (Cambero y
Baigorri, 2019)

A mayores patologias y discapacidades, sus necesidades de atencién seran cada vez
mayores, aumentando la dificultad de poder atender y mantener al cuantioso grupo de
mayores en correctas formas de vida a través del Estado de Bienestar actual.

Las personas mayores de la actualidad nada tienen que ver con las de hace décadas,
donde al llegar a la vejez se apartaban de la sociedad, sintiendo que su momento de
contribucién habia acabado. La visidon que tenia la sociedad de esta etapa vital,
considerandola algo negativo donde solo los acontecimientos negativos tenian cabida
ha cambiado, ahora la sociedad en general como las propias personas mayores son cada
vez mas conscientes de la necesidad de envejecer de forma saludable, y ven en el
envejecimiento activo, una de las mejores formas de dar calidad de vida a sus afios.
(Fernandez - Ballesteros, 2014).

Tenemos que retroceder hasta la década de los 90 para encontrar las primeras
referencias al movimiento de “envejecimiento saludable”, creado por la OMS, y que
supone el antecedente mas inmediato al actual envejecimiento activo.

Este primer concepto de envejecimiento saludable centraba la salud como el principal
requisito para envejecer bien. Mas tarde en el afio 2002, la OMS actualizé el término de
envejecimiento saludable al que le incorpord un nuevo apellido “activo”, incluyendo la
participacién, la seguridad, y la educacion a lo largo de la vida entre otros factores
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novedosos como requisitos para que las personas mayores pudieran vivir su
envejecimiento de la mejor manera posible. (Fernandez-Ballesteros, 2009)

La OMS definié por tanto el envejecimiento activo como, “el proceso de optimizacion de
las oportunidades de salud, participacion y seguridad a fin de mejorar la calidad de vida
con la edad. Se aplica tanto a individuos y grupos de poblacién. Permite a las personas
realizar su potencial de bienestar fisico, social, mental y el bienestar durante toda la vida
y para participar en la sociedad, al tiempo que proporciona una proteccidn adecuada, la
seguridad y la atencion cuando lo necesitan”. (OMS, 2002, citado en Fernandez-
Ballestero, 2009, pag 45)

Por lo tanto, gracias a las continuas contribuciones y revisiones del proceso de
envejecimiento exitosos por la OMS, se pasd de tan sélo poner énfasis en la salud
(definicién de 1994), a pasar a un modelo mucho mas integrador (definicion del 2002),

donde ya no solo el objetivo era envejecer sano, si no, también que se mantuviera activo
y participativo tanto social, econémica como mentalmente.

En el 2002, también se llevd a cabo por la OMS la 22 Asamblea Mundial sobre
envejecimiento activo, por el que se valord la labor en el desarrollo de las sociedades de
las personas mayores.

Uno de los principales objetivos que plantea el envejecimiento activo es fortalecer la
figura de las personas mayores, eliminando los estigmas y estereotipos hacia sus
personas, asi como hacerles protagonistas de sus propios procesos de cambio y de
mejora de su calidad de vida. (Santos-Rodriguez, 2014)

La mejora en la calidad de vida de las personas mayores requiere de modificaciones y
promociones en sus habitos y estilos de vida.

Estos cambios de rutinas, por contrario que pueda parecer, se establecen con gran
facilidad en las etapas avanzadas de la vida, ya que, la capacidad de plasticidad y reserva
permiten la adaptacién de forma rdpida a las nuevas circunstancias y eventualidades.
(Fernandez Ballesteros, 2009)

Aunque estas capacidades de adaptacién sean una gran ventaja para poder llevar a cabo
de forma exitosa el envejecimiento activo, no hay que olvidar, la importancia de
existencia en el entorno en el que habitan tanto de medios e infraestructuras que
posibiliten su desarrollo, pero sobre todo una cultura de politicas y planes que se centren
en este paradigma.

A continuacién, nos centraremos en analizar los principales elementos que integran el
concepto de envejecimiento activo, los cuales deben de cumplirse tanto en las politicas,
como en programas destinados a las personas mayores, para la consecucién de un
proceso de envejecimiento exitoso y activo.
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3.2. Paradigmas y Beneficios.

Como hemos visto en el concepto que aporta la OMS, el envejecimiento activo se basa
en promocionar la salud, la calidad de vida, asi como un bienestar fisico, social y mental,
incluyendo la participacién y la seguridad como elementos novedosos. (OMS, 2002).

Desde el envejecimiento activo se propone conseguir una salud y una calidad de vida a
través de la Promocion de Habitos de vida saludable, suponiendo una excepcional
forma de prevenir las enfermedades frecuentes en las etapas adultas, las cuales se
pueden prevenir en un 60%.

Tal y como hemos podido observar en anteriores apartados, el hdbito de consumo de
alcohol y tabaco no es del todo preocupante en las edades avanzadas, pero en un 90%,
una persona mayor de 65 afios lleva consumiendo tabaco desde edades tempranas, por
ello, a través de la promocién de habitos de vida saludable, se pretende informar de sus
consecuencias nocivas en la salud, para que pueden dejar este mal habito.

La actividad fisica juega un papel muy importante en la promocién de la salud y en la
prevencion de situaciones incapacitantes. (Guillén y Casado, 2000).

Algunos de los beneficios que reporta esta promocién de habitos de vida saludable y
salud segun (Fernandez- Ballesteros, 2009), son:

- Facilita las relaciones intergeneracionales
- Aumenta la participacion social, reduciendo el aislamiento y la soledad.
- Aumenta el autoestima y confianza en si mismo.

- Disminuye la demanda de los servicios sanitarios y sociales y por tanto reduce
los costes sociosanitarios.

- Evita enfermedades comunes en la 32 edad: cardiovasculares, diabetes,
accidentes cerebrovasculares, obesidad.

La educacion a lo largo de la vida es entendida desde el envejecimiento activo como el
principal promotor de desarrollo personal, ya que capacita y dota a las personas de
herramientas, capacitandolas en el desenvolvimiento cotidiano de la vida. (Imserso,
2011)

A través de la educacion se ensefa a las personas a participar en la sociedad,
convirtiéndolas en protagonistas de sus propios procesos vitales, como es el
envejecimiento. De esta forma, las personas mayores terminarian de ser meros
receptores de actividades y recursos, para convertirse en las protagonistas de cada una
de sus etapas vitales. (Imserso, 2011).

Una de las principales actividades educativas-formativas que se llevan desde el
envejecimiento activo, son las relacionadas con el entrenamiento cognitivo, de forma

D2 LAURA AYUSO MARTIN GRADO EN TRABAJO SOCIAL

1



ANALISIS DE LAS POLITICAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO. EL CASO DE SORIA.

gue se pueda conseguir prevenir en la mayor cantidad posible los deterioros cognitivos.
(Fernandez, Ballesteros, 2009)

Por ultimo, abordaremos los dos términos incluidos en la definicion del 2002 de
envejecimiento activo, la participacion y la seguridad.

En cuanto a la participacion, desde el envejecimiento activo se pretende la integracién
de las personas mayores en todos los ambitos de la vida, contribuyendo a que las
personas mayores adquieran el rol de proactivo y sigan contribuyendo a la sociedad, a
la par que la sociedad les contribuya a ellos. (Fernandez Ballesteros, 2009)

Los principales beneficios de que las personas mayores sean seres participativos y
activos es la proteccidn ante las enfermedades cognitivas, especialmente del Alzheimer,
asi como contribuye a mejorar la satisfaccidon personal con sus vidas, como la percepcién
sobre su salud. (Fratiglini et. Al citado en Fernandez-Ballesteros (2009)

Por ultimo, desde el envejecimiento activo se trabaja para instaurar en la vida de las
personas mayores la seguridad tanto econdmica, social y juridica.

Desde el envejecimiento activo se trabaja para capacitar y proporcionar a las personas
mayores las habilidades suficientes para que puedan hacer frente a situaciones de
riesgo, como son el maltrato, la discriminacion o el abandono.

4. LAS POLITICAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO.

Los diferentes niveles administrativos se enfrentan al reto de proporcionar a través de
sus politicas sociales el mayor bienestar y calidad de vida posible al colectivo de las
personas mayores, reto que cada vez se torna mas exigente, debido a las proyecciones
futuras sobre este colectivo, donde se espera que el niumero de personas mayores de
65 afos aumente exponencialmente, y que por lo tanto, su demanda de servicios y el
gasto socioecondmico que esto conlleva también lo haga.(Alfama, Canal y Cruells, 2013)

Por lo tanto, antes de comenzar a conocer cuales son los principales planes, y estrategias
en materia de envejecimiento activo a nivel nacional, autonédmico y local, procederemos
a realizar una pequeiia revision sobre la evolucién que han tenido las politicas sociales
dirigidas al colectivo de personas mayores, conociendo primeramente el contexto
global, para pasar después a conocer la evolucidn por las que han pasado las politicas de
envejecimiento activo en nuestro pais.
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4.2. Evolucion de las politicas de envejecimiento activo.
4.2.1. A nivel Global

El envejecimiento de la poblacion no sélo se trata de un fendmeno social que afecta a
nuestro pais, si no que el resto de los paises del mundo estdn experimentando un
aumento del nimero de personas mayores sin precedentes. Y es que en muchas de las
regiones a partir de mediados del S.XX, el aumento de la esperanza de vida junto a la
reduccion de la fecundidad, contribuyeron a envejecer sus estructuras demograficas.
(Naciones Unidas, 2019)

Por este motivo, en todo el mundo, las politicas sociales dirigidas a atender el
envejecimiento de la poblacidn se han convertido en la mejor forma de dar respuesta a
las crecientes necesidades de las personas mayores.

Y es que, atender las demandas y necesidades del colectivo senior, no siempre ha sido
sentido como una responsabilidad de los poderes publicos, ya que no fue hasta el afio
1948, cuando se comenzo a plantear la idea de disefiar politicas internacionales para
atender a las personas mayores.

A partir de este afo, distintos paises del mundo comenzaron a interesarse por crear
politicas mas enfocadas a la atencidn especifica de las personas mayores, instaurdndose
mas en sus objetivos el interés por mantener al colectivo de personas mayores en
buenos estados de salud. (Segura y Conejero, 2017)

Argentina fue uno de los primeros paises que se interesé por tratar los derechos de las
personas mayores, creando en ese mismo afo un documento, que, pese a que
finalmente no fue publicado oficialmente, la ONU, se basd en él para disefiar estrategias
y medidas de atencidn a este colectivo.

Durante los anos siguientes, se fueron sumando cada vez mas paises a la iniciativa de
crear politicas mas centradas en la atencién de los mayores, pero no fue hasta el afo
1978, cuando la ONU cred “El Primer Plan de Accion Internacional” documento que
incluia programas, politicas y recomendaciones dirigidas a todos los paises del mundo
para que pudieran lograr instaurar en la vida de las personas mayores la mayor calidad
posible.

Como sefiala Segura y Conejero, (2017), este Primer Plan supuso una gran revelacién en
la forma de atender a las personas mayores, ya que se trataban por primera vez temas
como la necesidad de eliminar los estigmas y estereotipos que histdricamente se habian
construido sobre las personas mayores, asi como, se daba una mayor importancia a
promocionar su participacién en la sociedad.

Pese a la gran evolucién en la atencidn de las personas mayores que suponia la
instauracién de este plan, los paises, tenian muy interiorizados modos de atencién y
cuidados muy asistencialistas y prestacionales.
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Con el paso de los afios, se fueron planteando politicas sociales con perspectivas mucho
mas positivistas e integradoras sobre las personas mayores. Un claro ejemplo lo
encontramos en el afio 1994, con la “Convencién Internacional sobre poblacion y
Desarrollo”, por la cual, se dejaba de hablar solo de las personas mayores como un
colectivo que acarreaba grandes gastos socioeconémicos, pasando a considerandolos
como un excepcional recurso humano que tenian todos los territorios para conseguir su
desarrollo y estabilidad, y por lo tanto, aumentdndose el interés de las administraciones
por la creacion de politicas sociales que permitieran mejorar sus condiciones de vida.
(Segura y Conejero, 2017)

Finalmente, en el afio 2000, el primer plan de accién internacional tuvo una revisién para
conocer lo que se habia hecho durante el transcurso de esos ultimos veinte afios, dénde
ademas se elabord un nuevo documento, que pretendia instaurar unas nuevas lineas de
actuacién y recomendaciones para hacer frente al envejecimiento del Siglo XXI, siendo
la seguridad econdmica, social y juridica, como los derechos de las personas, los
principales objetivos a cumplirse. (Segura y Conejero, 2017)

4.2.2 A nivel Nacional

Con la llegada de los 80, Espaiia comenzaba a desarrollarse social y econdmicamente,
gracias en otras cosas a la instauracion del Estado del Bienestar, la universalizacién de la
sanidad y con la consiguiente instauracién de los Servicios Sociales, aumentando
especialmente la calidad de vida las personas.

Tal y como indican Sancho y Rodriguez, (2011), Espaiia se encontraba en desventaja con
Europa, ya que mientras en el resto de los paises de la Unidn Europea las residencias
para mayores dejaban de ser la opcidn principal elegida para el cuidado de los mayores,
la atencion en el hogar habitual del anciano se postulaba como la principal manera de
mantener a los mayores atendidos y en buenas condiciones de vida.

En cambio, en Espafiia se vivia el proceso contrario, ya que veian en los asilos, la mejor
manera de proporcionarles los lujos y atenciones que en su juventud no habian podido
gozar.

Espana tuvo que esperar hasta principios de los afios 80, para que las Naciones Unidas
adoptaran el Primer Plan de Accién Internacional de Envejecimiento, celebrado en
Viena, en 1982), que sirvid de orientacién para las politicas de envejecimiento durante
los ultimos veinte anos del S.XX, resultando iniciativas de gran importancia, como la
importancia de atender a los mayores en su domicilio. (Cambero y Baigorri, 2019)

Ya en los aios 90, se hacia palpable la preocupacion general de atender las
necesidades de las personas mayores a través politicas y programas sociales, con ello
surge el Plan Gerontoldgico (INSERSO, 1993), utilizado como marco de referencia y
actuacion para la atencién de las personas mayores durante esa década, por el que se
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hablé por primera vez de temas como el apoyo informal como alternativa al cuidado
de la familia, o la importancia de la participacion de los mayores en la sociedad.

Siguiendo en la linea temporal, en 1999, la OMS hablaba de envejecimiento saludable,
centrando la salud como aspecto principal en su definicidn, no fue hasta el afio 2002,
cuando se produjo una reconceptualizacién, denominandolo por primera vez como
envejecimiento “activo’”, donde ya se incluian como factores necesarios para calidad
de vida en la vejez a la participacion y la seguridad (Barrio, Marsillas y Sancho, 2018)

En este documento se comenzd a considerar los derechos humanos y econémicos como
imprescindibles para la consecucion de la calidad de vida de las personas mayores, asi
como, se le dio una gran importancia a la autonomia y la participacion social tratandolos
de elementos clave para conseguir el bienestar.

En ese mismo afio 2002, la Comision Europea defendia que era a través de la
implantacion del envejecimiento activo, la mejor estrategia para promocionar y
desarrollar las sociedades actuales cada vez mas envejecidas. (Alfama, Canal y Cruells,
2013)

Para el 2010, el Consejo de la Unién Europea invitd a la Comisién Europea a que colocara
en un lugar protagonista el envejecimiento activo en su agenda politica, incentivando la
puesta en marcha de iniciativas y asociaciones que tuvieran la finalidad de promover
este paradigma. (Zunzunegui y Béland, 2010)

En el afio 2012, se celebré el Afio Europeo de envejecimiento activo y solidaridad
intergeneracional, donde se pretendio sensibilizar e informar en la sociedad a cerca de
la importancia de basar las politicas, programas y planes en base a un envejecimiento
activo y, por tanto, conseguir instaurar una buena calidad de vida. (Del Barrio, Marsillas
y Sancho, 2018).

A raiz de todos estos fendmenos, la sociedad espafnola ha reconocido el fenémeno del
envejecimiento poblacional, al igual que las administraciones estatales, autondmicas y
regionales desde las Ultimas décadas del S.XX con la llegada de la democracia, se
comenzaron a aprobar politicas y pactos sociales cuyos objetivos se basaban en
promocionar la seguridad y bienestar de las personas mayores. (Cambero y Baigorri,
2019).

4.3. Politicas sociales para un Envejecimiento Activo

Debido al aumento cada vez mayor del colectivo de personas mayores, las politicas
publicas se enfrentan al reto de dar respuesta a las cada vez mayores demandas de
atencién, como de participacidn y bienestar de las personas mayores.
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Hemos podido ver que histéricamente, las politicas han ido evolucionando y mejorando,
para poder atender cada vez mejor las necesidades cambiantes de este colectivo de
poblacion.

En un principio, se trataban de politicas asistencialistas, considerando a las personas
mayores como improductivas. Fue con la introduccidon por parte de la OMS del
paradigma del envejecimiento activo, por el cual se empezaron a promover politicas
sociales con un caracter mucho mas positivo e integrador. (Alfama, Canal y Cruells, 2013)

En Espafia, las Politicas en materia de envejecimiento activo son desarrolladas por los
tres niveles administrativos. A continuacidn, analizaremos las principales politicas de
envejecimiento activo llevadas a cabo por cada nivel.

4.3.1. A nivel Nacional

El encargado de llevar a cabo las politicas de envejecimiento activo en nuestro pais a
nivel estatal es el Instituto de personas mayores y Servicios Sociales (en adelante
IMSERSOQ), el cual tiene las competencias de creacidn y gestién de aquellos planes cuyos
destinatarios son las personas mayores. (IMSERSO, 2018)

Aunque la Constitucion Espafiola de 1978, hace referencia en su articulo numero 50, el
derecho de todas las personas mayores a acceder a servicios tan bdsicos como es la
vivienda, la salud o el ocio y la cultura, no fue hasta 1989, cuando con la aprobacién del
“Plan Gerontoldgico Nacional” se empiezan a llevar a cabo politicas sociales mucho mas
centradas en la promocidn del envejecimiento activo. (Belando y Scarlet, 1997, citado
en Segura y Conejero, 2017).

Este Plan supuso una referencia y un cambio en el paradigma de las politicas sociales de
atencion a las personas mayores.

Las lineas de actuacién dicho plan, tenian como objetivos principales;

- la promocién de la salud y mejora del bienestar fisico, psiquico y social de las
personas mayores,

- la sensibilizacién de la sociedad a cerca del fendmeno del envejecimiento de la
poblacién,

- la promocidn de la participacién y la responsabilidad de las personas mayores en
el desarrollo de las politicas sociales y en la sociedad en general,

- como facilitar el acceso a los bienes culturales para fomentar el bienestar y calidad
de vida durante el tiempo libre. (Segura y Conejero, 2017).

Segun un informe de valoracién de dicho plan publicado en 1999, se hacia un balance
positivo en cuanto a su ejecucion, donde, ademas, se tuvo en cuanta las deficiencias que
habian existido para mejorar futuras intervenciones.
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Afios mas tarde se llevd a cabo, el Plan para las Personas mayores 2003-2007, en los
que primordialmente se pretendia conseguir la igualdad de oportunidades de todas las
personas mayores, favoreciendo su autonomia y participacién en las politicas y en la
sociedad, incluyéndose la formacién y la capacitacion de los cuidadores no profesionales
como valor seguro para el envejecimiento saludable de las personas mayores.

En el afio 2015, el consejo de ministros aprobd el Marco de Actuacion para las personas
mayores 2015, que se trataba de un documento en que se recogian las orientaciones
gue la Unién Europea dictd en el afio 2012 sobre envejecimiento activo, siendo Espaiia,
uno de los primeros paises europeos en recoger dichas orientaciones, diferencidndolas
en 4 bloques;

1. Empleo

2. Participacidn social: promoviendo el voluntariado entre las personas mayores,
pero sin sustituir la [abor profesional.

3. Vida sana e independiente: promoviendo recursos asistenciales, impulsando
servicios como la teleasistencia, promoviendo especialmente en el medio rural
el disefio de centros asistenciales que permitan la prolongacién de la ayuda
familiar.

La formacidon durante todas las etapas de la vida también aparece como requisito
para una vida sana, incluyendo la formacién en la Universidad.

4. No discriminacién: incluyéndose como novedad la perspectiva de género, y la
lucha contra la violencia de género entre las personas mayores. (revista 60 y mas)

En base a estas politicas, surgié el “Programa de Promocion del envejecimiento activo”,
gue se enmarca en las competencias del IMSERSO, funcionando desde el afio 1985 vy
cuyos objetivos mas inmediatos son mejorar la calidad de vida de las personas mayores
a través de viajes y actividades turisticas. (IMSERSO, 2017).

Mediante el programa de turismo, se pretende mejorar la calidad de vida y salud de las
personas mayores, previniendo la dependencia y las situaciones incapacitantes a través
de viajes a zonas costeras y de interior.

Principalmente desde el IMSERSO, todas aquellas actividades destinadas a las personas
mayores se basan en actividades Iudicas de turismo y ocio termal, por las que pretenden
conseguir la calidad de vida en las personas mayores.

Uno de los principales programas cuyo objetivo es la promocidon del envejecimiento
activo y que es llevado a cabo por el IMSERSO, es el Programa de Termalismo, el cual
nacié en 1989, y que, desde entonces, sigue en funcionamiento sin haberse
interrumpido, debido a la gran aceptacidn y éxito que tiene entre las personas mayores.
Este programa tuvo una reforma en el afio 2012, por el que se redujo el coste de acceso
al programa para permitir su acceso a aquellas personas mayores con ingresos mas
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inferiores. Tras el éxito que obtuvo dicha reduccidn, se ha mantenido el coste inferior.
(IMSERSO, 2018)

Por ultimo, sefialaremos la Estrategia Nacional de personas mayores para un
envejecimiento activo y para su buen trato, 2018-2021, ya que se trata de una de las
politicas sociales mas recientes en materia de envejecimiento activo.

Su cometido es servir como marco de referencia para la creacidn de politicas y planes de
envejecimiento activo, estableciendo una serie lineas de actuaciéon que sirven de guia
para sus planteamientos. Los principales objetivos que buscan conseguir estas lineas
estratégicas de actuacién son la promocion de la autonomia, la participacion, el retardo
de las situaciones de dependencia, asi como la seguridad social, politica y econdmica de
las personas mayores. (IMSERSO, 2018).

Como principal diferencia respecto al resto de estrategias y politicas, nos encontramos
una linea de actuacion, dirigida en exclusividad a promocionar los derechos de las
personas mayores trabajadoras, por la cual se defiende la necesidad de una formacion
continuada en los trabajadores mayores, evitando de ésta forma que queden obsoletos,
asi como se pretende la promocion de la salud en el ambito de trabajo, adaptando
progresivamente los puestos a la fuerza cada vez mds mermada del colectivo de
personas mayores. (IMSERSO, 2018)

4.3.2. A nivel Autondmico. Castilla y Leon.

En primer lugar, sefialaremos el Plan Regional Sectorial de Atencion a las personas
mayores de Castilla y leon 2004-2007, |levado a cabo por la Junta de Castilla y leén, por
el cual se canalizaban los distintos recursos de envejecimiento activo en nuestra
comunidad.

Dicho Plan se componia de cuatro grandes areas de actuacion, interesdandonos
especialmente la primera, dirigida a posibilitar un envejecimiento activo a la poblacién.

Desde éste area se pretende promover estilos de vida saludables, mantenimiento de la
calidad de vida, asi como el fomento de la formacidon, cultura, tiempo libre, y
participacién, a través de diferentes actividades, a si, como potenciando el Club de los
60 o el programa interuniversitario de la experiencia.

o Los recursos y servicio que dicho plan recoge son;

- Centros de dia, con finalidad de ofrecer la oportunidad de que las personas
mayores disfruten de su tiempo libre, a través de actividades de diferente tipo
(teatro, gimnasia, entrenamiento de memoria...etc.)

- Club de los 60, los programas que incluye el Club de los 60 van desde programas
destinados al ocio a través de viajes y ocio termal, como programas con fines mas
formativos donde nos encontramos el programa de la experiencia
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interuniversitaria, hasta llegar a programas cuyo fin es la promocién del
envejecimiento activo, pretendiendo este Ultimo mejorar la calidad de vida de las
personas mayores a través de actividades preventivas de dependencia vy
capacitantes.

- Programa Interuniversitario de la Experiencia, surgié en 1993, teniendo en la
actualidad mds de 25 sedes por toda castilla y ledn, extendiéndose su cobertura
hacia algunos municipios y cabeceras de comarca, de forma que facilita el acceso
a este servicio a las personas mayores del medio rural. (Perspectivas de
envejecimiento activo en castilla y ledn.)

En el afio 2017, surge la Estrategia de prevencion de la dependencia para las personas
mayores y el envejecimiento activo, 2017-2021, la cual mejora las acciones anteriores
gracias a la incorporacién de la atencidn centrada en la persona al paradigma del
envejecimiento activo, asi como se expresd la importancia de tener en cuenta los
entornos donde habitaban las personas mayores.

Esta estrategia, desarrollada por la Junta de castilla y ledn, estd compuesta por seis lineas
de actuacién, que pretenden mejorar la calidad de vida de las personas mayores,
retrasando al maximo el estado de dependencia, abordandolo si ya estuviera presente,
e implicando a las personas mayores en todos los aspectos de sus vidas. (JCYL, 2017).

De las seis lineas de actuacion, requiere una especial mencidn, la relacionada con la
importancia de los entornos, proponiendo la creacidon de entornos amigables para las
personas mayores, basandose en la iniciativa de la OMS de “Ciudades Amigables para
las personas mayores”’.

Dicho proyecto surgié en el afio 2005, a iniciativa de la OMS, donde en el afio 2012, el
IMSERSO firmé convenio de colaboracion, credndose una red iberoamericana de
ciudades amigables con las personas mayores, por la que Espana se ha convertido en el
pais con mas numero de ciudades adheridas, concretamente, contando con 119
ciudades amigas de las personas mayores. (Barrio, Marsillas y Sancho, 2018).

Esta estrategia, ademads contiene numerosas experiencias novedosas, destinadas a la
atencién centrada en la persona, como es a través del Programa a gusto en mi casa,
cuya finalidad es proporcionar servicios y recursos suficientes para que la persona pueda
vivir confortablemente en su hogar el mayor tiempo posible, o la experiencia de la
Atencion en la fase final de la vida, por la que se informa, orienta, sobre aspectos legales,
deseos, asi como proporciona bienestar a la persona mayor que estd a punto de fallecer
como a su familia. (JCyL, 2018)

Otra de las novedades que encontramos en esta estrategia, es que su disefio y
planificacion, ha contado con una amplia participacién de entidades y asociaciones de
personas mayores, por lo tanto, teniéndose en cuenta sus opiniones, y deseos, principios
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defendidos por el envejecimiento activo. (Consejeria de familia e igualdad de
oportunidades, 2017)

4.3.3 A nivel local. El caso de Soria.

En la provincia de Soria, los programas y actividades que se llevan a cabo sobre
envejecimiento activo toman como referencia el Programa de Promocidn, prevencion,
insercion y atencién de las personas mayores y las personas con discapacidad de la
provincia de Soria.

Se trata de un documento elaborado en colaboracién con los diez CEAS que componen
la provincia, el cual se compone de varias areas de actuacion, de las cuales, nos interesa
especialmente resaltar la relativa a la promocién de la autonomia y el desarrollo
personal de las personas mayores a través del envejecimiento activo.

Dicha area, se subdivide en 4 subdreas mas que podemos ver recogidas en la tabla 2;
Creacién de habitos y competencias para una vida saludable, promocién de relaciones
con el entorno y drea de actividades culturales y artisticas. (Diputacién, 2013).

Tabla 2 Areas y objetivos del programa de EA de la Diputacién de Soria

AREA OBIJETIVO ACTIVIDADES

Ejercicio fisico,

PROMOCION DE HABITOS DE Favorecer un estado fisico alimentacion, estimulacién
adecuada e informar sobre cognitiva, relaciones

VIDA SALUDABLE habitos saludables de vida. sociales...etc.

Favorecer la adquisicion de

habilidades para vivir de forma

auténoma y prevenir dificultades L, .
Capacitacion para la vida

COMPETENCIAS PARA LA de la vida diaria. ) >
auténoma, prevencion de
VIDA AUTONOMA Promover estrategias que accidentes, nuevas
permitan defender sus propios  tecnologias, derechosy
derechos responsabilidades de las PM.
RELACION CON EL ENTORNO Promover la solidaridad, toleranciay Asociacionismo, promocion
ayuda entre las personas a través del y sensibilizacién del
voluntariado. voluntariado...

Promover las relaciones

intergeneracionales.

Tradiciones, actualidad, artes
plasticas, musicales,

literatura

Potenciar el desarrollo personal a
través de la creatividad y
adquisicion de habilidades.

ARTE, CULTURA Y ACTUALIDAD

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la Diputacion

Desde este programa se pretende conseguir como objetivo principal, la promocién de
las condiciones de vida dptimas y necesarias para que las personas mayores puedan
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llevar a cabo una vida independiente y autdnoma, a través de actividades preventivas,
capacitantes y de un cuidado integral de la persona mayor. (Diputacién, 2013)

5. REALIDAD DEL ENVEJECIMIENTO ACTIVO; EL CASO DE
SORIA

En el apartado anterior hemos visto las distintas politicas, planes y estrategias sobre
envejecimiento activo tanto a nivel estatal, regional como local; viendo el caso de Soria.

Para conocer cdmo es en la realidad la puesta en marcha de estos programas y politicas,
nos vamos a centrar en realizar un analisis de lo llevado a cabo en el medio urbano y
rural de Soria.

Segun Zunzunegui y & Béland, (2010) aunque Espaiia desarrolle numerosas politicas y
estrategias sociales en base al envejecimiento activo, continlda siendo un pais que
destina una muy baja proporcion de su producto interior bruto (PIB) al gasto social (un
21%), respecto al resto de paises europeos, donde de media destinan un 27% de su PIB.

Ademas, la respuesta desde las administraciones a las necesidades de la poblaciéon no
esta siendo homogénea, produciéndose grandes diferencias de reparto de servicios, y
de implementacion de programas y actividades de envejecimiento activo entre las
diferentes comunidades, y especialmente, si se comparamos el medio urbano vy rural.
(SESPAS, 2010)

5.1. Medio Urbano de Soria.

Las actividades y programas de envejecimiento activo que se llevan a cabo en la ciudad
de Soria son competencia del Ayuntamiento.

Desde el ano 2008, la Concejalia de Bienestar Social, Cooperacion e lgualdad del
Ayuntamiento de Soria lleva implantando un programa de envejecimiento activo, bajo
la denominacién de “Aulas de la Tercera Edad’’, cuyo objetivo principal es la promocién
de la participacién y la integracién de las personas mayores, a través de la creacidn de
un espacio socioeducativo. (Ayuntamiento Soria, 2019)

Las lineas de actuacién por las que se basa este programa se ajustan perfectamente a
los principios que dicta el paradigma del envejecimiento activo, ya que buscan la
promociéon de la salud y de la calidad de vida de las personas mayores, a través del
ejercicio fisico, actividad que el envejecimiento activo defiende como una excepcional
forma de promocionar el bienestar y la calidad de vida.
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Se trata de un programa de éxito en Soria, ya que afo tras afio ha visto cdmo ha ido en
aumento el numero de usuarios. En el afio 2010, fueron 450 alumnos los que se
matricularon en las aulas de la tercera edad, en 2013 fueron un total de 723 alumnos,
llegando a las 979 personas mayores apuntados en el anterior curso 2017 -2018. Lo que
supone un aumento de mas de 529 alumnos entre los ultimos ocho afos. (Memorias
Aulas Tercera Edad, 2018)

Para el ano 2010, las actividades que mds se desarrollaron fueron las relativas a las
nuevas tecnologias, ya que en ese periodo 2010-2011, el ayuntamiento de Soria se
encontraba dentro de un Plan de fomento de las nuevas tecnologias a las personas
mayores, (PLAN AVANZA) donde se capacitaba a las personas mayores para poder
navegar por la web, o por el cual se les ensefiaba el uso del DNI electrénico, por aquel
entonces recientemente implantado. (Ayuntamiento, 2019)

En el aflo 2013, continuaba presente el interés de las personas mayores por las nuevas
tecnologias, por lo que, como novedad, se ampliaron en tres grupos mas, las actividades
relacionadas con el manejo de moviles, ordenadores y fotografia digital.

Ao tras afio las actividades se han ido renovando en funcidn de la demanda y del interés
de las personas mayores, ya que, al finalizar el curso, se pasa un cuestionario a los
usuarios, de forma que los encargados del proyecto puedan saber cémo ha sido la
aceptacion por parte de las personas mayores. De esta forma, se tiene en cuenta las
opiniones y puntos de vista de los mayores en el disefio de futuros programas de
intervencién, cumpliéndose uno de los objetivos que pretendia el envejecimiento activo
en su teoria, “participacién de las personas mayores en el disefio de sus politicas y
programas’’.

La novedad del pasado curso 2017-2018, la encontramos con el proyecto “Ciudades
Amigables de las Personas mayores” iniciativa de la OMS, a la cual se ha adherido el
Ayuntamiento de Soria, con idea de que esté implantado a principios del 2020. Desde
las “Aulas de la tercera edad”, se crearon pequefos grupos de personas mayores,
donde, dirigidos por responsables del proyecto del ayuntamiento, se tenian en cuenta
las dificultades que encontraban como mayores para vivir en Soria, asi, como sus
opiniones de mejora. (Memorias Aulas Tercera Edad, 2018)

El precio de matriculacién de este programa de envejecimiento activo ha ido aumentado
con el transcurso de los afos. Fue a partir del curso del 2013, cuando el precié pasé de
costar 20 euros anuales, a 25, debido a la eliminacion de la subvencién que recibian por
parte de la JCYL de 71.562 euros, asi como por la finalizacién del Plan Avanza en el afo
2011, que también suponia un respaldo econémico para el programa de aulas de la
tercera edad, quedandose con un presupuesto de 100.000 euros.

El tipo de actividades que mdas demanda ha tenido este Ultimo curso han sido las relativas
a las actividades fisicas, especialmente el yoga, el pilates y el taichi, a las cuales acuden
en un 90% mujeres. Las actividades capacitantes y de adquisicion de habilidades para
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un buen desenvolvimiento en la vida cotidiana son cada vez mas demandadas por los
mayores, por ello, desde este programa se han llevado a cabo varias charlas sobre
prevencion de accidentes dentro y fuera del hogar. Pese al interés de la poblacién mayor
por este tipo de actividades, las plazas no son suficientes para atender a toda la
poblacién interesada, ya que quedd un alto porcentaje de alumnos enlistad e
espera.

El nimero de plazas ofertadas también ha ido aumentandose afo tras afio. En el 2013,
se ofertaron 1000 plazas, aumentdndose en 100 durante el curso 2017-2018. En cambio,
este aumento no ha cambiado la ratio de talleres maximos que puede realizar cada
persona mayor, manteniéndose en dos.

Seria preciso, por tanto, que se ampliara esa ratio para que al menos tengan la
posibilidad de realizar alguna todos los dias de la semana, y especialmente, ampliar las
plazas de aquellas actividades que mds demanda tienen, rebajandolas en aquellas que
no despiertan tanto interés.

Esta circunstancia, impide que se lleve a cabo un envejecimiento activo continuado en
el tiempo, dénde, ademas, las plazas se llevan a sorteo, no asegurando a la persona
matriculada que vaya a participar en las actividades que mas interés le despiertan.

Las actividades que promocionan las relaciones intergeneracionales, tan en auge en
estos Ultimos afos han comenzado a desarrollarse desde este programa de
envejecimiento activo a través de encuentros con jévenes de la ciudad, pero pese al
interés por promover encuentros entre generaciones distintas, se trata de una actividad
gue tan sdlo se lleva a cabo una semana en todo el afio, siendo insuficiente para que se
establezcan vinculos e intercambios de experiencias y conocimientos entre ellos.
(Memorias Aula Tercera Edad, 2018)

5.2. Medio Rural de Soria

En el medio rural de Soria, es la Diputacidn provincial, la encargada de proveer a sus
municipios los servicios publicos.

En primer lugar, recordaremos que el territorio rural de la provincia de Soria se compone
de 184 municipios, de los cuales tan sélo dos, tienen poblaciones superiores a los 5.000
habitantes, siendo el resto, municipios de muy pequefio tamafio que apenas superan los
100 habitantes.

Uno de los dos municipios que superan los 5.000 habitantes, es Almazan, en el que
concretamente viven 5.526 personas. (INE, 2018). La educadora social del CEAS de
Almazan es la encargada de llevar a cabo las actividades de envejecimiento activo de la
localidad y de otros trece pueblos mas, muy dispersos unos de otros, y con muy bajas
densidades de poblacion.

Desde su punto de vista, cree que en Almazan se desarrollan muchas mas actividades de
envejecimiento activo que en el resto de los municipios de Soria.
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El mayor numero de poblaciéon, como las mejores dotaciones de servicios e
infraestructuras permiten que la sede de la Universidad de |la experiencia se encuentre
en este municipio, a la cual, el pasado afo se matricularon 125 alumnos mayores.

La Junta de Castilla y ledbn también presta servicios de envejecimiento activo a través de
un centro de dia, que, junto a las asociaciones del pueblo, son las que se encargan de
llevar a cabo la gran mayoria de actividades de envejecimiento activo. ("Entrevista a
CEAS Almazan", 2019)

Respecto a las actividades llevadas a cabo por la Diputacién, tan sélo se ponen en marcha
como mucho cuatro actividades de forma esporadica, ya que el presupuesto del que
disponen es muy pequefo tanto para poder mantener actividades en el tiempo, como
para poder proporcionar a todos los municipios de actividades de envejecimiento activo.

La gran mayoria de los pueblos que no realizaron en el curso pasado ninguna actividad
de envejecimiento activo fueron municipios de muy pequefio tamafio, y con gran
dispersién unos de otros. (Diputacion, 2018)

La provincia de Soria se compone de 10 CEAS, donde cada uno, atiende a una media de
15 pueblos, por lo que comenta la educadora social, a parte, del bajo presupuesto, otra
de los factores que buscan para realizar actividades y talleres es el asegurarse un minimo
de participantes.

Otra de las dificultades que encuentran desde el CEAS es la falta de disponibilidad de
tiempo para proporcionar a todos los pueblos la oportunidad de envejecer de forma
activa, debido a que tienen que atender a muchos municipios muy dispersos unos de
otros, a los cuales seria imposible acudir todos los dias. ("Entrevista a CEAS Almazan",
2019)

El problema de las actividades realizadas por la Diputacién Provincial de Soria lo
encontramos en que todos los CEAS planifican sus actividades guidandose por el
Programa de promocion, prevencion, insercion y atencion de las personas mayores y
con discapacidad de Soria, que hemos senalado en el apartado de las politicas sociales.

Y no es que este programa proponga lineas de actuacién inadecuadas, ya que busca la
promocién de areas muy interesantes para la consecucion del envejecimiento activo
(Habitos saludables, Adquisicion de Competencias. Adquisicion Conocimientos y
Relaciones con el entorno) si no que, cada municipio tiene sus caracteristicas y
posibilidades particulares. Los recursos humanos, son diferentes en cada municipio,
cada profesional tiene sus competencias, habilidades.

Ademas, los recursos y los servicios que existen en los pueblos nada tienen que ver unos
con otros por lo que no se puede intervenir en realidades tan dispares a través de un
plan de actuacién muy genérico.

El caso de Duruelo de la Sierra es bien distinto al que hemos venido viendo con Almazan.

D2 LAURA AYUSO MARTIN GRADO EN TRABAJO SOCIAL




ANALISIS DE LAS POLITICAS DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO. EL CASO DE SORIA.

Segun datos del INE, 2018, Duruelo, se trata de un municipio de 1.111 habitantes,
perteneciente al CEAS “Pinares Norte”, el cual atiende a 5 municipios en total.
(Diputacion Soria, 2019)

Pese a que desde este CEAS se atiende a un nimero mucho mas pequeio que en el caso
anterior, las oportunidades que existen en estos municipios de envejecer de forma
activa son casi inexistentes.

Una de las pocas actividades que se realizan con permanencia en el tiempo, es la
gimnasia de mantenimiento, llevada a cabo por el Ayuntamiento, y subvencionada en
parte por la Diputacion.

Duruelo es uno de los 60 municipios que se ha visto beneficiado en parte por la
subvencién de 14.000 euros, que desde la Diputacion se les otorgd a la Federacion de
Jubilados para realizar actividades de envejecimiento activo, subvencién que utilizaron
en su totalidad, para realizar ejercicio fisico, que, aunque es una de las actividades con
mayor auge de demanda estd teniendo en los ultimos afos, se quedan otras muchas
areas sin promocionarse, siendo éstas muy importantes y necesarias para envejecer de
forma éptima.

Si, en Almazan las asociaciones eran las grandes responsables de que existieran
actividades de envejecimiento activo en el municipio, en Duruelo de la Sierra, el tercer
sector es la Unica alternativa que permite que los mayores tengan oportunidades de
envejecer de forma activa.

III

La presidenta y fundadora de la Asociacion para el Desarrollo Rural “Fuentes del Duero”,
nos comenta que vio la necesidad de crear en el 2016 esta asociacién, ya que veia que
los mayores no tenian posibilidades de envejecer de forma activa, potencidndose las
situaciones de soledad, aislamiento y exclusién social.

Talleres de memoria, musicoterapia, arte-terapia, recuperacién de saberes tradicionales
o teatro intergeneracional, son algunas de las actividades que se llevan a cabo durante
el verano, no pudiéndose impartir en el invierno, porque el voluntariado profesional
(educadores sociales, educadores especiales, terapeutas ocupacionales...) vive el resto
del afio en la ciudad. (“Entrevista Asociacion Fuentes del Duero”, 2019)

La falta de recursos humanos supone un problema para continuar durante todo el ano
realizando actividades de envejecimiento activo, por lo que, una de las soluciones fue
incentivar a las personas mayores de la localidad a formar parte del voluntariado de la
asociacion.

A través de la promocién del voluntariado, las personas mayores contribuyen a la mejora
de la calidad de vida del resto de mayores de la localidad, ya que permiten el
mantenimiento de actividades durante todo el afio, al mismo tiempo, que se benefician
de su trabajo, al sentirse realizados y capaces de contribuir socialmente.
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Este grupo de teatro ha tenido mucho éxito, y gran aceptacidon entre las personas
mayores y jovenes de la localidad, siendo el rango de edades entre 18 y 20 afios, por el
cual se cuenta con mas participacion de hombres (5 hombres de cada 10), respecto al
Unico hombre de las 20 mujeres que participan en los talleres de verano. (“Entrevista
Asociacién Fuentes del Duero”, 2019)

Uno de los objetivos clave con los que trabaja esta asociacion es el conseguir que la
persona mayor envejezca de forma saludable sin que esto le suponga un esfuerzo o una
obligacion. La clave esta en ofertar actividades y servicios que de verdad despierten
intereses y motivaciones en ellos, que desde su punto de vista el teatro lo hace.

Esta asociacién ha apostado por no solo ofertar las tipicas actividades de envejecimiento
activo que se centran en la promocion de habitos saludables donde el ejercicio fisico es
el protagonista, siendo el teatro una de las mejores opciones que tienen las personas
mayores para envejecer de forma éptima, manteniendo un estado fisico, mental y social
excelente, realizando algo que les gusta, entretiene y capacita. (“Entrevista Asociacion
Fuentes del Duero”, 2019)

5.3.1. ¢Qué se podria hacer?

Entendemos que las personas mayores del medio rural no tienen las mismas
oportunidades para poder envejecer de forma saludable y activa, por ello, nuestra
pretensién en las siguientes lineas sera proponer alguna alternativa para poder
proporcionar a las personas mayores las mismas oportunidades de envejecer de forma
activa que los mayores de entornos mas desarrollados y favorecidos como son la
mayoria de los entornos urbanos de nuestro pais.

Tal y como sefialan Monreal, del Valle y Serda, 2009, las personas mayores del medio
rural son los grandes olvidados, ya que tienen muchas dificultades de acceso a servicios
y recursos basicos, empeorando notablemente su calidad de vida. Aunque, no todo en
estos entornos es negativo, ya que poseen una gran ventaja respecto al medio urbano,
como son las frecuentes relaciones sociales mas “cara a cara’” con vecinos y familiares,
alejandoles de padecer soledad y exclusién social mas caracteristico de las grandes
urbes.

Estas formas de vida, como las muy diferentes posibilidades de infraestructuras, nos
hace plantearnos, que los programas de envejecimiento activo que se llevan en el medio
rural no pueden tener la misma planificacion y disefio que los que se ponen en marcha
en los entornos urbanos.

Basandonos en lo investigado por Monreal, del Valle y Serda, (2009), sefialaremos
algunas lineas que podrian servir para que los mayores que viven en entornos rurales
tengan la

posibilidad de poder envejecer de forma actica y saludable, y, por tanto, mejoren su
calidad de vida.
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- Fomento de las buenas relaciones vecinales.

Ante la falta de presupuesto de las distintas administraciones para proporcionar
actividades de envejecimiento activo, asi como la falta de estructuras y medios donde
desarrollar dichas actividades, una de las posibles soluciones es promocionar y fomentar
aun mas, las relaciones sociales entre vecinos, de forma que, se fomenten valores de
solidaridad y respeto entre ellos, estableciéndose vinculos de amistad y de apoyo, que
les sirvan como recursos de ayuda sobre todo para las personas mayores que tienen en
las ciudades a sus familiares, y que por lo tanto son mas vulnerables a la desatencién y
soledad.

- Fomento del asociacionismo

Por otro lado, es muy importante que desde los municipios se oriente, capacite y ayude
a los vecinos a que creen y participen en asociaciones.

Los municipios castellanoleoneses y especialmente los sorianos se caracterizan por una
alta dispersién, donde con la creacién de asociaciones que promuevan actividades de
indole cultural y creativo, seria una excepcional alternativa para instaurar el
envejecimiento activo en entornos rurales mds desfavorecidos

Como hemos visto anteriormente, la creacidon de asociaciones vecinales, culturales, de
amas de casa... etc., ya se esta convirtiendo en la solucién de muchos de los municipios
para poder solventar la insuficiencia de actividades de envejecimiento activo y
saludable.

Promocion del voluntariado:

La promocién del voluntariado, en los entornos rurales es otra de las alternativas mas
eficaces y que es mds viable de llevar. Voluntariado, entendiendo desde sus dos
vertientes, siendo la propia persona mayor la persona voluntaria, de forma que se sienta
util y capacitada para mejorar la vida de otras personas, asi como voluntariado, para que
le presten a ella la ayuda y apoyo necesario para mejorar su calidad de vida y
disminuyendo su soledad. (Monreal y del Valle, 2009)

Promocion por parte de las entidades locales de servicio de transporte:

Otra de las prioridades que deben de tener las entidades locales de aquellos municipios
menos privilegiados para desarrollar actividades de envejecimiento activo seria a través
de la promocidn del transporte, ya que permitiria acercarse a aquellos nucleos mas
grandes o incluso a las capitales de provincia, donde si se ponen en marcha una mayor
cartera de servicios y recursos para poder envejecer de forma activa. (Zunzunegui y
Béland, 2013)
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6. CONCLUSIONES

Como hemos ido viendo a lo largo de este Trabajo Fin de Grado, con el paso del tiempo,
el envejecimiento de la poblacién, y el logro de una mayor calidad de vida, se han
convertido en una tematica principal, asi como, un reto a asumir por los diversos
poderes publicos.

Se ha producido una evolucidon del paradigma del envejecimiento activo, donde
actualmente, se observa una tendencia que apunta hacia la promocién de una mayor
calidad de vida de las personas mayores donde no sélo se tiene en cuenta el logro de
una 6ptima salud, tanto fisica como psicoldgica, sino, que se tiene en cuenta que se
promueva una mayor integracion social y autonomia de estas personas, por las que
puedan mejorar su autoestima y, por ende, su calidad de vida.

A nivel académico consideramos que a lo largo de este trabajo hemos ido alcanzando
los objetivos expuestos al principio, analizando las diferentes politicas de
envejecimiento activo a nivel estatal, autonémico y local, asi como, valorando su
puesta en practica en la realidad.

Por otro lado, precisar que a pesar de que las diferentes politicas sociales de
envejecimiento activo, se han ido adaptando a las cambiantes demandas y necesidades
de las personas mayores, asi como, han incorporado los nuevos enfoques propuestos
por el paradigma de envejecimiento activo, en algunas provincias de nuestro pais, como
es el caso de Soria, la mayoria de las actividades propuestas, se han quedado obsoletas
y son insuficientes para propiciar un envejecimiento de calidad y de excelencia, pese a
los esfuerzos de las Administraciones por intentar con sus bajos presupuestos y recursos
humanos atender al mayor nimero de poblacién.

Asi, desde estas lineas de trabajo, se persigue acercar al lector a una realidad, que los
diferentes libros y teorias sobre el envejecimiento activo, no mencionan de manera
explicita, presentandose como un ideal de envejecimiento utdpico que se dista de lo
gue lo que en verdad se lleva a cabo.

Como principales hallazgos, tras la realizaciéon del presente trabajo, quisiéramos
sefialar, que, aunque en el medio urbano de Soria existen mdas oportunidades de
envejecer de forma activa que en el medio rural de la misma provincia, no podemos
considerar que las actividades que se realizan son suficientes, ya que, sélo se benefician
de estas un minimo de la poblacién total.

Por otro lado, sefialar como, en el medio rural, las diferentes asociaciones son las
encargadas de llevar a cabo dichas actividades de envejecimiento activo, dada la falta
de propuestas y programas por parte de las diferentes Administraciones, ya que apenas
cuentan con recursos econémicos, humanos y materiales.
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Asi mismo, por otra parte, las pocas actividades propuestas suelen centrarse
exclusivamente en promocionar habitos saludables, no adaptandose a las novedades
gue han ido incorporando el paradigma de envejecimiento activo actual.

A nivel personal, consideramos que es fundamental que las personas mayores tengan
la oportunidad de envejecer en unas éptimas condiciones de salud, de modo que se
trabaje hacia un ideal preventivo y compensador, anticipandose, asi como,
interviniendo de manera eficaz cuando ya existan situaciones de dependencia con el
objetivo de que la situacidn no empeore y puedan desenvolverse como individuos
activos y participativos en la sociedad en la que conviven.

A través del presente trabajo hemos querido dar visibilidad a las escasas oportunidades
gue tienen algunas personas mayores de muchos territorios de nuestro pais, para poder
envejecer de forma activa.

Consideramos que este es un asunto que debe tratarse con la importancia que merece,
pues que no debemos olvidar que estamos hablando de un derecho recogido en la
Constitucion Espafiola de 1978, y que por lo tanto, los poderes publicos deberian de
asegurar que todas las personas sin excepcion alguna, ya sea por condiciones
geograficas y sociales, entre otras, tengan la posibilidad de envejecer de forma
saludable, teniendo en consideracién, y de una manera especial, al medio rural debido
a sus peculiaridades demograficas y escasas infraestructuras.

Por lo tanto, podemos concluir que la atencién de las necesidades de las personas
mayores, siguen sin abordarse adecuadamente, pese a los esfuerzos de las
Administraciones con el disefio de politicas y programas no son suficientes para
proporcionar a todos los territorios actividades de envejecimiento activo, donde es
necesario, un mayor presupuesto econdmico hacia lo social, ya que, la buena salud de
las personas mayores nos afecta y beneficia a todos como sociedad.

Finalmente, y haciendo referencia a la problematica de la despoblacién que actualmente
vive el mundo rural, y la que tanta repercusién esta teniendo en nuestra sociedad,
destacamos el beneficio y la contribucién positiva que pueden tener las propuestas de
Envejecimiento Activo en esta problematica. Pues creemos que, si las personas mayores
gozan de servicios y propuestas que promueven la posibilidad de envejecer
Optimamente en su pueblo, se podra evitar que emigren a las ciudades y, por ende,
dichos pueblos terminen desapareciendo.
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