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INTRODUCCION.

El presente documento constituye la ejecucion del trabajo de graduacion para
obtener el titulo de Licenciado en Ciencias Juridicas, el cual versa sobre “La Deficiencia
en la aplicacion de la Ley de Atencion Integral Para la Persona Adulta Mayor y de las
Instituciones Publicas violentando los beneficios de la Persona Adulta Mayor”, con el
propdsito de dar a conocer si existe eficiencia o no en la aplicabilidad de dicha ley, por
parte de las Instituciones Publicas, y como ello incide en la violacion de los beneficios

de este sector senescente.

El fendmeno implicito en nuestro tema cobra gran importancia en la medida que
crece la poblacion adulta mayor en los Gltimos afios y se ven inmersos en condiciones de
marginacion y vulnerabilidad, como consecuencia de la falta de una verdadera politica
nacional que incluya programas definidos y concretos; y que al mismo tiempo, armonice
las acciones de las instituciones puablicas y privadas encargadas de implementar y
proteger los beneficios de éstos; todo lo anterior pese a la existencia de cuerpos
normativos e instituciones que se suponen deben de tutelar los beneficios y derechos de
este sector; ello justifica el que hayamos emprendido la presente investigacion en torno a

dicho fendmeno.

El problema ha sido enunciado de la siguiente manera ¢En qué medida la falta de
aplicacion de la Ley de Atencion Integral Para la Persona Adulta Mayor, la deficiencia
de las Instituciones Publicas en el cumplimiento de las politicas estatales que los
protegen, incide en la violacion de accesibilidad, gratuidad, trato preferencial, vivienda

adecuada, como beneficios de la persona adulta mayor en El Salvador?



La investigacion se ha realizado dentro del dmbito espacial que comprende el
area urbana del departamento de San Salvador, concretizandose en la poblacion adulta

mayor usuaria del Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos INPEP.

Al mismo tiempo se formul6 la siguiente hipdtesis general a saber “La falta de
aplicacion de la Ley de Atencidn Integral Para la Persona Adulta Mayor y la deficiencia
de las Instituciones Publicas, en el cumplimiento de las politicas que velan por su
proteccion, incide en la violacion de los beneficios de gratuidad en los servicios
publicos, trato preferencial, accesibilidad, y vivienda adecuada de la persona adulta

mayor en El Salvador”.

En nuestra investigacion, la cual es de tipo bibliogréafico-documental y de campo,
se han empleado técnicas de entrevistas dirigidas a informantes claves que laboran en las
siguientes unidades de analisis: Secretaria Nacional de la Familia, Procuraduria Adjunta
para la Defensa de los Derechos Humanos del Adulto Mayor, Gerencia Integral en Salud
del Adulto Mayor, Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano, Centro de Atencion
a Ancianos “Sara Zaldivar”, y Fundacion Salvadorefia Para la Tercera Edad (FUSATE).
Ademas se han realizado una encuesta a una muestra de cien personas adultas mayores

usuarias del Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP).

Se ha pretendido, ademés desarrollar los objetivos especificos que nos hemos
trazado, y que vienen a ser desarrollados en cada uno de los cinco capitulos del trabajo
de investigacion. De esta forma en el Capitulo I, denominado: “Antecedentes Historicos
de los Beneficios de la Persona Adulta Mayor”, en el cual queda establecido que a lo

largo de la historia el adulto mayor ha sido infravalorado, como consecuencia logica de



una imagen negativa de la vejez que es su rechazo; asimismo la gestacion de

instituciones y de normativas que tratan de atenuar la situacion critica del adulto mayor.

El Capitulo Il de esta investigacion hace alusion a las diversas teorias que han
desarrollado concepciones acerca de la persona adulta mayor, tratando de explicar el
proceso del envejecimiento, retomando las que mejor den provecho a esta etapa de la
vida humana, como lo son la Teoria del Envejecimiento Activo o Teoria de la Actividad
y la Teoria de la Continuidad, de tal manera que dichos anélisis sean insumos para ir
rescatando a este sector etareo de su estado de vulnerabilidad en la que se haya;
dilucidando también el contexto social, econémico y laboral que afronta el adulto mayor
en nuestro pais, al mismo tiempo se han retomado las politicas y programas

implementadas en los paises modelos en la proteccion integral a los adultos mayores.

En el Capitulo IlI, por su parte, se ha denominado: “Legislacion Nacional ¢
Internacional que regula los Derechos y Beneficios de la Persona Adulta Mayor”
comprendiendo normas de derecho interno (norma primaria y legislacion secundaria)
como también normas de derecho internacional, que regulan derechos del adulto mayor.
Y haciendo especialmente un andlisis minucioso de los beneficios reconocidos en la
reciente Ley de Atencidn Integral Para la Persona Adulta Mayor y su Reglamento en

relacion a toda la legislacion ahi relacionada.

El Capitulo 1V, versa sobre la deficiencia que existe en la aplicacion de la Ley de
Atencion Integral Para la Persona Adulta Mayor y de las Instituciones Publicas lo que

trae aparejado una constante violacion a los beneficios de la persona adulta mayor como



lo son: la gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, accesibilidad, y vivienda

adecuada.

Por ultimo se presenta el Capitulo V, en el cual se han desarrollado las
Conclusiones y Recomendaciones, a las que hemos llegado con base al estudio préctico,
teodrico y analitico del tema investigado; dando a conocer nuestras sencillas propuestas
juridicas y sociales, las cuales pueden coadyuvar para disminuir la mala aplicacion de la
ley en estudio y la deficiencia de las Instituciones Publicas, para que con ello se les de

proteccion a este sector vulnerable.



CAPITULO I
ANTECEDENTES HISTORICOS DE LOS BENEFICIOS DEL ADULTO
MAYOR
Histéricamente los adultos mayores han sido objeto de diversas formas de
tratamiento, que mas bien han ido respondiendo al aspecto socio histérico de cada época,
y adaptandose a tales exigencias; tanto es asi que han llegado a ser considerados como
un problema social, lo cual conlleva a la necesidad de las sociedades a crear cuerpos
normativos que protejan y velen por sus intereses, como se observara en las épocas que a

continuacion ilustraremos:

1.1. EPOCAS HISTORICAS EN RELACION AL ADULTO MAYOR.
A) EPOCA PRIMITIVA

En esta época se da la denominada Gerontocracia (del griego geron, ‘anciano’ y
kratos, ‘poder’), que constituyo un sistema de gobierno ejercido por los ancianos. La
gerontocracia es la dominacién social y politica que ejercen las personas adultas

mayores de una forma directa o indirecta.

La edad es una caracteristica que ejerce una enorme influencia en las
comunidades politicas de esta época. Aristoteles explico la correlacion entre las
funciones politicas y la edad, y diferenci6 dos categorias: hombres guerreros y aquellos
que deben deliberar sobre cuestiones de Estado. Segin Aristételes, ambas categorias
debian estar unidas y separadas: “separadas porque piden edades diferentes; unidas

porque necesitan, la una, prudencia, la otra, vigor”.! Significando con ello que los

! Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta® 2002. © 1993-2001 Microsoft Corporation.
Reservados todos los Derechos.



jévenes podian ser buenos guerreros, pero para gobernar, siempre iban a necesitar la

sabiduria de los adultos mayores de esa época.

Elemento fundamental de organizacién social, ha sido clave para comprender las
sociedades primitivas, ya que el anciano era cabeza de familia y de tribu. En las antiguas
civilizaciones, los ancianos cumplian funciones politicas, civiles y religiosas. Tal como
sefiala Keith? en un gran nimero de sociedades primitivas, las personas de mas edad han
asumido roles prevalentes, siendo considerados como portadores de conocimiento y
experiencia, es decir transmisores de tradicion y de cultura; constituyendo el vinculo

entre las generaciones y la memoria colectiva.

En el antiguo reino de Babilonia, el Consejo de Ancianos se ocupaba de la
administracion local. Entre los aztecas, los ancianos de los barrios o calpulles eran
consultados por los dirigentes a la hora de tomar decisiones sobre los cambios de
posesion de tierras. Durante la monarquia de Roma, el rey era elegido por el Consejo de
Ancianos (Senado), asamblea que después se convirtid en Consejo Asesor de los
consules. En la Francia revolucionaria, el poder legislativo fue ejercido por una
asamblea bicameral compuesta por el Consejo de Ancianos (250 miembros) y el

Consejo de los Quinientos.®

La relacion adulto mayor-grupo social ha variado a través de la historia, desde la
reverencia propia de las culturas mas antiguas en las que la tradicion oral conferia al
anciano un papel de elemento indispensable para la conservacion de la identidad del

grupo humano, hasta llegar a la concepcion del adulto mayor como consumidor no

2 Carretero, Mario, et., al., “Adolescencia, Madurez y Senectud”. Alianza Editorial, S. A. Madrid
1986, paginas 242-243.
% Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta® 2002, Op., cit.,



productivo, al que es necesario eliminar, caracteristico de algunos grupos de

esquimales.*

En esta época primitiva, como se observa, no existian restricciones ni
limitaciones hacia la persona adulta mayor, pese a la inexistencia del reconocimiento de
sus derechos, y en consecuencia no se verificaba la violacion hacia éstos, dado que la
interrelacion para con ese sector se basaba en el respeto hacia ellos. De lo anterior puede
resumirse que las actitudes frente a los adultos mayores en esta época, son mas positivas
cuanto mas primitiva es la sociedad investigada, en términos comparativos con

sociedades industrializadas como se vera posteriormente.

B) EDAD ANTIGUA.

Periodo que comprende (400 a. de C. -476 d. C.), abarcando aproximadamente
treinta y cinco siglos, y en los que fueron surgiendo cambios de caracter estructural en
las sociedades, por la aparicion y consolidacion de una serie de fendmenos y procesos,
tales como la sedentarizacion y la creacién de las ciudades, la aparicién de una
organizacion social mas compleja (relativamente asimilable al actual concepto de
Estado), y el inicio del uso de la escritura; el sistema socioeconémico de esta época
estaba basado en la esclavitud, donde la agricultura y la ganaderia, junto con la actividad
comercial, conforman los pilares de la estructura econémica.”

Ademas, se caracteriza este periodo historico por la configuracion de formas
estatales teocraticas y autocraticas; y la estructura politica giraba en torno al emperador;
el avance del cristianismo frente al paganismo como religion predominante, se podia

observar a través del surgimiento del concepto de persona, y de principios éticos como

* Purén Iglesias I. “La Conducta Moral de Salud del Senescente”. Santiago de Chile: ISCM, 1997.
% Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta® 2002, Op., cit.,



fraternidad, libertad e igualdad entre los seres humanos, el derecho a la vida y a la

propiedad.

Para Georges Minois, en su obra “Historia de la Vejez”, hace referencia de que el
tema del adulto mayor en la antigliedad, comienza a cobrar importancia con el estudio
que se hace de ellos, asi por ejemplo Ptah-Hotep, visir del faradn Tzezi, de la dinastia V.
hacia el afio 2.450 a. de C. manifiesta el sentido de pérdida, desconsuelo y desesperanza
con que cruzan los adultos mayores a través de la historia. Entre los afios 3.000 y 2.500
a. de C. se escribio el “Papiro de Smith” documento con prescripciones médicas mas

antiguo hacia la vejez.°

Es notable que con el devenir del tiempo la situacion del adulto mayor también
va cambiando, puesto que va perdiendo la autoridad que habia tenido hasta entonces, en
la estructura politico social y con el surgimiento de organizaciones como la familia, la
sociedad, la consolidacion de la Iglesia, y el propio Estado, lo sustituyen de su rol de
transmisor de tradicion y sabiduria los cuales les fueron relegados, exclusivamente a su

circulo familiar.

C) EDAD MEDIA.

Comprende (476 d. C. -1454 d. C.), periodo de la historia europea que transcurrié
desde la desintegracion del Imperio Romano de occidente, en el siglo V, hasta el siglo
XV. Se caracteriza este periodo de estancamiento cultural, denominado “Edad del
Oscurantismo”. Durante este periodo no existio realmente una maquinaria de gobierno

unitaria en las distintas entidades politicas, la economia paso a depender de los grandes

® Minois, G. “Historia de la Vejez” Madrid. Editorial Nerea, 1989, p. 395.



propietarios, lo que constituyo el germen del régimen sefiorial, caracterizado por las
relaciones feudales (nobles y siervos). En el aspecto religioso, la Iglesia constituyo la
Unica institucion con caracter universal, pero incluso en ella misma se habia producido
una fragmentacion de la autoridad, ya que el poder en el seno de la jerarquia eclesiéstica

estaba en las manos de los obispos de cada regién.’

En Espafa e Inglaterra, a pesar del estancamiento observado en este periodo, se
adoptaron documentos relativos a algunas prerrogativas a sus subditos principalmente de
cardcter civil, que constituyeron garantias civiles; asi en el afio de 1188, el
Ordenamiento de Leon, conocido como el Pacto de Sobarde, y fue acordado en la Corte
de Ledn, entre el Rey Alonso IX y su Reina; la Carta Magna, promulgada por el Rey

Juan Sin Tierra de Inglaterra, en el afio 1215.2

Concluyendo, en este periodo histérico, la proteccion a los derechos humanos, no
se les reconocia a todos por igual, sino solamente a aquellos que eran integrantes de un
estamento al que le pertenecia de nacimiento, como se aprecia en la relacion feudal, lo
que implicaba una de las formas de explotacion, y el adulto mayor no se excluia de ellas,
por ser parte integrante del grupo social, no teniendo formas que le protegieran por no
existir un concepto claro de Estado, debido al imperio Cristiano de esta época. Por lo

que indudablemente se encontraba desprotegido.

’ Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta® 2002, Op., Cit.

8 Beltran, Reina Margarita, et., al., Tesis, “La Legislacion y su Vigencia en cuanto a las Personas de
la Tercera Edad”, trabajo para obtener el Titulo de Licenciatura en Ciencias Juridicas, Facultad de
Jurisprudencia y Ciencias Sociales, Universidad de El Salvador, 1999. p. 36.



D) EDAD MODERNA

La Edad Moderna es considerada que transcurre entre los siglos XVI, XVIII, y
situando sus comienzos en torno a la caida de Constantinopla en 1453, al descubrimiento
de América en 1492 y al fendmeno cultural del Renacimiento, en tanto que emplaza su
final en el derrumbamiento de la vieja monarquia y el proceso revolucionario iniciado en
1789 (Revolucion Francesa). En el aspecto religioso surgieron contestaciones criticas a
la Iglesia romana como fruto de la reforma protestante, a principios del Siglo XVI.
Fendmenos que se fueron ocasionando como producto de la secularizacion del saber, la
consolidacién de la ciencia y el avance del libre pensamiento, basados en el pilar de la

razén, como marco cultural perfilado del Renacimiento y el humanismo.’

El modelo econémico ocasionado por la creciente actividad mercantil y artesanal
en las sociedades todavia agrarias, ira definiendo los rasgos de un Modo de Produccion
Capitalista. En el ambito politico, el fendmeno mas relevante es la configuracion del
Estado moderno, concretdndose en nuevas formas de poder, formula que culminaria en
el Estado Absolutista del Siglo XV1I o en los despotismos ilustrados del siglo XVIII, y

que termina con el desarrollo del liberalismo.™

Representa importancia este momento histérico por el surgimiento de
instrumentos o Declaraciones de Derechos Humanos, tales como: La Peticion of Right,
de fecha 7 de julio de 1628; ElI Habeas Corpus de fecha 26 de mayo de 1679; la
Declaracion de Derechos Humanos, de fecha 13 de febrero de 1689, considerada como

el principal instrumento constitucional de Inglaterra.

® Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta®, Op., cit.,
' Ibidem.



En Estados Unidos los documentos que resultaron fueron: La Declaracion de
Derechos del Buen Pueblo de Virginia, de fecha 12 de junio de 1776; la Declaracion de
Independencia de los Estados Unidos de Norte América, de fecha 4 de julio de 1776; la
Constitucion de Estados Unidos en 1787, la cual fue completada en el afio de 1791, con

las diez enmiendas.*

En conclusion, este periodo historico representd en alguna medida, un avance en
el desarrollo de la proteccion de beneficios del adulto mayor, debido a la positivacion de
normas que protegieron tanto derechos individuales, en su comienzo, como derechos
sociales, posteriormente; Asi mismo por el desarrollo de modelos de gobiernos
alternativos, como por ejemplo el despotismo o el absolutismo ilustrado, y las formas
parlamentarias que se fueron implantado desde el siglo XVII en Inglaterra; sin embargo
hay que considerar que la situacion del adulto mayor siempre se encontraba en
desventaja por la industrializacién del modelo capitalista, en donde el trabajo que

desarrollaba el adulto mayor fue sustituido por el avance tecnoldgico.

E) EDAD CONTEMPORANEA

Periodo que comprende la Revolucion Francesa de 1789, hasta en la época
actual, Ilamado también periodo de Postmodernidad, y se caracteriza en el ambito
politico, por la creacién y extension del Estado-Nacion, que se llegd a llamar
nacionalismo, ejemplo de ello representd las relaciones internacionales o la
descolonizacion; es decir que fueron incrementando las relaciones entre paises, esto, por

el mismo surgimiento del Estado.

1 Beltran, Reina Margarita, Op., cit., p. 36.



Los modelos politico-ideoldgicos que generados y suscitados en este periodo
historico tuvieron un amplio eco en el mundo, estos modelos fueron las formas liberales
y democraticas, los fascismos o el socialismo. Un punto importante es la consagracion

de normas juridicas a nivel internacional, con respecto a los derechos humanos.*?

En Francia, por ejemplo tras la revolucién, nace la Declaracion de Derechos
Humanos del Hombre y del Ciudadano, el 26 de agosto de 1789, dicha declaracion, fue
incorporada a la Constitucion francesa de 1791, reconociéndose los derechos

individuales o denominados también como Derechos de la Primera Generacion.

De igual forma, en México y en Rusia, las luchas de los obreros, desemboca en
dos revoluciones, dando origen en primer lugar a la Constitucion mexicana de 1917, y a
la Declaracién de los Derechos Humanos del Pueblo Trabajador y Explotado de la
Union de Republicas Socialistas Soviéticas (URSS), el 14 de enero de 1918,
reconociéndose los derechos sociales, economicos y culturales o denominados también

como Derechos de la Segunda Generacién.™

Posteriormente, a raiz de diferentes recomendaciones a nivel internacional para
con los Estados, y con el papel importante que juegan los organismos internacionales
como la Organizacién de las Naciones Unidas ONU, la Organizacion de Estados
Americanos, OEA, la institucionalizacién de cortes internacionales como la Corte
Internacional de Justicia, la Corte Americana de Derechos Humanos, entre otras, van

reconociéndose derechos de la colectividad, la humanidad, derecho a la paz, y a la

12 Enciclopedia de Consulta Microsoft® Encarta® 2002, Op., cit.,
3 Fuentes Valdivieso, et., al., “Las Violaciones de los Derechos Humanos de las Personas de la
Tercera Edad”, pp. 31-39.



autodeterminacion de los pueblos, los cuales son denominados Derechos de la Tercera

Generacion.**

Por altimo, con el avance de la tecnologia en las ultimas décadas, ya se empieza
a hablar de lo que se ha dado en denominar Derechos de la Cuarta Generacidén que mas
bien, son derechos de las personas a poder acceder a los medios tecnologicos e

informativos como el Internet entre otros.

Resumiendo, los cambios aparejados al desarrollo de las sociedades industriales
en Europa desde el siglo XIX, tuvo sus avances, como lo fue el desarrollo de sistemas
democraticos y alternativos; existe una mayor concretizacion de los derechos sociales,
econdmicos y culturales que en periodos anteriores no se habian presentado. Hay que
tener en cuenta, que también traia, aparejado consigo un aumento demografico de la
poblacién (incluida la poblacion adulta mayor), convirtiéndose en uno de los grandes
problemas globales de la humanidad, ya se trate de paises desarrollados, o de aquellos

paises que viven en el subdesarrollo.

1.2. ANALISIS COMPARATIVO DE LA SITUACION DEL ADULTO MAYOR
EN LAS DIFERENTES ETAPAS HISTORICAS

La condicién del adulto mayor ha sido siempre desfavorable, principalmente en
las sociedades menos desarrolladas; también en aquellas méas anarquicas, como en la
Epoca Merovingia y en la alta Edad Media o periodos de transicion, dichas condiciones

también se reflejaron en la Grecia clasica y en el Renacimiento, periodos en que se

!4 Beltran, Reina Margarita, et., al., Op., cit., p. 36.
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rendia culto a la belleza fisica, discriminando al adulto mayor por sus afios. Por su parte
los periodos mas ordenados, con estructura legal lo han sido un poco maés alentador, tal

como acontecio con el Imperio Romano y en las monarquias absolutas del Siglo XVI.

Para James H. Schulz, las sociedades patriarcales o de opulencia mobiliaria
favorecieron en algun tiempo a los ancianos que accedian a la riqueza, asi como en las
sociedades preindustriales, e incluso primitivas, debido a que eran fundamentalmente
sociedades rurales dedicadas a la agricultura; sin embargo dicha condicion les fue
cambiando a través del proceso de industrializacion, cuando fueron consideradas a las
personas de edad avanzada como personas que impiden al desarrollo, ya que se resisten
a los cambios y son menos adaptables a las necesidades de los nuevos requerimientos de

tal proceso de industrializacion.™

Durante los periodos Renacentista y Barroco, y hasta comienzos del Siglo XIX,
la vejez se consider6 como sinénimo de decrepitud y de melancolia. Esta actitud iba
cambiando desde mediados del Siglo XIX. En la actualidad se podria afirmar que se esta
volviendo a una posicidn mas acorde con la cultura grecorromana respecto de la
senectud.

Durante la primera mitad del Siglo XIX, surgieron cada vez mas obras sobre las
enfermedades y problemas sanitarios de la vejez. En 1968, Charcot afirmaba: “Hoy ya
no es posible negar la importancia que tiene la consideracién especial de los problemas

del anciano”.*®

1> Schulz, James H. “Ayuda Econémica en la Vejez: La funcion del Seguro Social en los paises en
desarrollo”, México, Asociacion Internacional de la Seguridad Social, 1992, p. 23.

10 upa Edad Adulta”. Enciclopedia de la Psicologia Océano, Pag. 207-208.
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La historia registra, al referirse al tema de la vejez que se ha empefiado por
evitarla, vivirla como si no existiera; pero los problemas e inquietudes de los hombres
han sido semejantes y su estilo y respuesta dependen de su circunstancia historico-
cultural; a diferencia de la ciencia que ha tratado de estudiarla y comprenderla; pues
transcurridos casi 5.000 afios nos reitera nuestra proximidad humana, y es que en la

actualidad es una circunstancia compleja por la que atraviesa este sector.

Demograficamente las personas adultas mayores se hacen més significativas, en
las dltimas décadas, y por lo mismo, resulta urgente que nuestra sociedad resuelva una
relaciébn mas fecunda, participativa y ennoblecedora; ya que si tuviéramos un minimo
espacio de reflexion, diriamos que a los adultos mayores se les amputa y mata

socialmente antes que les llegue la hora de su destino.

De esta manera, si comparamos estas etapas expresadas a través de la Historia, y
con nuestra época comprobamos que si bien es cierto que, algunos pueblos y aldeas
indigenas son todavia gobernados por consejos de ancianos que se encargan junto al jefe
tribal de mantener la ley y el orden, y administrar justicia, es indiscutible que esta

poblacién actualmente no viven condiciones que le sean favorables.

En resumen hay que admitir que hoy en dia, en paises desarrollados, la imagen
de las personas adultas mayores presenta muy escasos rasgos positivos. La consecuencia
I6gica de una imagen negativa de la vejez es su rechazo; es decir, lo que ocurre es que en
nuestra sociedad existe un rechazo no solo del adulto mayor sino de la propia vejez

lejana o cercana.
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1.3. RECONOCIMIENTO NORMATIVO DE LA PROTECCION DEL ADULTO
MAYOR A NIVEL INTERNACIONAL

Como una de las manifestaciones juridicas a nivel internacional, que fueron
protegiendo al sector del adulto mayor es la Organizacion del Trabajo (OIT), cuya
actualidad de esta materia se remonta a las sociedades de naciones y ha continuado
avanzando, por lo que una de las principales condiciones que van surgiendo para
proteger a la persona adulta mayor es en lo relativo a las condiciones de retiro y de

pensiones.

La primera Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento tuvo lugar en Viena en
1982. Fue la primera vez en que el envejecimiento fue considerado conjuntamente por la
comunidad mundial. Este tema, inicialmente, habia sido planteado por el representante
de Malta en la Asamblea Mundial en 1968. Como resultado de la primera Asamblea
Mundial se elabor6 un plan internacional sobre el envejecimiento, denominado “Plan de

Accion de Viena”.’

La Asamblea General, por resolucién 54/24 del 10 de noviembre de 1999 y
54/262, del 25 de mayo del 2000, decide convocar una segunda Asamblea Mundial
sobre el Envejecimiento que se celebrd en el afio 2002, con ocasion del vigésimo
aniversario de la primera Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento.

Tomando nota de las iniciativas emprendidas y el impulso generado en todos los

niveles por la celebracion del afio internacional de las personas de edad, con miras de

7 Extractado de las Naciones Unidas, A/55/592, seguimiento del Afo Internacional de las Personas
de Edad. Informe de la Tercera Comision.
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que se preste atencién a los problemas relacionados con el envejecimiento de la
poblacién y a las preocupaciones y contribuciones de las personas de edad: se decidio
que la Comisién de Desarrollo Social se constituyera en Comité Preparatorio de la

misma.

Ademas se reiterd que en la Segunda Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento
se deberia prestar especial atencidn, entre otras cosas, a los vinculos entre el
envejecimiento y el desarrollo, en particular a las necesidades, prioridades y perspectivas

de los paises en desarrollo.

Por otra parte se reafirmé la necesidad de que en la Segunda Asamblea Mundial
se realizara un seguimiento préctico del afio internacional de las personas de edad y

reconoce la importancia de un proceso preparatorio adecuado.

Se reafirmo también que el Plan de Accion revisado y la estrategia a largo plazo
sobre el envejecimiento incluiria recomendaciones financieras realistas para su
aplicacion. Se reconoci6 ademas que deberia perseguirse la elaboracion del programa de
investigacion de Naciones Unidas sobre el Envejecimiento para el Siglo XXI, que
tendria por objeto servir de base para la adopcion de medidas normativas en relacion con
el envejecimiento, especialmente en paises en desarrollo. Y se decidié que la Segunda

Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento se celebrara en Madrid, en el afio 2002.8

En sintesis, se observa que no fue sino hasta 1982 que el tema del adulto mayor

cobra importancia para la comunidad internacional con la primera Asamblea Mundial

18 www.gerontologia.org/editoriales/segunda-asamblea-mundial-sobre-e-htm.
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sobre el Envejecimiento, en donde se tomaron una serie de acuerdos y acciones con las
que se busca atenuar todos aquellos problemas que aquejan a los adultos mayores en
cada uno de los paises, recomendandoseles la creacion de cuerpos normativos
especificos que regulen sus derechos y beneficios con miras a romper con todas aquellas

barreras que les impiden su desarrollo en su medio econdémico y social.

1.4. SITUACION DEL ADULTO MAYOR EN LATINOAMERICA

1.4.1. Situacion del Adulto Mayor en México.

La proteccion en México sobre el adulto mayor ya se habia expresado a través
de normas, pero la preocupacion crece, por lo que se realizé el Seminario Internacional
Hacia una Visién Global del Problema del Envejecimiento, que tuvo lugar en junio y
julio de 1995, y fue organizado conjuntamente por la Organizacién Panamericana de la
Salud. En tal seminario, se buscé exponer la informacién vigente acerca de las
necesidades de la salud de los adultos mayores y de la situacion de los servicios de salud

destinados a ellos, debido a un anlisis demografico de su situacion actual y futura.

Para junio de 2003, a través de las autoridades y sector publico destacaron la
necesidad de revisar la ley en favor del adulto mayor, aprobada por el Congreso de la
Union, para que sea acorde con la transicion demografica que pasa el pais, por los
estudios realizados sobre los "Alcances y limitaciones de la ley de los derechos de las
personas adultas mayores"”, debido a que en la actualidad la mayoria no cuenta con
seguridad social, un plan de retiro, ademéas de que un porcentaje importante no tiene
empleo. Por lo que la situacion en este pais, también viene a representar una situacién

muy critica.
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1.4.2. Situacion de la Persona Adulta Mayor en Colombia.

En el Distrito Capital de Colombia existen mas de 300 grupos de adultos
mayores con 13.000 miembros que ejercen actividades fisicas, a través del Instituto
Distrital para la Recreacion del Deporte. Estas actividades les ayudan a las personas
adultas mayores a obtener una vida mas saludable, como también a tener mayor

protagonismo en su vida social con las generaciones mas jovenes.

En resumen: los proyectos que son desarrollados en Colombia sobre la actividad
fisica del adulto mayor, influye no solamente sobre el factor salud, si no también sobre
su autoestima, su participacion social y su capacidad de auto organizacién. Este tipo de
Proyecto del Adulto Mayor deberia desarrollarse ampliamente en nuestro medio, y
desarrollarse de manera sana por las instituciones encargadas del cuido de esta
poblacion, para que sean considerados ya no como una carga social sino mas bien como

actores sociales activos.

1.4.3. Situacion de la Persona Adulta Mayor en Guatemala.

La situacion de la persona adulta mayor en este pais, ha ido empeorando, para
ellos llegar a esta edad representa entrar a una época de problemas, puesto que el 88.5
por ciento de las personas adultas mayores de 60 afios no recibe ningun fondo de
pension, existiendo escasas opciones para pagar seguridad social, lo que les impide
afrontar dignamente los ultimos afios de vida. Sumandose a ello la falta de empleo y la
salud deteriorada. Por lo que los adultos mayores necesitan de algun soporte economico
para vivir el resto de sus dias, ayuda que no es proporcionada por el Estado ni el

Instituto Guatemalteco de Seguridad Social (IGSS). Proponiendo los gobernantes de este
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pais, una inversion para resolver la problematica se seguridad social en el adulto mayor;

e inclusive se sugiere separar los sistemas de seguridad social y de salud.™

1.4.4. La Situacion del Adulto Mayor en Chile, Argentina y Costa Rica.

Estos paises representan modelos de paises en el &rea de seguridad social en
Ameérica latina, el sistema chileno separa el sistema de salud del de seguridad social, el
cual esta privatizado; En este sistema, el trabajador paga el 20 por ciento de su salario y
logra un alto fondo de pension. “El 12.5 por ciento va a la seguridad social y el 7 por
ciento para su sistema de salud”. El otro sistema es el de Argentina, en el cual el sistema
es mixto, en éste se elige como invertir el dinero, la poblacién adulta escoge entre
financieras del Estado y privadas. Por ultimo en Costa Rica funciona un sistema similar,

ya que cada trabajador da su dinero y el Gobierno lo apoya.

Un punto importante que dejan claro estos sistemas de seguridad social es que se
debe acostumbrar al ciudadano a ser previsor. Esta es la nueva idea a nivel
latinoamericano, y ademas que el fondo de pension sea voluntario, es decir que cada

persona elija donde y como ahorrar.

Uno de los mayores problemas que enfrentan los adultos mayores a nivel
latinoamericano, es que viven en las calles, (indigentes), puesto que cada dia son mas los
que viven alli abandonados. Otra problematica, es que muchos tienden al alcoholismo,
sobre todo mujeres adultas, algunas, porque después de enviudar y perder a su familia,
se quedaron sin casa, otros, porque fueron nifios de la calle y envejecieron. Lo ideal seria

que a través de una politica realmente eficiente por parte del Estado se les diera atencion

¥ www.prensalibre.com.


http://www.prensalibre.com./

17

y salud en todas sus &reas. Ademaés, seria util habilitar albergues permanentes para
quienes no tienen donde pasar la noche, para que no se violen sus derechos a la

integridad fisica y moral, la salud, y la violencia intrafamiliar.?

1.5. ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA PROTECCION DEL ADULTO
MAYOR EN EL SALVADOR.

El adulto mayor en el desarrollo de nuestro pais, ha sido denominado de diversas
maneras: viejos, ancianos, abuelos, seniles, etc., es a partir de 1989,% con la creacion de
la Secretaria Nacional de la Familia cuando se comienzan a llamar personas de la tercera
edad, que han sido objeto de marginacidn, discriminacién y olvido, por la sociedad, el
Estado, y sus propias familias; y que mas adelante son llamadas personas adultas

mayores como se explicara en los parrafos siguientes.

1.5.1. ANTECEDENTES JURIDICOS DE LA PROTECCION DEL ADULTO
MAYOR EN EL SALVADOR.

1.5.1.1. El Salvador en Relacién al Desarrollo de la Normativa Internacional.

A nivel internacional se cuenta con el Plan de Accidn Internacional sobre el
Envejecimiento, aprobado en Viena en 1982; y con los Principios de las Naciones
Unidas a favor de las personas de la Tercera Edad, aprobados por la Asamblea General
en 1991. Normativas internacionales que de una manera significaron un avance en el

aspecto de crear mayor obligacién para todos los Estados.

2 hidem.

? Miranda Lupone, Ruy Cesar, “Sintesis del Adulto Mayor en El Salvador”, Junio 1997, Pag. 77.
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En muchas culturas consideran a la persona adulta mayor como una carga social,
y fue hasta calificada de “vulnerable” a partir de 1982, en Viena, en la Asamblea

Mundial sobre el Envejecimiento.?

Existe un desconocimiento, indefension y vulnerabilidad del adulto mayor, que
como ya se menciond anteriormente, eran conocidas erroneamente por “viejos”, (inico
vocablo usado en forma peyorativa) hasta hace apenas un par de décadas. Pero hay que
considerar que en nuestro pais hace un par de décadas es cuando empieza apenas, a ser
tratado el problema de la poblacion envejeciente con seriedad y con miras a resolver sus

problemas.

El Salvador asistio a la Reunién sobre el Envejecimiento celebrada en Viena,
Austria en agosto de 1982, aceptando recomendaciones de politicas y programas a ser
realizados por los Estados para resolver con prioridad la problemaética de este sector;
lastimosamente el cumplimiento de dichos programas no ha tenido un gran avance en

nuestro pais, al existir un rechazo y abandono a este sector.

Constituye un antecedente mas, la Declaracién de Guadalajara de julio de 1991,
en donde se tomaron acuerdos en materia de seguridad social de la Cumbre
Iberoamericana celebrada en Madrid, en julio de 1992, sentando las bases de principios
de democracia y de respeto a los derechos humanos, de esta Declaracién, nuestro pais es

parte y por consiguiente debe asumir tales responsabilidades.

22 «Sintesis de la Situacién de la Tercera Edad o Adultos Mayores en El Salvador”, Seminario Taller
PDDH-ONG’S Procuraduria Para la Defensa de los Derechos Humanos, pagina 2.
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Dos instrumentos importantes en el desarrollo sobre la proteccion del adulto
mayor, en sus derechos como beneficios, lo constituyeron: la Declaracion de Cartagena
de Indias sobre Politicas Integrales para las Personas adultas mayoresen el area
Iberoamericana, realizada en la ciudad de Cartagena de Indias, Colombia, en el afio de
1992; el otro instrumento fue el Pronunciamiento del Consenso sobre Politicas de
Atencion a los Ancianos en Ameérica Latina, realizado en Santiago de Chile, en el mes
de noviembre de 1992.% Con estos acuerdos se buscé un mayor fortalecimiento en las
politicas e instituciones en la regién Centroamericana e lberoamericana para buscar las

mejores condiciones de vida para las personas adultas mayores.

1.5.1.2. Proteccion del Adulto Mayor en el Desarrollo de la Normativa
Constitucional.

En el desarrollo constitucional de nuestro pais, lo cual ha significado el paso por
diferentes etapas, para llegar a una mayor proteccion de los Derechos Humanos
(incluidos los de las personas adultas mayores); de esta forma las diferentes
constituciones en nuestro pais fueron obedeciendo al periodo coyuntural en que se

encontraba el desarrollo socio econémico a nivel mundial.

Las primeras constituciones surgidas en nuestro pais fueron: la de 1824, la cual
fue sustituida por la de 1864; las de 1871, 1872, 1880, 1883, 1886; constituciones que
por representar el inicio en nuestra independencia, regulaban principalmente lo
relacionado al fortalecimiento del Estado y su independencia, como también significd el

comienzo de la regulacién de derechos civiles, politicos y culturales, llamados también,

%% Secretaria Nacional de la Familia, “Politica Nacional de Atencion a la Persona Adulta Mayor”,
28, Edicién, 2001, p. 6.
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derechos individuales; y la Gltima constitucion mencionada significd las bases para la

adopcion de un sistema liberal en nuestro pais.

Las constituciones de los afios: 1939, 1945, 1950, 1962 y 1983, fueron
definiendo y fortaleciendo los derechos hasta entonces reconocidos, y dando importancia
a lo que se dieron en llamar los derechos sociales, economicos y culturales. Con la
Constitucién de 1983, fue tomando mayor consideracion el tema de la persona adulta
mayor, por el hecho de ordenar la creacion de un Cédigo de Familia que regulara todo lo
concerniente a ésta &rea; ademas en su articulo 2, relaciona los deberes del Estado frente
a todas las personas en general, es decir no se debe hacer discriminacion de ningudn tipo;
en el articulo 70 de la misma Constitucion, establece que el Estado velara por aquellas
personas que por su propia condicion no se puedan valer por ella misma, deja entrever
que se puede tomar a las personas adultas mayores, aunque no se haga alusion directa

hacia ellos.

1.5.1.3. El Adulto Mayor en Relacion al Desarrollo de la Normativa Secundaria.

Una manifestacion sobre el desarrollo de la proteccién del adulto mayor en
nuestro pais lo constituyd la “Ley de Pensiones y Jubilaciones”, creada en el afio de

1930, el cual era el Unico sistema de retiro por vejez que existia en esa época.

Asimismo, en 1969, se crea la “Ley del Instituto Salvadorefio del Seguro Social
(ISSS)”, en cuyo texto establece el otorgar pensiones por vejez. Posteriormente en 1975
nace el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP), y en el afio

de 1980, nace el Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada (IPSFA).
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Instituciones que como se observa surgen con el fin de proteger a las personas
adultas mayores en el aspecto de seguridad social y por lo tanto solamente podian
acceder a ella, las personas que fueran laboralmente activas; por consiguiente quedaban
fuera aspectos como el buen trato, servicios de gratuidad, trasporte, vivienda entre otros

beneficios.

Regionalmente, es legislacion especifica para los adultos mayores, el conocido
Protocolo de San Salvador del 17 de noviembre de 1988, suscrito en 1989; legislacion
secundaria que deberia promoverse, y no ser tomada como hasta ahora se ha hecho de

manera inexistente.

En el afio de 1990, se promulga el Decreto Ejecutivo 567 denominado Ley de
Recreacion para las Personas de la Tercera Edad, el cual vino ha constituir un derecho
para que las personas adultas mayores pudieran disfrutar de una sana diversion e
ingresar de forma gratuita a los gimnasios, canchas, cines, teatros, turicentros, etc. Para
1992, se promulgo el Decreto Ejecutivo 144, el cual declara el mes de enero como el
“Mes de la Tercera Edad”.?* Y el 30 de agosto de 1990, quedé establecido por Decreto
Legislativo Numero 564 de esa misma fecha que el “Dia de los Abuelit@s” se celebraria

el ultimo domingo del mes de septiembre de cada afio.

Estos decretos no se cumplieron por parte del Estado, en el primero, era
necesario que estas personas adultas se acreditaran de un carné extendido por la

Secretaria Nacional de la Familia, el cual nunca se entregd, y que termind siendo

2% Lara Torres, Ruth Elizabeth. et. al., Tesis “Las violaciones a los Derechos Humanos de las
Personas de las Tercera Edad”. pagina 2.
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derogada con la vigencia de la Ley de Atencion Integral Para la Persona Adulta Mayor
en marzo de 2002; con respecto al segundo Yy tercer decreto, si bien existen actividades
sociales y culturales que se realizan, en celebracion de la persona adulta mayor, hace
falta mayor esfuerzo por parte del Estado para desarrollar ain mas y también se requiere

mayor participacion por parte de la sociedad.

En el afio de 1994, entra en vigencia el Cddigo de Familia, y en su Libro Quinto
establece el marco de proteccion integral de los adultos mayores, legislacion que
contribuy6é a desarrollar los principios rectores consagrados a nivel internacional;
ademas fue a través de dicho instrumento legal que se protege juridicamente a la persona

adulta mayor en sus derechos y posteriormente algunos beneficios.

En el afio de 1996 nace la Ley del Sistema de Ahorro para Pensiones (SAP),
legislacion que nace para regular lo relativo a las pensiones de las personas adultas
mayores en el ambito publico, privado y municipal, significando un avance en lo relativo
a la seguridad social de éstos. Hay que destacar que las personas adultas mayores han
tenido que afrontar muchas dificultades para poder gozar en alguna medida de

beneficios que les garantice un trato digno.®

Desde comienzos del afio 2001, se genera un clima de tension con respecto a la
necesidad de una mayor proteccion juridica hacia la persona adulta mayor, por lo que
con iniciativas de la Secretaria Nacional de la Familia, y el apoyo de otras

organizaciones, presentan un anteproyecto de Ley, en el mes de agosto del afio 2001, a

> Calderén Gregorio, Tesis, “Factores que Inciden en el Funcionamiento del Sistema Nacional de
Proteccion a la Familia y Adultos Mayores Indigentes”, trabajo para obtener el Titulo de
Licenciatura en Ciencias Juridicas, Facultad de Jurisprudencia y Ciencias Sociales, Universidad de
El Salvador, pp. 6-8-10-12, 2001.
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la Asamblea Legislativa, siendo creada la Ley de Atencion Integral Para la Persona
Adulta Mayor, a través del Decreto Legislativo Numero 717, de fecha 25 de febrero de

2002, entrando en vigencia a partir del 6 de marzo del mismo afio.

Importante es mencionar que por una parte se crearon beneficios en la ley, como
el de gratuidad en los servicios, trato preferencial, accesibilidad fisica y vivienda, por

otra parte no se incluy6 otros beneficios que mejorarian la situacion del adulto mayor.

Posteriormente, se emitié el Decreto Ejecutivo No. 78, de fecha 2 de septiembre
del afio 2002, en el Diario Oficial No. 164, Tomo 356, el cual fue publicado el 5 de
septiembre del afio 2002, dando origen al Reglamento de la Ley de Atencién Integral
Para la Persona Adulta Mayor, con la cual se pretende garantizar, desarrollar y facilitar
la aplicacion de las disposiciones de la Ley respectiva, asegurandoles de esta forma una

mejor atencion integral a la cual tienen derechos.

1.5.2. DESARROLLO INSTITUCIONAL DEL ADULTO MAYOR EN EL
SALVADOR

En nuestro pais, se puede decir que en el marco institucional comienza a tomarse
importancia la situacion del Adulto Mayor con el nacimiento de la Secretaria Nacional
de la Familia, en el afio de 1989,% que también comienza manejando programas para
nifios, mujeres y jovenes. Esta institucion se cred con el objetivo de ser el ente
coordinador entre las instituciones publicas y privadas que formarian parte del Sistema
Nacional de Proteccion a la Familia y Adultos Mayores, pues era una de las atribuciones

que el Estado habia encomendado a dicha institucion.

% Miranda Lupone, Ruy Cesar, Op., cit., p. 4.
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Lamentablemente todas éstas politicas con que inici6 la Secretaria Nacional de la
Familia no las ha llevado a cabo de manera eficiente, no lograndose el objetivo
primordial, como deberia de ser, sin embargo dichas politicas permanecieron en su
agenda de actividades, pero en el mayor de los casos, solo se ejecutaron algunas de ellas,

pero deficientemente, como quedd apuntado anteriormente.

Asi mismo representd un gran avance en el area institucional el surgimiento de la
Fundacion Salvadorefia para la Tercera Edad (FUSATE), el 21 de marzo de 1990, siendo
ésta una ONG sin fines de lucro y que desde sus inicios ha realizado un loable trabajo a
favor de la poblacion adulta mayor; ademas de ser una de las instituciones que colaboré
para que el uso de la denominacién de adultos mayores fuera manejado como sinénimo
de la tercera edad:?’ sin embargo FUSATE deberia representar un modelo para la
creacion de otras instituciones similares que contribuyan a la proteccion de dicha

poblacion.

En el afio de 1990, se celebr6 en el pais el primer Taller Nacional sobre la
problemética y posibles soluciones de la calidad de vida de estas personas, pues la
situacion de esta poblacion era critica y deplorable, debido a la deficiente y
desproporcionada proteccion por parte del Estado, las entidades privadas, o incluso sus
propias familias. En este taller se recomendd, con el fin de dar respuesta a la
problematica del adulto mayor, decretar una legislacion que atendiese para su proteccion

integral.

El Programa de Salud Rural Integral (PROSARIN), surgido en 1993, nace como

una respuesta a la necesidad de atencién en Salud de las poblaciones altamente

2T |bidem.
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vulnerables con carencia de servicios basicos y por barreras geogréaficas, sociales,
econdmicas y culturales con perfiles epidemiologicos altos, de enfermedades infecciosas
e inmunoprevenibles, incluidas dentro de este grupo las personas adultas mayores. Este
programa fue llevado a cabo, con la colaboracion de AGAPE, atendiendo a personas
beneficiarias por un precio simbolico por las consultas, recibiendo a cambio muchisimos
beneficios que les ayuda en su salud como en el cuido de su economia familiar, las
medicinas les son proporcionadas; y entre estos beneficiarios se encuentran las personas

adultas mayores como ya se menciono.

Resumiendo, programas como el mencionado, deberian desarrollarse mas y
siendo conducidos por el Estado o Asociaciones y no deberian representar un cobro a
este sector desprotegido, por el hecho de que al cobrarse por tales servicios de salud se
vuelve inaccesible para aquellas personas que no tienen los recursos como para recibir
una atencion en salud; y para sufragar estos gastos tales Asociaciones deberian recibir el

apoyo por parte del Estado.

1.5.3. DE LA DENOMINACION DE ADULTO MAYOR EN EL SALVADOR

Es a partir del mes de enero del afio 2002, cuando se hace oficial la
denominacién de adulto mayor, sustituyéndose la expresion de tercera edad por medio
del Decreto Legislativo nimero 811 de fecha 6 de enero del afio 2000. La denominacién
“Adulto Mayor” no es indicativa de una edad determinada, sino de un tiempo que
comprende todo el proceso de envejecimiento de los 60 afios en adelante, por ello se
puede hablar de adulto mayor medio, y adulto mayor o anciano, con la ventaja que para
los términos adulto mayor no caben los calificativos de discriminacion, ni de contenido

peyorativo. La terminologia de adulto mayor empieza a usarse en el primer afiche de la
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Procuraduria Para la Defensa de los Derechos Humanos en 1993, 2 y con la
ayuda de FUSATE, esta denominacion va adquiriendo mayor consistencia

en su uso.?®

Por lo que debe entenderse que hoy en dia esa es su denominacion legal y sin
ningdn tipo de discriminacion y tampoco debe ser entendida en sentido peyorativo,
como las denominaciones anteriores; Es cuestionable la denominacion de Tercera Edad,
viejos, ancianos etc., que por mucho tiempo hizo referencia a la persona de 60 afios o
mas; hecho que constituye una demarcacion arbitraria. La denominacién de adulto
mayor implica las personas de 60 afios 0 mas, esto para efectos de una mejor proteccién

juridica.

1.5.4. SITUACION DEL ADULTO MAYOR EN EL SALVADOR POSTERIOR
AL CONFLICTO ARMADO

Es pertinente sefialar ademas que las condiciones econdémicas del
pais quedaron afectadas después del conflicto armado que se vivid en
nuestro pais, obligando a las personas adultas mayores a desarrollarse en
una situacién economica deplorable, negandosele asi la satisfaccion de
sus necesidades mas elementales. Ademas de ello, es a partir de estos
afios (92 en adelante) que la poblaciéon adulta mayor comienza a crecer de
manera significativa en el pais, por lo que fue demandando mayor
atencion en sus servicios, esto de manera social, porque al referirse a su

aspecto familiar su situacion se iba convirtiendo en una dependencia.

%8 Secretaria Nacional de la Familia, Op., cit., p. 7.
% |dem
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Ademaés, hay que sefialar que en este periodo, crece el auge delincuencial en el
pais, por lo que la situacion se vuelve mas compleja para las personas adultas mayores.
Teniendo en cuenta ademas que comienza a germinar una mayor institucionalizacion en
el pais, a raiz de los Acuerdos de Paz, que se llevaron a cabo en Chapultepec, México,
ejemplo de ello lo constituye la creacion del Ministerio Publico (Procuraduria General
de la Republica, la Fiscalia General de la Republica y la Procuraduria para la Defensa de
los Derechos Humanos), lo que vino a generar una serie de cambios en el pais; pero la
proteccion de la poblacién adulta no mejoraria en gran medida, puesto que comienzan a
darse una serie de violaciones en los derechos de la poblacion; lo cual debe incluirse a

las personas adultas mayores en este sector desprotegido.

1.5.5. CONCEPTOS IMPORTANTES SOBE LOS ADULTOS MAYORES

Para los efectos de una mejor compresion del tema en la ejecucion de nuestra
investigacion sobre los beneficios de las personas adultas mayores se han definido varios
conceptos que se mencionaran en el desarrollo de los diferentes capitulos, dichos
conceptos han sido retomados del Reglamento de la Ley de Atencién Integral Para la
Persona Adulta Mayor, articulo 2, y ademas se mencionan conceptos obtenidos en otros

textos.

-Abandono o Desamparo: Se considera una persona adulta mayor en situacion de
abandono o riesgo social cuando se den las situaciones siguientes: Carezca de medios de
subsistencia; sea privado de alimentos o de las atenciones que requiere su salud; no
disponga de una habitacion cierta; se vea habitualmente privado del afecto o del cuidado
de sus hijos o familiares dentro del cuarto grado de consanguinidad o segundo de

afinidad; sea objeto de violencia intrafamiliar o malos tratos de terceras personas; y
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cuando existan circunstancias de desamparo que lleven a la conviccién de que se
encuentra en situacién de abandono, la cual sera declarada por los tribunales

correspondientes.

-Accesibilidad: Conjunto de condiciones del entorno fisico, de las comunicaciones y del
transporte que permiten la integracion comunitaria y vida autonoma de las personas

adultas mayores.

-Atencion Geriatrica: Refiere a la atencién brindada por el personal médico con
formacion académica o capacitacion formal en la medicina para las personas adultas

mayores.

-Atencion Gerontoldgica: Refiere a la atencion brindada por el personal socio-sanitario

que ha tenido formacion académica o capacitacion formal en gerontologia.

-Atencion Integral: Atencidn que la familia, la sociedad y el Estado debe brindar a los
adultos mayores en funcion de satisfacer sus necesidades fisicas, materiales, bioldgicas,

emocionales, sociales, legales, y familiares.

-Albergues Municipales: Centros de Atencion administrados por los gobiernos locales
o0 las municipalidades.
-Albergues Privados: Centros de Atencién administrados por entidades de caracter

privado.

-Albergues Publicos: Centros de Atencion administrados por el Estado.
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-Asilo, Hogar, Residencia o Albergue: Son instalaciones en las cuales se prestan
servicios institucionalizados en los que se ofrece a las personas adultas mayores la
posibilidad de convivir en un ambiente sustitutivo, cuando no es viable su permanencia
en su entorno habitual. La estancia de las personas adultas mayores en estos, puede ser

permanente o temporal.

-Centros de Atencion: Asilos, residencias, hogares, albergues, centros de dia y/o
centros comunitarios, entre otros, que brindan atencion geronto-geriatrica, psicoldgica,

moral, social y juridica a las personas adultas mayores.

-Centros de Dia: Son centros diurnos en los que se desarrollan programas de
actividades ocupacionales, socioculturales y recreativas de acuerdo a los intereses de las

personas adultas mayores.

-Centros Comunitarios: Son centros que pueden contar con la infraestructura fisica
necesaria tales como casas comunales, clubes, quintas de recreo o granjas hogar en los
que se cumple la funcién de familia sustituta, y se propicia atencién, afecto y apoyo

emocional a las personas adultas mayores.

-Gerontologia: Ciencia aplicada y multidisciplinaria que estudia el proceso del

envejecimiento humano y los fendémenos que lo caracterizan.

-Geriatria: Rama de la medicina dedicada al diagnéstico y tratamiento de las

enfermedades que se presentan en la vejez.
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-Profesionales Especialistas: Personal con formacion académica, especialidad en
geriatria y con reconocimiento de la entidad correspondiente, para ofrecer servicios a las

personas adultas mayores.

-Registro Nacional: Registro que lleva el Consejo de las instituciones dedicadas a la
atencion de las personas adultas mayores. Dicho Registro estara a cargo de la Secretaria

Nacional de la Familia.
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CAPITULO I
CONCEPCIONES DOCTRINARIAS SOBRE LA PROTECCION DE LOS
BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR

2.1. LA CONCEPCION DE LA PERSONA ADULTA MAYOR

La concepcion que se tiene de la persona adulta mayor, ha ido cambiando
cronoldgicamente, este aspecto cronologico referido a la edad, ha sido utilizado en el
transcurso de los afios para delimitar a los diferentes grupos de personas que existen en
la sociedad. En este sentido la Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento, realizada por
la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) en la ciudad de Viena, Austria, en 1982,
enfoco el interés principalmente en el grupo poblacional de 60 afios en adelante. A partir
de ese momento, los términos vejez, tercera edad, ancianos, adultos mayores, se refieren
a la parte de la poblacion comprendida en dicha edad. En cuanto a la denominacién de
Tercera Edad es cuestionable, el haberse referido por mucho tiempo a la persona de 60
afios 0 mas, ya que constituye una demarcacion arbitraria y que en cierta medida

ocasiona discriminacion en estas personas.

Es asi, que para comprender el significado de adulto mayor es necesario tener en
cuenta el significado de envejecimiento, y este se puede definir como: el conjunto de
cambios y modificaciones morfoldgicas, fisioldgicas y psicoldgicas que se producen con
el paso del tiempo en los seres vivos. Cuando los cambios son moderados estamos frente
al envejecimiento fisioldgico o normal (hay una disminucion de la capacidad de reserva
de nuestros 6rganos, pero aun se mantiene la funcionalidad); si son exagerados dichos

cambios, enfrentamos un envejecimiento fisiopatolégico o anormal.*

% sitio WEB: www.fernando.nieves/default.com



32

Ahora bien, de dicha definicion, debemos sefialar, en primer término que la vejez
es un concepto muy relativo, ya que el envejecimiento comienza a partir del nacimiento
y se extiende en forma gradual e inexorable hasta el final de la existencia de las
personas; razon por la cual resulta muy dificil establecer un punto de corte cronoldgico
que delimite el final de la edad adulta y el principio de la adultez; por lo que debe quedar
muy claro que el envejecimiento es un proceso que dura toda la vida, no se [Jlimita a

una sola de sus etapas.

En un sentido estricto, envejecer significa convertirse en una persona con mas
edad. La vejez, como proceso bioldgico irreversible, se caracteriza por la manifestacion
de cambios en la capacidad fisica y psiquica, los cuales son el resultado de la accion
ejercida por factores internos y externos, mismos que aceleran o retrasan su aparicion,
seglin sea el grado de influencia en el individuo.** Otro punto importante que hay que
destacar, es que el proceso de envejecimiento presenta grandes diferencias entre las
distintas personas y los grupos sociales y esto depende en gran medida al grado de
desarrollo de su medio social, dado que en los paises en desarrollo el proceso de

envejecimiento ocurre con mayor rapidez que en los paises desarrollados.

Ademas, de acuerdo con la capacidad que tiene cada persona para asimilar los
cambios, ya sea econdmica o de ayuda solidaria, este periodo de la vida puede ser
bienvenido o temido, esto porque la disminucion de la capacidad fisica de los adultos
mayores puede obedecer a los estragos ocasionados por alguna enfermedad y no

solamente por el proceso natural del envejecimiento, algo que hay que diferenciarlo

31 Comisién Nacional de los Derechos Humanos de México, “Los Derechos Humanos en la Tercera
Edad”, 1999, pagina 17.
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como sefnala Ramon de la Fuente: “esta declinacion bioldgica puede ser sino detenida, si
mejorada, dependiendo de la verdadera aplicacion de las politicas por parte de las
Instituciones estatales encargadas de brindar una atencién integral”®* lo que debe
permitir al mismo tiempo, una real aplicacion de la legislacion para el cumplimiento de

los beneficios en pro de este sector.

De esta manera, es de hacer notar que en los instrumentos legales, simplemente
se hace la demarcacion cronoldgica del envejecimiento, la cual ha comprendido la edad
de 60 afios en adelante, comprendiendo las denominaciones antes dichas, y siendo entre
estas la denominacién de adultos mayores, con las que actualmente se les califica. Asi la
Ley de Atencidn Integral Para la Persona Adulta Mayor, en su articulo 2 manifiesta que
“se considerara persona adulta mayor a todo hombre o mujer que haya cumplido 60 afios
de edad”. De igual forma los define el articulo 3 del Reglamento de la misma ley, con la
innovacion de la presuncion de adultos mayores que opera a favor de estos, ya que en
caso de duda sobre la edad, se tendra por persona adulta mayor, para que goce de los

beneficios que establece dicha ley.

En resumen debemos entender que persona adulta mayor es aquella persona
natural de 60 afios 0 mas, que por el transcurrir del tiempo sufre una serie de cambios y
modificaciones morfoldgicas, fisiologicas y psicolégicas, que hacen exigible una
atencion integral para su desarrollo en su entorno social. Es asi que la ley ha
comprendido a partir de esta edad a estas personas, puesto que por lo general es en esta

edad, que la mayoria de las personas que han tenido un empleo ya se encuentran

%2 Ramén de la fuente, et. al., “Salud Mental en México”, Instituto mexicano de Psiquiatria, Fondo
de cultura econémica, México, 1997, pagina 202.
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jubiladas y gozando de una pension; por el contrario personas que no tuvieron empleo y
en consecuencia es notable su condicion de vulnerabilidad y por tanto tienen derecho a
exigirle al Estado que le proporcione el goce de sus beneficios a los cuales tienen
derecho, como lo son la gratuidad de los servicio publicos en salud, educacion, deporte,
el acceso a centros turisticos; el trato preferencial que éstos se merecen; la accesibilidad
en su entorno fisico y por ultimo el acceso a vivienda adecuada y digna; beneficios
establecidos en la Ley de Atencion Integral para la Persona Adulta Mayor y su

respectivo Reglamento que los desarrolla, entre otros cuerpos legales.

2.2. TEORIAS QUE EXPLICAN EL PROCESO DEL ENVEJECIMIENTO

En este marco, se analizaran de manera especial las teorias de la socializacion y
las teorias psicosociales que explican el proceso del envejecimiento; dejando entredicho
que existen muchos enfoques al respecto como analisis bioldgicos de dicho proceso;
pero debido al fendbmeno que se estudia, se prescindira de tal anélisis, para abordar el
tema del adulto mayor en su perspectiva psicosocial, es decir integrando el enfoque que
se refiere al estudio de las caracteristicas de la sociedad y las condiciones de vida de las
personas adultas mayores, como el enfoque psicolégico que se refiere a la consideracion
del individuo como unidad de anélisis en donde el énfasis es mas de tipo psicologico y
se enfoca a la manera en que el individuo enfrenta su propio envejecimiento dentro de

un contexto social que lo condiciona, y reglamenta a través de las normas juridicas.

De dichas investigaciones retomaremos los elementos teoricos y doctrinarios que
sustentan nuestra hipotesis que se refiere a la falta de aplicacion de la Ley de Atencién

Integral para la Persona Adulta Mayor y la deficiencia de las Instituciones Publicas, en
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el cumplimiento de las politicas que velan por su proteccion, incide en la violacion de
los beneficios de gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, accesibilidad y
vivienda adecuada de la persona adulta mayor, la cual es objeto de investigacion a
probar. Y es que es muy necesario realizar un enfoque social de lo que implica todo el
proceso del envejecimiento, puesto que al comprender la importancia social de las
personas adultas mayores, también se puede realizar un analisis psicolégico y juridico

como se explicara en los parrafos que siguen.

2.2.1. TEORIAS SOCIOLOGICAS DEL ENVEJECIMIENTO

A) Teoria de la Actividad y Teoria de la Desvinculacion.

Entre las primeras teorias que trataron de explicar el fenémeno del
envejecimiento tenemos la Teoria de la Actividad (R.W. Havighurst y R. Albrecht,
1953), y la Teoria de la Desvinculacién (E. Cummings y W.E. Henry, 1961). La teoria
de la Actividad sostiene que “lo mas importante es que el adulto mayor esté socialmente
involucrado, independientemente del tipo de roles sociales que se desempeiien”. Sin
embargo, se observa que esta teoria enfatiza que las actividades sociales juegan un rol de
suplir la perdida de roles mas importantes. La critica que recibe es que no toma en
cuenta a las personas méas debiles econémicamente ni a los de mayor edad, por lo que
algunos afios mas tardes se trat6 de darle otro sentido y ya no como un simple rol dado a
la persona adulta mayor, sino méas bien que el adulto mayor tuviera una rol activo en el

transcurso de su vida, para tener una vejez satisfactoria.*®

33 Cumming, E. y Henry, W.-E. Growing Old: “The Process of Disengagement”. New York, Basic
Books Inc, 1961, p. 293.
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Por el contrario la teoria de la Desvinculacion sostiene que el proceso del
envejecimiento se caracteriza por una declinacién psicoldgica y fisica, la cual lleva al
adulto mayor a desvincularse y segregarse de la sociedad activa; es decir que el
envejecimiento normal se acompafia de un distanciamiento o "desvinculacion™ reciproco
entre las personas que envejecen y los miembros del sistema social al que pertenecen.*
La critica que recibe esta teoria es la imposibilidad de generalizar, ya que por un lado
podria ser vélida para las personas de 80 y mas afios de edad y por el otro para una
reducida proporcion de personas. Ademas esta tesis se basa en una cultura como es el

caso de la sociedad norte americana.

B) Teoria de la Modernizacion y la Teoria de la Continuidad.

Posteriormente surgieron otras teorias que trataron de superar a las primeras,
entre las cuales se mencionan la Teoria de la Modernizacion y la Teoria de la
continuidad. La primera de ellas sostiene que por las innovaciones tecnoldgicas, el
desarrollo industrial y los nuevos valores educativos y sociales deben ir relegando al
adulto mayor de su estatus anterior. Desde el punto de vista econdmico esta teoria
destaca la descalificacion de los ancianos en el ambito laboral debido a las nuevas
exigencias que generan mayor competitividad y mejor formacién en las tecnologias de
vanguardia.®*® Esta teorfa demuestra la visién de los adultos mayores en los préximos
afios y en diferentes sociedades, en donde por el aumento de la esperanza de vida y los
progresos en el campo de la prevencién y la salud, aumentan la esperanza de vida de la

poblacién lo que repercute en un mayor incremento de adultos mayores y por

 Ibid. Cf. p. 294.
% Universidad Centroamericana UCA, “Boletin de Psicologia”, 1987, Vol. VI, No. 26-307-316, San
Salvador, El Salvador, p. 12.
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consecuencia, de sus necesidades sociales y de salud, requiriendo un mejor trato y no

considerarlos como una carga social.

Por ultimo, la Teoria de la Continuidad (Rosow, 1963 y Atchley, 1987- 1991),
esta postula que no hay ruptura radical ni transicién brusca entre la edad adulta y las
personas de edad, sino que se trata tan solo de cambios menores u ocasionales que
surgen de las dificultades de la adaptacién a la vejez, y por el contrario, se mantendria
una continuidad y estabilidad entre estas dos etapas.*® Resumiendo, para esta teoria lo
que implica el proceso del envejecimiento, es una prolongacién de experiencias,

proyectos y habitos de vida del pasado, conservando su personalidad y valores innatos.

De todas las teorias que se han mencionado consideramos que las que mas se
acercan a nuestra investigacion son en primer lugar la Teoria de la Actividad, entendida
en sus enfoques mas actuales, esto obedece a que dependiendo a las condiciones activas
en gue una persona se encuentre y realice su quehacer diario, asi sera su rol activo al ser
una persona adulta mayor (actividad realizada con todos los servicios adecuados); por lo
que no existe una desvinculacion de la sociedad, ni tampoco el surgimiento de un
estereotipo que los considera como enfermos e improductivos, y que por lo tanto deben

relegar sus labores a generaciones actuales.

La otra teoria que se acerca mas a nuestro estudio, a pesar de las criticas que
recibe es la Teoria de la Continuidad debido a que el ser humano desde su nacimiento
hasta su muerte constituye una sola entidad coherente que produce su propio ambiente y

es este que se convierte en el factor externo que favorece la continuidad del estilo de

% Hétu, J.-L “Psychologie du vieillissement”. Montréal (Canada) 1988, p. 298.
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vida que ha ido creando; es decir la vivencia del adulto mayor dependeré del ambiente
creado por él, mediante el apoyo que le haya proporcionado el Estado en el desarrollo de
su vida. Pero ello no implica que una persona que no haya tenido un buen desarrollo
social en su vida tenga solo sufrimientos; sucediendo muchas veces lo contrario al unirse
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mas a sus familias, puesto que estas se consideran “Primero y ultimo recurso”

, para sus
integrantes, pues sirven de plataformas de lanzamientos al comienzo de la vida y de pista

de aterrizaje al final.

2.2.2. TEORIAS PSICOSOCIALES DEL ENVEJECIMIENTO.

Desde un punto de vista psicosocial, la etapa de la vejez, no significa un estado
mental negativo, sino mas bien debe considerarse como parte del desarrollo humano,
que puede ser percibida y vivida positiva 0 negativamente. El proceso de
envejecimiento, debe ser analizado considerando variables de tipo historico, cultural y
socioecondmico y partiendo de que la mayoria de los problemas fisicos y mentales de
las personas adultas mayores no son necesariamente causados por la edad, sino por las

condiciones de vida en su entorno.*®

A) Teoria de la Categorizacién como Causa de la Discriminacion.

1,%° en el

En lo que se refiere a comportamientos de rechazo, Tajfe
afio de 1971, plantea que diversos estudios revelan que solo el hecho de

categorizar puede generar discriminacion, cuando implica establecer

%" Boletin de Las Naciones Unidas, “Una Sociedad Para Todas las Edades” Ao Internacional de las
Personas de Edad, 1999, p. 2.

% Secretaria Nacional de la Familia, Op. cit., p. 13.

% Tajfel, “Antagonismos Hacia Personas o Grupos”, Psicologia Social, (1971), p. 85.
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b 1Y

categorias diferentes “nosotros”-“ellos”, en forma arbitraria. Y nada m4s
arbitrario que establecer categorias por razones de edad, ya que la
realidad evidencia que cualquier persona puede parecerse mas asi mismo
en épocas anteriores de su vida, que a cualquier otra persona de su misma
edad. ElI mismo autor establece que la tendencia a discriminar es algo
que, se aprende, no es algo bioldgico ni fatalmente determinado, sino

socio-culturalmente contextuado; ideolégicamente respaldado que,

adema@s, responde a diversas formas de manipulacién del poder.

Ademas existen teorias muy criticadas al establecer las creencias
falsas con que tratan de equiparar al proceso de envejecimiento como
enfermedad, minusvalidez, miseria econdmica, psicoldégica y social y sin
tener en cuenta estos planteamientos de la historia y el contexto en que
han vivido y viven las personas adultas mayores. Por lo que son
estereotipos de concepciones equivocadas, de generalizaciones abusivas
con respecto a los seres humanos, y que por su puesto tienden a generar
expectativas falsas y a dar lugar a comportamientos que las respaldan, y
lo Gnico que causa es una segregacion de esta poblacion vulnerable de la

sociedad.

B) Teoria de la Vejez como Déficit del Comportamiento.

Por otro lado, existen investigaciones sobre “la vejez como déficit

1”40

comportamental”™, realizados por los cientificos de la conducta humana, es decir los

0 Compilacion de Mario Carretero, Op, cit., p. 249.
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psicélogos, han investigado minuciosamente los cambios que el comportamiento
experimenta a lo largo del ciclo de la vida; haciendo énfasis en las disminuciones
significativas que los sujetos experimentan en esta etapa, en una serie de funciones
cognitivas, fisiologicas y motoras. En relacion a la vejez, desde una perspectiva
conductual, cabe destacar las siguientes ideas: existe un declive, al llegar a edades
avanzadas del ciclo vital, de ciertas habilidades cognitivas, motoras, o fisiologicas. Este
declive no conlleva, en si mismo, la incapacitacion de las personas de edad, sino que,
junto con déficit en algunas areas intelectuales, se conserva la posibilidad de integracion
y transmision de experiencias y conocimientos que pueden dar como producto una

persona competente

En resumen, las teorias psicosociales tratan de darle explicacion al proceso del
envejecimiento, analizando los diferentes comportamientos de las personas adultas
mayores, tanto aislada como socialmente, haciendo referencia que al categorizar a los
adultos mayores como —ellos-, los discriminamos, y esto viene a generar un déficit en su
comportamiento. En este sentido debemos entender que si bien este periodo de la vida es
irreversible, puede ser disfrutado como las demas etapas de la vida, es decir en su mayor

disfrute para lo cual jugara un papel importante el Estado y la sociedad.

Es por lo tanto un andlisis psicosocial el que buscard explicar en cémo los
adultos mayores logran adaptarse a las condiciones que les ofrece la sociedad, dentro de
la cual debe prevalecer la idea de una sociedad para todas las edades; es decir una
sociedad para todos en donde se adapten sus estructuras y funcionamientos, asi como sus

politicas y planes, a las necesidades y a la capacidad de todos sus integrantes, ello



41

permitira realizar el potencial de todos para beneficio de todos. Quiere decir con esto

que el proceso de envejecimiento debe verse desde estas dos perspectivas.

2.3. LOS ADULTOS MAYORES COMO SUJETOS VULNERABLES

El término vulnerable puede interpretarse restrictivamente como un sinénimo de
“débil” o “inferior”, en ese sentido, puede constituirse en una interpretacion de tipo
peyorativo o discriminatorio. Por ello resulta indispensable precisar y aplicar

adecuadamente el concepto de vulnerabilidad.

La doctrina de corte garantista del Derecho de los Derechos Humanos, designa
con la denominacion de sujetos vulnerables, a aquellos que tanto en el plano individual,
como en el colectivo, y por ciertas circunstancias que pueden ser de orden natural o
social —o ambas causas-, se sitdan en una dimension que se califica por su tendencia a la

victimizacién primaria o maltiple, y por tanto, por la posibilidad de su indefension.*

El adulto mayor como sujeto vulnerable, -ya sea €l o en grupo-, que se coloca por
motivaciones muy propias de su entorno social, mas especificamente por la forma en
gue se organiza su vida social, o por razones inherentes/innatas, entiéndase naturales, en
una situacion de desventaja frente a los demas, tal es el caso de personas adultas
mayores con discapacidad. Esta condicién les hace acreedores a una proteccion especial
de parte del derecho en general, y de la disciplina de los Derechos Humanos en

particular.

11 Jornada Institucional Sobre los Derechos de las Personas Vulnerables, realizada por la Policia
Nacional Civil, 2001, p. 5
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Los grupos vulnerables lo integran, un nimero de personas que, por sus propias
caracteristicas y su condicion, no tienen la capacidad de reaccionar favorablemente ante
una situacion que les afecta. Es decir que la vulnerabilidad estd intimamente relacionada
con la capacidad que tiene una persona o grupo para satisfacer sus necesidades basicas:
salud, alimentacién, vivienda y educacion, entre otras. En aquellos casos en que no
existe esta capacidad, la vulnerabilidad es causa y consecuencia de una serie de
situaciones que se agudizan y que siempre estan presentes, puesto que son componentes

de la realidad de quienes las padecen.*

La combinacion de las dos caras de la vulnerabilidad da como resultado la
situacion de pobreza en gque se encuentran amplios sectores de la poblacién. Por ello, es
posible afirmar que la vulnerabilidad se encuentra relacionada con la pobreza, que puede
ser entendida como "la privacion de los medios materiales para satisfacer en medida

.. . . . . 43
minimamente aceptable las necesidades humanas, incluidos los alimentos™™.

En resumen, una persona o grupo seran vulnerables, en la medida en que no
tengan las posibilidades de hacer frente a una situacion determinada, es decir si no
cuenta con los recursos para reducir los efectos negativos de esa situacion. “A mayor
recursos menor probabilidad de vulnerabilidad, y a menores recursos mayor
probabilidad de vulnerabilidad”**; por lo que ambas expresiones se encuentran
intimamente ligadas entre si; y puede considerarse que la vulnerabilidad y la pobreza son

los mayores problemas en nuestro medio; esto se pone de manifiesto al observarse una

42 Organizacion de las Naciones Unidas, “Informe sobre el Desarrollo Humano”, 1997, Programa de
las Naciones Unidas para el Desarrollo, PNUD. Nueva York, ONU, 1997, p. 15.
43 '
Ibidem.
* Comision Nacional de los Derechos Humanos de México, Op. cit., pagina 37.
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gran cantidad de adultos mayores en indigencia, sin ningun tipo de beneficio, ya que
estos son aplicados en la realidad en un bajo porcentaje a un pequefio grupo que tienen
el privilegio de ser jubilados pensionados, y los que se encuentran refugiados en asilos
publicos, casas hogares y otros similares, lo que pone de relieve que en nuestro pais
dicha situacion los ubica como sujetos vulnerables, que demandan de una atencion

integral a sus necesidades inmediatas y urgentes.

2.4. ANALISIS DEL ADULTO MAYOR EN EL CONTEXTO SOCIAL,
ECONOMICO Y LABORAL

11.4.1. EI Adulto Mayor en el Contexto Social.

La vejez es una de las condiciones del ser humano parcialmente determinada por
agentes bioldgicos, fisicos y psicoldgicos; es decir que tal condicién en gran parte es
consecuencia de elementos internos y externos. Es a partir de este ultimo elemento, que
la sociedad va construyendo, asimilando y entendiendo el concepto de vejez; de tal
manera que va adoptando cierta forma de categorizarlo socialmente, aptitud que algunos

autores la han denominado como “La Construccién Social de la Vejez”.*®

De lo anterior se tiene que, en las sociedades el concepto de vejez responde mas
a un juicio social que a uno biolégico. Ello nos permite dilucidar el porque la forma de
entender la vejez varia en el tiempo y espacio; es decir, que, es distinta entre los

diferentes paises e incluso, puede cambiar a lo largo del tiempo en una misma sociedad.

** Idem pégina. 17
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En torno a la reflexion precedente, hemos tomado a bien traer a colacion lo que
algunos autores sefalan al respecto: “La vejez como un destino social, sin descuidar los
aspectos bioldgicos del envejecimiento, opinan que las caracteristicas de la sociedad son
las que condicionan tanto el promedio de vida de sus habitantes, como la calidad de esta
durante la Vejez”. En este contexto, afirman que la situacién actual de la poblacion
adulta mayor obedece, en buena medida, a las escasas politicas sociales, adoptadas por
las Instituciones Publicas encargadas por imperio de ley a velar por el goce de los
beneficios y el libre ejercicio de los derechos que corresponden a dicho sector vulnerable

y de la cual solo se conciben ideas negativas.

Esa construccién social de la vejez de caracter negativa que se pone de
manifiesto en algunos sectores de sociedades como la nuestra, hace que se proyecte
sobre los adultos mayores a partir de caracterizarlos por la decadencia fisica y mental
una imagen de discapacidad, de inutilidad social, de estorbo, de persona con un
conocimiento obsoleto, rebasadas por la modernidad. Pese a que dichas ideas son falsas,
han propiciado que inconscientemente los Adultos Mayores las adopten también vy

terminen percibiéndose en esos términos.

Es importante dejar en claro que tal posicion en relacion a la forma de concebir al
adulto mayor; como ya mencionamos es, en algunos sectores, sobre todo de clases baja
en donde las personas no han recibido una formacién profesional de caracter
universitaria; es aqui donde se pone de manifiesto la importancia que reviste el haber
tenido acceso a la educacién pues como se logra apreciar por ejemplo en el sector
justicia quienes ocupan los cargos de instancias superiores como las Salas de la Corte

Suprema de Justicia, son profesionales que en su mayoria pertenecen a la categoria de
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adultos mayores o estan proximos a serlo, y asi podriamos mencionar otros ejemplos en
donde se comprueba que la experiencia que puede tener una persona es de enorme
importancia, experiencia que no tan facil la tiene un joven y que por el transcurrir de los

afios si la ha adquirido el adulto mayor que tuvo una formacion profesional.

Lo anterior demuestra que el problema radica en el adulto mayor que en sus afios
mozos fue un obrero, o empleado asalariado que en el mejor de los casos cuenta con una
pension con la cual no alcanza a cubrir sus propias necesidades. El problema se extiende
sobre todo a aquellas personas indigentes que fueron abandonadas hasta por su propias
familias los cuales demandan politicas sociales que cubran necesidades de vivienda,
alimentacion, salud, pero para ello serd necesario que se cumplan los beneficios de

gratuidad, accesibilidad, vivienda adecuada y trato preferencial.

Beneficios estos, que deben hacerles valer y defender las Instituciones Publicas
como La Secretaria Nacional de La Familia, Procuraduria para la Defensa de los
Derechos Humanos, entre otras. Mediante el cumplimiento de las politicas que la ley les

exige disefar y llevar a cabo pero que en la realidad no son concretizadas.

La consecuencia ldgica de las deficiencia de las Instituciones Publicas, para
disefiar y cumplir verdaderas politicas sociales a favor del adulto mayor, es la
obstaculizacion de las formas eficaces de la reintegracion a la vida social y econémica
de dicho sector; por tanto se hace necesario que el rol del adulto mayor en las distintas
esferas sociales sea replanteado con la finalidad de que sea reconocido y dignificado y
que ello se traduzca en el goce y disfrute pleno de sus beneficios y derechos para lo cual

es preciso el fortalecimiento de una cultura de derechos humanos en nuestra sociedad
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que puede alcanzarse mediante la ensefianza y practica de beneficios y derechos, tanto

en el sistema educativo formal como el informal.

2.4.2. El Adulto Mayor en el Contexto Econémico.

En el contexto econémico, cabe sefialar que el proceso de industrializacién, asi
como las nuevas formas de organizacion, han modificado la situacion del adulto mayor,
las sociedades tradicionales y las familias extendidas sufrieron transformaciones
provocadas por las fuerzas del cambio constante. La produccion en masa y la economia
de mercado, junto a los avances tecnoldgicos, asi como los cambios en los procesos
productivos y la nueva demanda de servicios ocasionaron que la experiencia laboral

acumulada en muchos casos resultara obsoleta.

Esta situacion afecta al adulto mayor de diversas formas: marginacidén, menores
ingresos, cese voluntario o forzado de la actividad econdmica, todo ello en perjuicio de
su dignidad y de calidad de vida, tanto de él como de su familia, ya sea por perder la
posibilidad de desarrollarse y acceder a niveles superiores, o bien por verse obligado a

optar por el retiro en el mejor de los casos a recibir una pension.*®

Actualmente, las innovaciones tecnologicas y la creatividad son la columna
vertebral de la competencia econémica, dando por resultado que aquellos que tienen el
conocimiento, son los que detentan el poder. La importancia del conocimiento favorece
que éste evolucione en forma permanente a una velocidad cada vez maés acelerada. En

este contexto, la experiencia del adulto mayor y su conocimiento estan desvalorados; ya

*® 1dem., pagina. 27.
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no se trata de un conocimiento profesional y técnico que se adquiere a través de la vida,
“el conocimiento de los mayores aparece como anacronico en una sociedad en continuo
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cambio”.

2.4.3. El Adulto Mayor en el Contexto Laboral.

En toda sociedad en donde predomine como meta fundamental la produccion y
consumo de bienes y servicios, el trabajo aparecerd como el medio para ganar
reconocimiento y el respeto de los demaés, vivimos conforme a un patron cultural que
valora al hombre por sus logros y el éxito econdmico. Paradojicamente, en las actuales
sociedades industrializadas un hecho decisivo que marca el cambio entre la edad adulta
y la vejez es la salida del mundo laboral que plantea cambios importantes en el ciclo de
vida.En una cultura estructurada a partir del trabajo productivo fuera de la unidad
doméstica, se considera a los adultos mayores como miembros improductivos de la
sociedad. En este contexto, el retirarse de la actividad laboral es culturalmente sinénimo
de no hacer nada, y esto significa no ser nadie socialmente, por lo que se tiende a

percibir a los adultos mayores como seres indtiles.

Por otra parte, la pérdida de relaciones laborales que en algunos casos da inicio a
la Gltima transicion de la biografia personal, pone a disposicion del adulto mayor una
enorme cantidad de tiempo libre cuya ocupacion o no ocupacion constituira el eje de su
nueva préactica social. En las sociedades modernas so6lo los nifios pequefios, antes de su
ingreso al sistema educativo comparten con el adulto mayor el disfrute del tiempo libre.
Esta situacion afecta de modo diverso a hombres y mujeres. El impacto psicolégico que

causa el retiro del trabajo afecta mas a los hombres, pues quedarse en casa significa

7 Ibidem.
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algunas veces ser considerado un estorbo para los demas, no tener nada qué hacer,
aburrirse y devaluarse como individuo. Sin embargo, desde el punto de vista econdémico,
el impacto afecta mas a las mujeres, puesto que la mayoria depende econémicamente del
cényuge y sobre todo si quedan viudas, se ven obligadas a buscar la forma de allegarse

los recursos necesarios para poder vivir.

La vejez como ultima etapa de la vida, no siempre llega de la mejor forma; no
obstante que éste es un proceso inevitable, con frecuencia sorprende a las personas, las
cuales no estan preparadas para enfrentar los retos que la acompafian; si a esto le
sumamos la falta de sensibilidad en la sociedad, esta transicion frecuentemente se vuelve
més dificil.*® A partir de estos planteamientos, es posible imaginar la grave situacion
econdémica en que se encuentra un gran numero de personas adultas mayores en nuestro
pais. El envejecimiento lleva al cese de la actividad laboral y a la pérdida de ingresos,
que justifica la necesidad de plantear la problematica que enfrenta esta poblacién a

efecto de encontrar las posibles soluciones.

2.5. ANALISIS COMPARATIVO DE PAISES MODELOS EN LA PROTECCION
DE LA PERSONA ADULTA MAYOR

En este apartado se pretende analizar las politicas sociales vigentes en algunos
paises en materia de proteccion al adulto mayor, particularmente en lo relativo a la
seguridad social, que bien merecen tomarse como referencia 0 modelo a imitar; segun

los informes de la Red Intergubernamental Iberoamericana de Cooperacion Técnica para

*8 Ibidem, pp. 29-30.
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el Desarrollo de Politicas de Atencion a Personas con Discapacidad y Adultos Mayores

(RIICOTEC).

2.5.1. CASO DE ESPANA.

Espafia es uno de los paises del continente Europeo que tiene grandes diferencias
con los de Latinoamérica. En este pais la politica social para la tercera edad esta
enmarcada en el Plan Gerontolégico Nacional. Este plan se desarrolla desde el afio 1992
entre el gobierno nacional, los regionales y las ONG’S. Desarrollarlo, fue un
compromiso del gobierno socialista, asumido en 1989. El plan es el marco global de la
politica social de todo el pais, esta recogido en cinco Capitulos: Pensiones, Salud y
Asistencia, Cultura y Ocio, y Participacion. Es llevado a cabo en todos los gobiernos
regionales, y cuentan con una comision de prioridades, que lo revisa periddicamente a

fin de renovarlo, actualizandolo en aquello que haya quedado superado u obsoleto.

-ATENCION DOMICILIARIA'Y SERVICIOS SOCIALES INTERMEDIOS.
A) Atencion Domiciliaria:

El IMSERSO envia dinero para el plan a los gobiernos regionales, y desde éstos,
a través de las Consejerias de Empleo y Asuntos Sociales, pasa luego a los
ayuntamientos una parte, y otra parte queda en el gobierno regional. El gobierno
regional y el ayuntamiento, establecen un plan consensuado desde donde se cubren los

programas sociales, siguientes:

-Teleasistencia: Consiste en la posesion de un aparato conectado con una central
sanitaria, generalmente la cruz roja, con quien se mantiene un convenio, que en caso de

necesidad, el usuario presiona un boton y recibe la ayuda necesaria.
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Hasta 1999 cubria a 40.000 personas en todo el pais. Es un servicio caro, gozan
de él las personas que cuentan con jubilaciones de altos montos. En relacion a este
beneficio de la cual gozan estos adultos mayores en Espafia, dificilmente podria
implementarse en nuestro pais, al menos en la actualidad; puesto que, si las pensiones
que reciben son de poco monto, en consecuencia por ser un beneficio que resulta
demasiado oneroso, no podria gozarlo cualquier adulto mayor, indistintamente de que
esté jubilado o no; sin embargo podria ser implementado dentro de las politicas sociales
de la Persona Adulta Mayor en un futuro, en la medida que vaya alcanzando un mayor
desarrollo nuestro pais. Y es que toda esta clase de servicios deben en nuestro pais, al
menos servir como ejemplo, puesto que si bien es cierto que lo implemente actualmente,

existen muchas formas de brindar cuidados para con esta poblacion.

- Se le lleva comida al adulto mayor a la casa.

- Se le da compafiia al adulto mayor en su hogar por algunas horas.

- Se le acompanfa a efectuar tramites u otras gestiones.

- Servicios de Estancia Diurna: Consiste en pasar a buscar al Adulto Mayor por su
hogar con un vehiculo y se le lleva a un centro diurno en el que se le asea, y se le brinda
desayuno, almuerzo y merienda, entre otros servicios, luego de lo cual, vuelve a su
hogar.

-Adopcion de Vivienda: Se salvan las barreras arquitectonicas, por ejemplo, se cambian

escaleras por rampas.

B) Servicios Intermedios:
Consiste en servicios de estancias diurnas en centros especializados. Residencias

de medio tiempo en residencias donde habitan personas permanentemente.
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-Estancias temporales: se utilizan cuando por ejemplo la Familia del Adulto Mayor se
ausenta. El plazo maximo de permanencia es de dos meses.

-Servicios Socio Sanitario: la asistencia sanitaria en Espafia es universal y gratuita.

2.5.2. CASO DE CHILE.

En el caso de este pais latinoamericano, el tema del adulto mayor representa una
mayor importancia en los Gltimos afios, nutriéndose de los avances cientificos y médicos
de los paises méas desarrollados ha permitido que la prolongacién de vida de las personas
adultas mayores, sea mas elevado que en Europa y América del Norte. En el ambito de
educacion, en este pais, tanto las Municipalidades y otras instituciones como
universidades llevan cursos de extensidn destinados a este grupo social que tienen como
proposito tratar de cambiar la percepcién cultural del adulto mayor, tanto de la sociedad

toda, como de los mismos adultos mayores.

En el area de seguridad Social, este pais latinoamericano constituye un modelo al
caracterizarse por utilizar un sistema, en el cual separa el sistema de salud del de
seguridad social, el cual esta privatizado. En este sistema, el trabajador paga el 20 por
ciento de su salario y logra un alto fondo de pension. “El 12.5 por ciento va a la
seguridad social y el 7 por ciento para su sistema de salud”. Un punto importante que
deja claro este sistema de seguridad social es que se debe acostumbrar al ciudadano a ser
previsor. Esta es la nueva idea a nivel latinoamericano, y ademéas que el fondo de
pensién sea voluntario, es decir que cada persona elija donde y cémo ahorrar. Ejemplo
que se deberia de seguir en nuestro pais y no obligar a las personas al sistema de una
sola institucion sea este publico o privado; es decir debe existir libertad de ahorro y

libertad de elegir la institucion a la cual se desea afiliarse.
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2.5.3. CASO DE CUBA.

En Cuba se argumenta que la politica social esta sustentada en una politica de
solidaridad, de justicia social, en donde la ley de seguridad y asistencia social protege a
la clase trabajadora y todo el pueblo sin distincion y sin aportar ni un solo centavo, todo

lo aportan el Estado y las empresas.

En Cuba, todo trabajador puede aspirar a una jubilacién segura, pero ademas
tiene educacion gratuita, para sus hijos y nietos, tiene asistencia medica para toda su
familia, a través de la red amplia del medico de familia. En dicha Isla la esperanza de
vida es de 75 afios. Dentro de la Asistencia Social, el programa de servicio social
comunitario al adulto mayor, las prestaciones otorgadas son: monetarias continuas,
monetarias eventuales en especies y servicios, y dentro de las de servicios son:
alimentacion, lavado de ropa, limpieza del hogar, alimentacion con ayuda econémica,
lavado de ropa con ayuda econdmica, limpieza del hogar con ayuda econdmica,
reparaciones de vivienda, institucién en hogares de ancianos, institucion Casa de

Abuelo, actividades culturales y recreativas.

-Ayuda a Domicilio: Es un programa organizado y controlado por el Ministerio de
Trabajo y Seguridad Social que ofrece apoyo doméstico y apoyo psicologico a personas
solas o carentes de amparo familiar, con limitaciones funcionales para desarrollar las
actividades de la vida cotidiana, es una modalidad de servicio que mantiene al adulto
mayor en su entorno fisico, familiar y social. Los objetivos del programa son: elevar la
calidad de vida conservando su rol y permanencia en la comunidad que evite perdida en
autoestima y evitar la institucionalizacion, prevenir la soledad y el aislamiento, mejorar

su capacidad funcional, y disminuir los costos de atencién. El otorgamiento de servicios
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se realiza a criterio de necesidad estudiados por la trabajadora social. El costo del

servicio debe ir desde la gratuidad hasta el abandono de una parte de la pension.

Examinadas las anteriores politicas a favor del adulto mayor, inferimos que este
sector de personas goza de mejores beneficios impulsados por los sistemas de gobierno
socialistas en comparacion a los sistemas de gobiernos que se sustentan con la base de la
corriente socioecondmica neoliberales, en donde solo las personas adultas mayores
jubiladas y pensionadas gozan de los beneficios que estipulan los cuerpos normativos,
pese al principio de igualdad que estipula la ley; quedando al margen los indigentes, las
personas no pensionadas, y en cierta medida las personas refugiadas en un asilo. En
consecuencia bien merece retomar las bondades de ese tipo de sistema socialista dentro
de los sistemas de gobierno que siguen la corriente neoliberal, que tan criticados son por
no prestarle la debida importancia a la seguridad social y en particular al sector

vulnerable de los adultos mayores.

2.5.4. CASO DE COSTA RICA.

En el area centroamericana, uno de los paises que ha alcanzado cierto desarrollo
en el aspecto de proteccion a las personas adultas mayores, es Costa Rica, la esperanza
de vida promedio del hermano pais es de 78 afios, presenta bajos niveles de mortalidad
infantil, y una inversion en salud superior al 9.5% del Presupuesto Nacional y de
educacion en cifras similares. Presenta un verdadero programa de apoyo Yy
transformacion orientado a las personas adultas mayores. Aprobando en el afio de 1999

la Ley Integral para la Persona Adulta Mayor.
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Ademas existen muchos aspectos que hay que tomar en cuenta: En el sector de
Educacién, el desarrollo de programas para crear puentes intergeneracionales,
capacitacion y formacion de personal de salud para atencién integral de la persona
mayor en todos los servicios del sistema; En el &mbito de la Vivienda, existen

programas especiales para garantizar vivienda digna a todos los adultos mayores.

En el sector Salud, el desarrollo de un plan de acreditacion de establecimientos
de cuido a personas mayores, garantia de calidad de los programas de educacion y
sensibilizacion. el &ambito de la Seguridad Social, presenta garantias de pensiones a las
personas adultas mayores de dicho pais, donde actualmente la cobertura de éste grupo
por algun régimen de pensiones es del 65%. Y de especial relevancia dentro del ambito
legal, es la "Ley de proteccion al Trabajador", mediante la cual se garantiza una pension
del régimen no contributivo para la totalidad de la poblacién adulta mayor que no cuenta
CON recursos econémicos y en extrema pobreza, derecho declarado como universal para
este sector de la poblacion; En el &mbito de Transporte, el Ministerio de Obras Publicas
y Transportes toma la responsabilidad de transformar el Sistema de Transporte Publico,
permitiendo una deduccion del costo de los pasajes para el adulto mayor, segin la

distancia recorrida y exonerandolos de todo pago en distancias menores a 25 Km.

Se observa pues, que existen muchos beneficios importantes impulsados en el
pais hermano en Centroamérica. Una participacion ciudadana que ayuda a incentivar
grandemente la participacion de la sociedad civil en todos los aspectos sobre el
tratamiento del adulto mayor. Un ejemplo que consideramos deberian ser impulsados en
nuestro medio, tomando en cuenta que la persona adulta mayor requiere de un

compromiso, decision y proteccion del Estado y de la sociedad civil, correspondiendo al
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primero la busqueda de mecanismos de coordinacion con la empresa privada y otras
instancias de organizacion social, para poder transformar las buenas intenciones en
programas concretos que permitan el desarrollo personal y digno de ese importante y

activo segmento de la poblacion.

2.6. INSTITUCIONES ENCARGADAS DE PROTEGER LOS BENEFICIOS DE
LA PERSONA ADULTA MAYOR

2.6.1. Consejo Nacional de Atencion Integral a los Programas de los Adultos
Mayores.

La Secretaria Nacional de la Familia, desarrolla varios programas que atiendan a
la poblacion adulta mayor, para otorgarles una atencion integral, y los realiza a través
del Consejo Nacional de Atencién a los Programas de los Adultos Mayores, Este
Consejo, tiene como una de sus funciones principales, segun el articulo 7 de la Ley de
Atencion Integral para la Persona Adulta Mayor, la ejecucion del conjunto de acciones
gubernamentales y no gubernamentales a favor de la proteccion integral de las personas
adultos mayores, por lo que este Consejo esté integrado por el titular o el representante

legal de las siguientes instituciones:

1. Secretaria Nacional de la Familia, que es quien coordina el Consejo y tiene la
representacion legal.

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social.

Ministerio de Educacion.

Ministerio de Trabajo.

o ~ w N

Instituto Salvadorefio del Seguro Social.
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6. Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos.

7. Procuraduria General de la Republica.

8. Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada.

9. Asociacion Geriatrica de El Salvador.

10. Un técnico de la Corporacion de Municipalidades de la Republica de El
Salvador.

12. Asociacion Nacional de la Empresa Privada.

13. De las asociaciones o Fundaciones legalmente constituidas e inscritas en
la Secretaria Nacional de la Familia, que trabajan a favor de las personas

adultas Mayores.

Uno de las acciones que realiza el Consejo Nacional de Atencion Integral a los
Programas de los Adultos Mayores es ayudarles en el tiempo de servicio laborado, para
obtener sus pensiones como es el caso de las personas pensionadas en el Instituto
Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP), y del Instituto Salvadorefio
del Seguro Social (ISSS); otra de las acciones que realiza es que trabaja con una
consultoria para el funcionamiento en los hogares; busca la creacion de un Banco de
Datos, para darles trabajos menores a este sector como lo es la jardineria; y busca la

creacion de un fondo solidario para los adultos mayores.

Es importante mencionar que la realizacion de todos estos proyectos hasta el
momento no llegan a ser disfrutados por la poblacion adulta mayor, por lo que existen
deficiencias en los programas del Consejo y también en las Instituciones Publicas que lo
conforman, puesto que no cumplen los programas fijados, y tampoco dan prioridad a

Convenios con la Empresa Privada, de los cual el Consejo tiene facultad de celebrar, y
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de los que la poblacién senecta urge, tales como los descuentos en la compra de la
canasta bésica, en medicamentos, gratuidad en servicios como el transporte, entre otras

acciones que este ente no lleva a cabo de manera concreta hasta el momento.

2.6.2. Procuraduria Adjunta para la Defensa de los Derechos Humanos de las
Personas Adultas Mayores.

La Procuraduria Para la Defensa de los Derechos Humanos nace mediante
Decreto legislativo N° 183, de fecha 20 de febrero de 1992, publicado en el Diario
Oficial, Tomo 314 del 6 de marzo de 1992, naciendo como resultado de los Acuerdos de
Paz, y esta conformada por la Procuraduria Adjunta para la Defensa de los Derechos
Humanos de las Personas Adultas Mayores, teniendo como una de sus funciones

principales garantizar y proteger los Derechos Humanos de este grupo vulnerable.*

Esta Institucion tiene como funciones principales: la supervision de Instituciones
tanto Publicas como Privadas, Centros de Atencion y Asilos; emitir resoluciones de
acuerdo a los informes que le proporcionen los entes ya mencionados; y la promocion de
los Derechos de estas personas. Institucion que no es muy eficiente, ya que si bien vela
por el respeto y la garantia de los derechos de éstos, no es muy operativa en las
denuncias que recibe y no les brinda una asistencia adecuada a las personas adultas
mayores que son presuntas victimas de violaciones tanto en sus derechos humanos,
como en los beneficios que la ley les franquea, puesto que en los casos que se presentan

a esta Institucion, es dificil que éstas se presenten hacer valer sus derechos, y ademas

* Memoria de Labores de la Procuraduria para la Defensa de los Derechos Humanos. 1998-1999,
pp. 30- 35
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pocas veces esta Institucion, realiza investigaciones periddicas tanto en hogares que son

presuntos de violaciones, como en los Centros de Atencidn.

2.6.3. Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano.

Institucion que por mandato de ley, debe crear programas relativos a la
accesibilidad de viviendas a familias que comprueben que en su hogar conviven con
personas adultas mayores, ademas de fortalecer los ya existentes en lo relacionado a los
créditos para esta clase de familias, debido a la gran necesidad de viviendas que tienen
estas personas, y disminuir el nimero de personas indigentes en nuestro pais. Entre
algunos programas que desarrolla esta Institucion tenemos: Programa de Ahorro,
Subsidio, y Financiamiento para Vivienda, Programa de Comunidades en Progreso,
Programa de Solidaridad Urbana, Programa de Asentamientos Humanos, Programa El
Salvador, Pais de Propietarios. Pero en todos ellos se observa que ain no se cuenta con
programas de accesibilidad de viviendas para las familias que conviven con adultos

mayores.

Por lo tanto, es cuestionable pues, que a pesar de la legislacion existente como lo
es la ley de Atencién Integral para las Personas Adultas Mayores y su Reglamento, no
tenga programas especificos a favor del adulto mayor, ni tampoco promueva la
normativa técnica de accesibilidad urbanistica, arquitectonica, transporte vy

comunicacion.

2.6.4. Ministerio de Educacion.
Institucion que presenta su deficiencia al no tener definido sus programas y

actividades especificas a favor del adulto mayor, contando Unicamente con la
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Coordinacion Nacional de Educacion de Adultos, el cual tiene como propdsito
fundamental ofertar servicios educativos para el mejoramiento de las condiciones y
calidad de vida de la poblacion adulta mayor en general, con énfasis en los sectores rural
y urbano marginal, desarrollandose procesos educativos cuyos componentes basicos son
los programas operativos de alfabetizacion, educacion bésica, educacion a distancia y
formacion ocupacional para este sector vulnerable, programa que necesita ampliarse a

nivel nacional, para que llegue a todos los sectores de adultos mayores que lo necesitan.

2.6.5. Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, (Gerencia Integral de Salud
del Adulto Mayor).

En el Ministerio de Salud Pdblica y Asistencia Social, a través de la Gerencia
Integral en Salud del Adulto Mayor desarrolla los programas siguientes: nutricion,
atencion social, atencion a la rehabilitacion, morbilidad, gotita a gotita, charlas sobre el
cuidado de la salud, enfermedades prevalentes de los adultos mayores, entrenamiento
para la salud basica de ellos, para el cuidado integral de los mismos, asi como también
terapias ocupacionales. La Gerencia Integral en Salud del Adulto Mayor, tiene cupo
limitado, y no hay requisitos de ingreso. Su financiamiento depende del presupuesto

gubernamental.*®

En el mes de enero del afio 2000, se elabor6 el programa de Atencidn Integral en
Salud del Adulto Mayor, con el propoésito de facilitar, conducir y regular la atencién de
los adultos mayores en cuanto a la prevencion, curacion y rehabilitacion; asi como
fomento y promocion de los estilos de vida saludable y auto cuidado en salud, ya que

este grupo de personas de avanzada edad, por sus caracteristicas especiales merecen una

%0 Sitio WEB: www.mspas.sv.gob
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adecuada atencion. El objetivo general de este programa, es mejorar la salud de los
adultos mayores, a través de intervenciones en las areas de promocidn, prevencion,

curacion y rehabilitacion, de manera que les asegure una atencion integral.

Esta institucion, sin embargo no desempefia el papel esperado con la creacion del
actual Consejo Nacional de Atencion a los Programas de los Adultos Mayores, por lo
que debe extender sus programas, puesto que busca proteger un derecho tan importante
como lo es la salud de todas las personas adultas mayores, por lo que La Gerencia cre6
en el afio 2000 un programa que brindara mayor atencion en salud a los adultos
mayores, pero eso no basta, como es repetido muchas veces, es necesario seguir
impulsando mayores programas para esta poblacion, como también proporcionarles este
servicio de forma gratuita aspecto del que no se habla en esta institucion, y tampoco es

impulsado en la Secretaria Nacional de la Familia.

2.7. ORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES QUE PRESTAN SERVICIOS A
LOS ADULTOS MAYORES

2.7.1. Fundacion Salvadorefia Para la Tercera Edad (FUSATE).

FUSATE, es una entidad privada, no gubernamental, sin fines de lucro, fue
creada en 1990 por un grupo de hombres y mujeres altruistas, quienes evaluaron la
necesidad de trabajar a favor de las personas adultas mayores del pais. Sus estatutos
fueron aprobados el 21 de mayo de 1990. En la actualidad FUSATE cuenta con un
numero de 73.565 carnetizados, 14 Filiales y 71 Sub-Filiales, todo esto es a nivel

nacional.
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La mision que posee esta fundacion es mejorar la calidad de vida de las personas
adultas mayores salvadorefias a través de brindar programas de beneficio y atencién

integral, mediante la red de Filiales y Sub-Filiales de toda la Republica.

Dentro de sus objetivos busca mejorar la calidad de vida de un promedio de 73
mil adultos mayores. Por ello cuenta con programas de canasta basica, dieta alimenticia
diaria, bancos comunales, terapia fisica y ocupacional, atencion médica, proyectos
productivos y espirituales, excursiones, almuerzos y dormitorios publicos. Los requisitos
para ingresar son: ser mayor de 60 afios, y entregar 2 fotografias, DUI, Partida de

Nacimiento y tipo de sangre.”*

Para llevar a cabo esta labor, recurre a donaciones, recaudaciones y actividades
realizadas para obtener el dinero necesario para desarrollar sus programas. FUSATE, al
mismo tiempo cuenta con 4 Centros Integrales, los cuales son: Centro Integral de Dia
Soyapango, Centro Integral de Dia “Maria Alvarez de Estahl”, Centro de Dia y

dormitorio publico Santa Tecla, Centro Integral de Dia Santa Margarita de Armenia.

2.7.2. Asilo Sara Zaldivar.

Este centro brinda servicios médicos, de enfermeria, farmacia, tratamiento
psicoldgico, fisioterapia, rehabilitacion geriatrica, servicios religiosos, alimentacion,
alojamiento y recreacion a los adultos mayores. Estos programas son beneficiados con el
presupuesto gubernamental asignado al Instituto Salvadorefio de Rehabilitacion de

Invalidos (ISRI), institucién de la cual depende dicho centro. Actualmente atiende a 230

%! Secretaria Nacional de la Familia, “Directorio de Instituciones Dedicadas a la Atencion de las
Personas Adultas Mayores en El Salvador” 2002, pagina 19.
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personas, el nimero total de plazas disponibles es de 300, quienes deben cumplir con
ciertos requisitos: ser mayor de 60 afios, encontrarse en estado de abandono, presentar

examenes de eses, orinas, serologfa y pulmones.>?

Entre otros centros de atencién no gubernamentales que prestan ayuda a los
adultos mayores a nivel nacional podemos mencionar en San Salvador: Albergue
Cristiano de Ancianos Desamparados; Ciudadela Dr. Julio Ignacio Diaz Sol Hogar de
Ancianos y Nifios Huérfanos San Vicente de Paul; Comedor “Mama Margarita”;
Comedor San José; Comedor Madre Pilar Desayunos Parroquiales; Hogar de Ancianos

“Santa Teresa”; Hogar Ramon Meléndez; Hogar Nuestra Sefiora de la Paz.

En la zona central: Asilo de Ancianos San Ignacio, Asilo de Ancianos “Nuestra
Sefiora de los Pobres”, Hogar Oasis “San Francisco”, Hogar “San Vicente de Paul” de
Cojutepeque, Asilo de Ancianos “San Vicente de Paul” de Sensuntepeque, Hogar de
Ancianos San José, Hogar “San Vicente de Paul” de Ilobasco, Hogar San José, Hogar
Santa Marta, Hogar “San Vicente de Paul” de Antiguo Cuscatldn, Hogar de Ancianos
“Walter Soundy”, Hogar de Ancianos “Pedro Betancourt”, Hogar “San Vicente de Paal”

de Nueva San Salvador.

En la zona occidental: Casa de Ancianos “San Vicente de Paul” de Sonsonate,
Centro Integral de Dia “Santa Margarita”, Comedor Abierto Agape, Comedor Fe y
Esperanza, Comedor Mana, Hogar de Ancianos Agape, Hogar San Pedro Claver, Hogar
“San Vicente de Paul” de Sonsonate, Hogar “Josefina Tentori”, Hogar ‘“Narcisa

Castillo”, Hogar San José, Hogar “San Vicente de Paul” de Coatepeque, Hogar “San

52 |bid. pagina 15.
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Vicente de Paul” de Santa Ana, Residencia “Madre Cecilia Bermejo”, Hogar de
Ancianos “Llanos Magaina”, Hogar de Ancianos “Dofia Ana Botella”. Por tltimo en la
zona oriental: Asilo San Antonio y Casa de Misericordia, Asilo de Ancianos “San

Vicente de Paal” de Usulutan, y el Hogar de Ancianos San Francisco de Asis.

2.8. BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR.
2.8.1. EL CONCEPTO DE BENEFICIOS PARA EL ADULTO MAYOR.

El Diccionario Juridico Espasa, nos da dos definiciones del término beneficios,
por un lado nos explica que esta palabra proviene de la raiz latina beneficium, y significa
Bien hecho o recibido, sinénimo de servicio, significando con ello algun tipo de utilidad
o provecho, y que juridicamente es un derecho que compete a uno por ley o privilegio®;
la otra definicidon que presenta beneficio es “el capital y patrimonio social, que legal y
técnicamente deben ser iguales al constituirse la sociedad, puede desequilibrarse cuando
la sociedad empieza a funcionar, obteniéndose beneficios o pérdidas segun la cifra del
patrimonio supere o quede por debajo de la cifra del capital social. El caso de obtencién
de beneficio supone que el movimiento del patrimonio activo (dinero, cosas, derechos,
valores economicos de toda clase), ha superado el patrimonio pasivo (deudas)”>.
Definicion que es de tipo mercantilista, pero que retoma importancia al explicarnos que

beneficio para las personas implica siempre una ganancia en el patrimonio, el cual es el

conjunto de derechos a ejercer por los Adultos Mayores, exigiéndoselos al Estado.

5% Osorio Manuel, “Diccionario de Ciencias Juridicas, Politicas y Sociales”, Editorial Heliasta,
S.R.L. 22%edicién, Buenos Aires, 1995, p. 123.

% Diccionario Juridico Espasa, Fundacién Toméas Moro, primera edicién, Editorial Espasa Calpe,
Impresion: BROSMAC, S. L., p.114.
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En este sentido, debemos entender que el término beneficios es méas general que
el concepto de derechos, implicando en el mayor de los casos un goce material de las
personas; pero que al estar regulados en una ley, implica una obligacion que deben
cumplir las Instituciones gubernamentales y otros sectores involucrados en la proteccion
del adulto mayor. Resumiendo los beneficios son complementarios a los derechos, ya
que los vuelven mas efectivos, y generan mandatos para el Estado, la sociedad y la
familia; por lo que tanto el Sector Publico como el Sector Privado deben brindar
beneficios para el Adulto Mayor, que deben ir desde la gratuidad en servicios de
alimentacion, transporte, y recreacion; como también pensiones asistenciales, tarjetas
para obtener descuentos en el comercio, buen trato, accesibilidad, como también
proporcionar viviendas dignas a este sector. Explicandose mas detalladamente los que
son reconocidos en la ley y sin embargo son vulnerados por los sectores arriba

mencionados, como se observara a continuacion:

2.8.2. Beneficio de Accesibilidad.

Beneficio que tiene por objetivo primordial la promocion de la vida autonoma y la
supresion de barreras que impiden o dificultan la plena integracién social de las personas
adultas mayores discapacitadas, ya sean de caracter fisico, mental o de la comunicacién;
busca también facilitar la vida diaria de estas mismas personas, y sus posibilidades de
acceso de transporte para el disfrute de los bienes, servicios y derechos que como sector
vulnerable les debe ofrecer el Estado principalmente a las personas adultas mayores con
problemas de movilidad, relacion o comunicacion. Ademas, se debe entender por
barreras todas las limitaciones que se deben salvar para el acceso a una determinada

actividad o accion que se quiere realizar, éstas pueden ser urbanisticas (calles, aceras y
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pasarelas), y arquitecténicas (accesos a edificios y viviendas)®. Para lograr este objetivo
es necesario la supresion de barreras y la promocion de la accesibilidad llevada a cabo
con el apoyo del Estado y otras Instituciones. Asimismo dirigirse a la eliminacién de
barreras que generen falta de comunicacion de la poblacién adulta mayor que presenta
problemas de sordez o problemas visuales en nuestro medio.”® Por lo que representa
muy poco lo que las Instituciones Publicas y Privadas estan haciendo para ello, y que al
contrario, en muchos casos son maltratadas, sufren constantemente accidentes, y hasta
son victimas de delitos como el robo; todo como consecuencia de no contar con
privilegios para poder trasladarse a sus lugares de destino, 0 por no contar con

instrumentos Opticos y auditivos.

2.8.3. Beneficio del Trato Preferencial hacia las Personas Adultas Mayores.

Consiste en el trato privilegiado hacia las personas adultas mayores, por la
calidad de indefension en gque se encuentran, y por consiguiente son merecedoras de un
trato en el que se respete su dignidad y garanticen sus derechos. En la actualidad se
observan muchos casos en que es irrespetado este beneficio, tal es el caso de maltratos
que son expresados en discriminaciones, explotacion laboral y econémica. Concluyendo,
la poblacion adulta mayor debe ser tratada dignamente, dada su mayor vulnerabilidad,
por lo que se requiere mayor proteccion contra cualquier acto que represente violencia
hacia ellos, como tratos inhumanos y degradantes y los abusos de los que pueden ser
objeto en su calidad de consumidores o usuarios de servicios tanto publicos como

privados.

> La Prensa Gréfica, Seccién: Nacional Opinién, “Las Barreras de Acceso. ;Qué es eso?”, Domingo
5 de octubre de 2003, p.10. (Ver Anexo 5).
% Sitio WEB: www.fundaciononce.es/supresion-barreras.com


http://www.fundaciononce.es/supresion-barreras.com
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2.8.4. Beneficio de la Accesibilidad de Viviendas hacia las Personas Adultas
Mayores.

Beneficio que tiene por objeto el que el Estado a traves del Viceministerio de
Vivienda y Desarrollo Urbano, cree o fortalezca sus programas para la adquisicion de
vivienda por parte de las familias que comprueben que en sus hogares conviven con
personas adultas mayores, y que por tal motivo se vean privilegiadas tanto en los
tramites, como en el pago de impuestos y el otorgamiento de créditos adecuados para
que el tener vivienda sea algo accesible, y asi los adultos mayores no sean considerados
como cargas sus familias, sino mas bien puedan vivir en hogares dignos, y se sientan

personas utiles.

2.8.5. Beneficio de Gratuidad de los Servicios Publicos para los Adultos Mayores.
Este beneficio, consiste en el goce gratuitamente de los servicios que preste el
sector publico, hacia las personas adultas mayores, ello incluye a los servicios que presta
el Sistema Nacional de Salud Publica, el Sistema Nacional de Educacion Publica, los
programas de educacion fisica y deportes administrados por el Instituto Nacional de los
Deportes de EI Salvador, la entrada a museos, bibliotecas y parques nacionales
administrados por el Estado, y a los centros de recreacion del Estado. Pero también
puede extenderse este beneficio de gratuidad a Instituciones Privadas, dependiendo de
los Convenios que realice la entidad competente, como lo es el Consejo Nacional de

Atencién a los Programas de los Adultos Mayores.

Para esta poblacién, llegar a la etapa de adultez, representa un desafio en su

situacion econdmica, existe preocupacion por su alimentacion, por su salud, y el pago
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del transporte publico para trasladarse. Parece que tampoco a las Instituciones Publicas
les interesa cumplir con este beneficio, por lo que lo violentan al no tomar en cuenta las
necesidades mas vitales que necesita la poblacion adulta mayor, como lo representa la
gratuidad en la salud, beneficio que en su mayoria ayuda a mantenerlos saludables y con

deseos de seguir aportando sus conocimientos y virtudes.

2.9. SITUACION DE LOS ADULTOS MAYORES EN EL SALVADOR

2.9.1. Situacion Social del Adulto Mayor en EI Salvador.

En la actualidad existe conciencia que el aumento de la poblacion adulta mayor,
la cual representa el 8% del total de la poblacion, sigue siendo un reto al que es
imprescindible dar una respuesta adecuada, sobre todo, teniendo en cuenta que las

condiciones familiares, socioeconémicas y ambientales, no les son favorables.

En el Salvador, la poblacion total mayor de sesenta afios, es de 451,704 personas,
representando el 8% de la poblacién, como qued6 dicho en el parrafo anterior. El total
de hombres adultos mayores en el pais, actualmente es de 201,488, y el de mujeres
adultas mayores es de 250,217; en cuanto al estado familiar, cabe mencionar que del
total de la poblacion adulta mayor, el 34% se declara casado legalmente, el 16.5% en
union no matrimonial, y el 21% en viudez. Con respecto a la actividad socioeconémica,
el 38.5% de la poblacion mayor de 60 afios, se declara econémicamente activa, y el

61.5% se declara econémicamente inactiva.’’

%" Secretaria Nacional de la Familia, Op., cit., pp. 2-3.
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En el pais, las organizaciones no gubernamentales son las que principalmente
han prestado atenciones de alojamiento, alimentacion, cuidados, actividades religiosas,
sociales y de recreacion. Segun los registros que lleva el Consejo Nacional de Atencién
Integral a los Programas de los Adultos Mayores, a nivel nacional se cuenta con un total
de 67 instituciones dedicadas a la atencién de las personas adultas mayores; de los
cuales 33 tienen su domicilio en San Salvador, 14 en la zona central, 17 en la zona
occidental, 3 en la zona oriental. En razén a su dependencia institucional, 59 constituyen
instituciones no gubernamentales, 5 gubernamentales, 3 instituciones oficiales

auténomas.

De ese mismo total de 67 instituciones, 6 de ellas son comedores, 15
asociaciones, 4 centros de dia, una fundacién (FUSATE), un club, 2 albergues privados,
33 asilos, hogar o albergue como se les da en llamar, y solo 3 instituciones en pro de los

indigentes.

En relacion a lo anterior, vale la pena destacar, que pese a la existencia de estas
instituciones que en su mayoria son ONG’s, se puede observar que los esfuerzos
gubernamentales son pocos y de estos en la generalidad de los casos, solo prestan
atencion a la recreacion, dejando al margen los aspectos de salud, vivienda, transporte,
entre otros, que constituyen necesidades basicas. Por otra parte, es de hacer notar que
existe cierto obstaculo, como lo es el requisito que las instituciones gubernamentales o
no gubernamentales exigen para prestar los beneficios a esta poblacion, tales como: la
practica de examenes médicos con elevados costos, lo cual trae como consecuencia que
estas personas no puedan ingresar a los mismos, por la falta de recursos econémicos, que

es la causa por la que ellos solicitan ingresar a dichos centros.
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2.9.2. La Seguridad Social de la Persona Adulta Mayor en El Salvador.

El principio de la seguridad social se encuentra preceptuado en el articulo 50 de
la Constitucion de la Republica®, el cual a su tenor dice: “La seguridad social constituye
un servicio publico de carécter obligatorio. La ley regulard sus alcances, extension y
forma.

Dicho servicio serd prestado por una o varias instituciones, las que deberan
guardar entre si la adecuada coordinacion para asegurar una buena politica de proteccién

social, en forma especializada y con 6ptima utilizacion de los recursos.

Al pago de la seguridad social contribuirdn los patronos, los trabajadores y el

Estado en la forma y cuantia que determine la ley.

El Estado y los patronos quedaran excluidos de las obligaciones que les imponen
las leyes a favor de los trabajadores, en la medida que sean cubiertas por el Seguro

Social”.

De lo anterior se desprende que la seguridad social implica la prestacién de
asistencia economica o de salud, a quienes se vean afectados por riesgos tales como: la
enfermedad (Comdn y Profesional), la maternidad, la invalidez, el desempleo, la vejez,
la viudez y las cargas familiares. Es importante poner de relieve lo atinente a la vejez,
puesto que son los adultos mayores los que demandan una mayor atencién por su
condicion de vulnerabilidad sin restarle importancia a los demas sectores de la

poblacién.

%8 Constitucion Explicada, Cuarta edicién, FESPAD ediciones, pagina 53.
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Es asi, que en nuestro pais la Carta Magna ha disefiado la creacion de un sistema
de seguros sociales con las caracteristicas siguientes: 1) Progresivo, lo cual implica que
la ley ira determinando los riesgos cubiertos y los grupos o sectores cubiertos, de tal
manera que se vayan incorporando sucesivamente todos los riesgos y a todos los
sectores de la poblacion, buscando la universalidad del sistema para que nos
encontremos en un real sistema de seguridad social; 2) Contributivo: solo reciben
beneficios quienes aportan sus cotizaciones al sistema. De tal manera que el trabajador
cotizante recibe prestaciones econdmicas y de salud para si y para algunos miembros de
la familia, y el empleador y el Estado se descargan en sus obligaciones en la medida en
que la seguridad social cubre los riesgos que sufre el trabajador, y que segln las leyes
laborales ellos deben cubrir. 3) Disperso: se refiere a que no unifica la administracion
del sistema en una sola institucién. Actualmente en nuestro pais prestan servicios de
seguridad social las siguientes instituciones: El Instituto Salvadorefio del Seguro Social,
el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos, el Instituto de Prevision
Social de la Fuerza Armada, el Fondo Social para la Vivienda, Asilos de Ancianos, entre

otros.

Al igual que la seguridad social en su sentido mas amplio, implica un sistema que
pretende que toda la poblacion —incluyendo a personas adultas mayores- cuente con
todos los medios y recursos necesarios para tener y conservar una existencia digna. la
prevision social parte del concepto de riesgo, es decir todo hecho, accidente o
enfermedad que le provoca dafio a una persona, le quita o disminuye su capacidad para
trabajar, o le aumenta sus gastos personales o familiares de manera permanente; por lo

que esta poblacion necesita de tal seguridad social.
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En relacion a la prevision social, en nuestro pais cabe mencionar que el antiguo
sistema de pensiones estaba administrado por el Instituto Salvadorefio del Seguro Social
(ISSS) y el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP). EI ISSS
fue creado en 1949 para dar cobertura en la rama de salud, y en 1969 se incorpord el
régimen de pensiones para los riesgos de vejez, invalidez y muerte (IVM), destinado a
los trabajadores del sector privado. EI INPEP inicié operaciones en 1975 uniformando
los sistemas especiales de pensiones del Estado, y para 1978 se incorporaron al mismo,

los empleados publicos docentes.*

El disefio que sustentaba los sistemas de pensiones del ISSS y del INPEP en el
régimen de IVM se conoce como “sistema de reparto, de primas escalonadas, con
beneficios definidos”. Eran sistemas basados en un contrato social intergeneracional, por
medio del cual los trabajadores activos financiaban las pensiones de los jubilados,
renovando este acuerdo en el tiempo (el trabajador activo mantenian la esperanza de que
al jubilarse, otros respondieran por su pensién), ademas definia previamente los
beneficios a los que tenian derecho, al ocurrir alguna de las contingencias de IVM, y por
tanto era necesario realizar calculos periodicos para ajustar las tasas de cotizacion de
acuerdo a escalas establecidas en la ley del ISSS y del INPEP, para asegurar la
sustentabilidad financiera de las reservas. Asimismo, la administracion se centraba en
dichas entidades publicas, con relativa autonomia para su gestion. Por lo que poco a

poco fueron apareciendo posteriormente problemas en este sistema.

El principal problema de los sistemas de reparto era que no relacionaba los

aportes que realizaban los individuos con los beneficios que recibian al ocurrir alguna de

% El Diario de Hoy, Secciéon: Editoriales “La Reforma Previsional en El Salvador”, 26 y 27 de
noviembre de 1999, pp. 44-45y 67.
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las contingencias de IVM; La inestabilidad econdmica generada en el periodo del
conflicto armado también afectd la solvencia actuarial del sistema, otro importante
defecto del disefio de estos sistemas es que no era capaz de hacer frente a los cambios
demograficos de los nuevos tiempos. El incremento en la edad de la poblacion o
esperanza de vida es reconocido como una tendencia demogréafica imperante tanto en
paises desarrollados como en paises en desarrollo, traduciéndose en mayores costos de

jubilacion en los sistemas de reparto.®°

Estas fueron las principales razones que desembocaron en el déficit actuarial del
sistema. Las reservas técnicas del ISSS e INPEP eran insuficientes para hacer frente a
los compromisos, producto de los derechos adquiridos para con los actuales
pensionados, y los derechos en curso de adquisicion para con guienes se encontraban
cotizando y mantenian la esperanza de recibir su pension en el futuro. Las proyecciones
auguraban una inminente insolvencia en el mediano plazo, y cualquier correccion al
sistema de reparto solo hubiera pospuesto este resultado; por lo que la reforma al sistema
previsional se convirtio en una necesidad que debia realizarse mas temprano que tarde.
La mayoria de paises con sistemas de reparto en la region se enfrentaron a los mismos

resultados y a la necesidad de reformar sus sistemas previsionales.

En EI Salvador, se realiz6 una reforma estructural del sistema, que se materializa
en la nueva Ley del Sistema de Ahorro para Pensiones, la cual nace en el afio de 1996, y
comienza a aplicarse en el afio de 1997, con un sistema caracterizado por la

capitalizacion individual, administracion privada por Administradoras de Fondos para

% Irma Lorena Duefias Pacheco, “Analisis de la Reforma de Pensiones”, Estudio de Caso N° 48,
paginas 3-4., Agosto 2000, Sitio WEB: http://www.dii.uchile.cl/mgpp/
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Pensiones, (AFP’S), teniendo libertad sus afiliados de elegir la AFP y su modalidad de
pago, inversion de los fondos en el mercado de capitales y rol fiscalizador del Estado,
que vendria a superar las deficiencias de disefio imperantes en los sistemas de reparto y a
generar beneficios adicionales con los que se espera que permitan otorgar mejores

prestaciones a sus afiliados y apoyar el desarrollo econdmico del pais.

Por lo que a partir de 1998 hasta mayo del 2003, el nimero de personas afiliadas
es de 1, 072,891; asi en el sistema de pensiones publicas se encuentran 45,265, de los
cuales el INPEP tiene un total de afiliados activos de 22,846 y en el ISSS el nimero de
personas afiliadas es de 22,419. Por otra parte en el Sistema de Ahorro para Pensiones el
namero de personas afiliadas es de 1, 027,626, cifra que comprende a las personas

pensionadas por vejez y que son 76,513.

La estructura de edades de la poblacion afiliada al SAP hasta mayo del 2003, es
el siguiente: De 60 a 64 afios 1,763; De 65 a 69 afios 213; De 70 a 74 afios 87; De 75 a
79 afos 28; De 80 a 84 afios 7; De 85 6 méas 2. Hay que considerar que del total de la
poblacién del pais (6, 517,800), la poblacién econdémicamente activa (PEA) es de
2, 708,600, representando de esta forma la poblacion desempleada el 6.8% de la
poblacion total, indice que es muy alto y que va significando un problema ya que en vez

de bajar, la cantidad sube.®*

%1 Sitio WEB Institucional: www.spensiones.gob.sv
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CAPITULO Il
LEGISLACION NACIONAL E INTERNACIONAL QUE REGULA LOS
DERECHOS Y BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR

En el presente apartado, se enuncian una serie de preceptos contenidos en nuestra
legislacion nacional e internacional, que protegen en todos los aspectos a las personas
adultas mayores, como lo son la salud, el cuidado, la alimentacion, el bienestar
econdmico, la no discriminacion, y sobre todo el amor que deben recibir estas personas

en sus familias, constituyéndose en obligacion del Estado garantizarle estos derechos.

3.1. LEGISLACION NACIONAL

3.1.1. CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DE EL SALVADOR DE 1983.
Nuestra Constitucién® no destina precepto especifico en torno al Adulto Mayor;
sin embargo, podemos observar disposiciones fundamentales de la persona humana, de

la cual categéricamente forma parte.

En el Titulo I, Capitulo Unico, se reconoce a la persona humana y los fines del

Estado y se enuncia de la siguiente manera:

Articulo 1.- “El Salvador reconoce a la persona humana como el origen y el fin
de la actividad del Estado que esta organizado para la consecucién de la justicia, de la

seguridad juridica y el bien comun.

%2 Constitucién de la Republica de El Salvador de 1983, y sus Reformas FESPAD Ediciones, cuarta
edicion, 1999. de la cual se retomaran las disposiciones constitucionales en relacion al tema.
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En consecuencia, es obligacion del Estado asegurar a los habitantes de la
Republica el goce de la libertad, la salud, la cultura, el bienestar econdémico y la justicia

social”.

Dicho precepto constitucional, establece la obligacion mas importante del Estado
salvadorefio, el cual es asegurar a las personas que habitan en el pais, la satisfaccion de
sus necesidades principales como alimentacion, vivienda, salud, por lo que al Adulto

Mayor se les deben asegurar en lo mejor posible, el goce de sus beneficios.

Articulo 2.- “Toda persona tiene derecho a la vida, a la integridad fisica y moral,
a la libertad, a la seguridad, al trabajo, a la propiedad y posesion, y a ser protegida en la

conservacion y defensa de los mismos.

Se garantiza el derecho al honor, a la intimidad personal y familiar y a la propia

imagen.

Se establece la indemnizacion conforme a la ley, por dafios de caracter moral”.

Esta disposicion regula, los derechos fundamentales que se le deben asegurar y
respetar a la persona humana, incluida la persona adulta mayor, estos derechos son:
derecho a la vida, a la integridad fisica y moral (no deben ser maltratados fisica o
moralmente); el goce de la libertad de un modo mas general; a la seguridad, al trabajo, a
la propiedad, a la posesion, a la proteccidn por parte del Estado, entre otros derechos

fundamentales.
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Articulo 3.- “Todas las personas son iguales ante la ley. Para el goce de los
derechos civiles no podran establecerse restricciones que se basen en diferencias de

nacionalidad, raza, sexo, o religion.

No se reconocen empleos y privilegios hereditarios”.

En el referido articulo, se consagra, aunque de una manera general, el principio
de igualdad juridica y el de no discriminacién. Aplicado al adulto mayor, en el sentido
de que se puede desarrollar en la esfera de su libertad personal y para el ejercicio de sus

derechos, no debe ser discriminado de ninguna manera.

El Capitulo II, titulado: “Derechos Sociales”, Secciéon Primera, Familia,

contempla un capitulo a la proteccion de la familia garantizado por el Estado.

Articulo 32, inciso 1°.- “La Familia es la base fundamental de la sociedad y
tendrd la proteccion del Estado, quien dictara la legislacion necesaria y creard los
organismos y servicios apropiados para su integracion, bienestar y desarrollo social,

cultural y econdmico”.

Dicho inciso, determina los deberes del Estado en lo referente a la proteccién
integral de la familia, siendo ésta la célula fundamental de la sociedad, y dentro de ella
comprende a las personas adultas mayores. Por lo que el Estado debe proteger a la
familia, creando las medidas necesarias para su bienestar desarrollo social y cultural, y
en lo que fuere necesario, crear las instituciones que deben promover y cumplir los

derechos de esta poblacion.
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Siempre en el Capitulo II, de los “Derechos Sociales”, Seccion Cuarta,
denominado Salud Publica y Asistencia Social, existen los siguientes preceptos que
pueden mencionarse como mandatos para el beneficio de accesibilidad de la salud para

las personas adultas mayores, €stos son:

Articulo 65.- “La salud de los habitantes de la Republica constituye un bien
publico. El Estado y las personas estan obligados a velar por su conservacion y su

restablecimiento.

El Estado determinara la politica nacional de salud y controlard y supervisara su

aplicacion”.

Articulo 66.- “El Estado dara asistencia gratuita a los enfermos que carezcan de
recursos, y a los habitantes en general, cuando el tratamiento constituya un medio eficaz
para prevenir la diseminacion de una enfermedad transmisible. En este caso, toda

persona esta obligada a someterse a dicho tratamiento”.

Las disposiciones constitucionales en comento, se refieren al derecho a la salud
para los habitantes en general, generandose de esta manera la obligacion del Estado de
organizar y vigilar el sistema de salud, como también proporcionarles este servicio a los

enfermos que carezcan de recursos econémicos y no lo puedan pagar.

Avrticulo 70.-“El Estado tomara a su cargo a los indigentes que, por su edad o

incapacidad fisica o mental, sean inhabiles para el trabajo”.
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Normativa constitucional que regula la proteccion por parte del Estado, a las
personas indigentes, comprendiendo a los nifios, adultos mayores y personas
discapacitadas, que no pueden subsistir por si mismas. Articulo hasta la fecha no
desarrollado suficientemente por la ley secundaria y las indispensables politicas y
programas a favor del adulto mayor, especialmente ancianos que componen a la

numerosa poblacion indigente.

En conclusién, dentro de nuestra normativa constitucional, si bien es cierto no se
hace referencia de manera especifica al adulto mayor, por interpretacion Idgica juridica,
qguedan comprendidas dentro de ella, al establecer los derechos fundamentales de la
persona humana de los cuales forma parte; y en lo relativo a la familia quedan reguladas
dentro de los derechos sociales. Hay que sefialar que por ser disposiciones
constitucionales solo deja sentadas las bases sobre las cuales son desarrollados

ampliamente por la ley secundaria, a la cual se hara mencién mas adelante.

3.1.2. CODIGO DE PROCEDIMIENTOS CIVILES.

En este cuerpo normativo, en lo atinente a la prueba testimonial preceptia en el
articulo 303 “En todo caso ird a recibir las declaraciones de..., personas de setenta
afos..., fuera de los casos expresados en el articulo anterior (302 Pr.) y en el presente,
no esta el juez obligado a pasar a la casa del testigo”®. Es indudable, que el legislador a
regulado una especie de trato preferencial para las personas de 70 afios; pero a nuestro

modesto juicio consideramos que dicha disposicion deberia de sufrir una reforma con

%% Codigo de Procedimientos Civiles, con todas sus reformas, Editorial LIS, Editor Lic. Luis
Véasquez Lopez afio 2000.
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respecto a la edad para gozar de dicho trato por cuanto se considera como persona adulta

mayor a los que tienen sesenta afios 0 mas.

3.13. LEY DE LA PROCURADURIA PARA LA DEFENSA DE LOS
DERECHOS HUMANOS.

Las funciones del Procurador Para la Defensa de los Derechos Humanos, se
encuentran establecidas en el articulo 194 apartado | de la Constitucién de la Republica
y en los ordinales primero y segundo expresan que:

“I — Corresponde al Procurador para la Defensa de los Derechos Humanos:
1° Velar por el respeto y la garantia de los Derechos Humanos;
2°- Investigar, de oficio o por denuncia que hubiere recibido, casos de violaciones a los

Derechos Humanos;...”

De lo mencionado se deduce que al Procurador le corresponde proteger los
derechos y el cumplimiento de todo beneficio otorgado a los adultos mayores; y que de
acuerdo al Art. 2 inciso 2° de la Ley de la Procuraduria para la Defensa de los Derechos
Humanos debe considerarse como un instrumento que contiene derechos humanos en el

pais.

3.1.4. CODIGO DE FAMILIA.

En este cuerpo legal, que entr6 en vigencia en el afio de 1994, regulando en el
Titulo Preliminar, articulo 3 lo referente al objeto del Codigo de Familia, reafirma lo
dispuesto en el articulo 32 de la Constitucion de la Republica, la cual establece: "El
Estado estd obligado a proteger a la familia, procurando su integracion, bienestar,

desarrollo social, cultural y econdémico”; siendo uno de los principios rectores que
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inspiran el Codigo en la proteccion integral de las personas adultas mayores y que estaba

basado en el Sistema Nacional de la Familia y personas adultas mayores.

El Libro V del mismo Codigo, establece el marco de la proteccion integral de la
nifiez y de las personas adultas mayores, en él ademas se dispone y garantiza de manera
mas amplia sus derechos fundamentales como destacando la responsabilidad que tiene la

familia, la sociedad y el Estado en el logro de esa proteccion.

Mas especificamente en el Titulo Il, del articulo 389 al 396 define a quiénes se
considera como personas adulta mayores, desarrollando sus principios rectores referente
a ellos; y se consagran sus derechos fundamentales, sus deberes e inclusive una medida
supletoria para garantizarlos eficazmente. Por otro lado se regula la responsabilidad que

tiene la familia, la sociedad y el estado en la proteccion de las personas adultas mayores.

En el Titulo Ill, del mismo Cédigo, tomando en cuenta el articulo 32 de la
Constitucion de la Republica, determina los deberes del estado en lo referente a la
proteccion integral de la familia, comprendiendo aqui a los adultos mayores; ademas
instituir al Sistema Nacional de Proteccion a la Familia y de los adultos mayores, bajo la
coordinacion de la Secretaria Nacional de la Familia, la cual cuenta con el apoyo de las
instituciones gubernamentales, aunque en la practica se observa su poca coordinacion en

la ejecucion de sus politicas, es decir poco esfuerzos y de pocas acciones en conjunto.®*

% Codigo de Familia, con todas sus reformas, Decreto Legislativo No. 667, publicado en el D. O. No.
231, Tomo No. 321 del dia 13 de diciembre de 1993; , Editorial LIS, Editor Lic. Luis Vasquez
Lopez, afio 2000.
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3.1.5. LEY CONTRA LA VIOLENCIA INTRAFAMILIAR.

Normativa que en todos sus articulos (del 1 al 45) regula lo concerniente a la
proteccion integral de la familia, buscando la mejor relacién de sus miembros,
estableciendo en su articulo 1 los fines de tal cuerpo legal, y en su articulo 2, se refiere a
los principios rectores, que debe seguir esta ley, estableciendo principalmente en el
literal d) del referido articulo en mencién que “En la aplicacion e interpretacion de la
presente ley, deberd tenerse en cuenta los siguientes principios: la proteccién de la
familia y de cada una de las personas que la constituyen”®, buscando lo mejor posible la
prevencion de la violencia intrafamiliar; aunque ha sido poca su efectividad, por el
temor de denunciar, por parte de los miembros, algo que se debe ir mejorando, para
evitar la violencia intrafamiliar, siendo ésta una de las causas que ocasiona la

desintegracién familiar en nuestra sociedad salvadorefia.

En el articulo 5, menciona las instituciones que aplican la Ley Contra la
Violencia Intrafamiliar y que velan por la proteccion de los derechos y beneficios de las
personas adultas mayores para evitar sean violentados, las cuales son: Los Tribunales de
Familia, de Paz, el Ministerio Publico, Policia Nacional Civil, y las Instituciones
Gubernamentales. Instituciones que no juegan un rol verdaderamente y serio en la
proteccion de este sector vulnerable, lo que implica que no cumplen los mandatos

legales.

% Ley Contra la Violencia Intrafamiliar, Decreto Legislativo No. 902, del 28 de noviembre de 1996,
publicado en el D. O. No. 241, Tomo 333, del 20 de diciembre de 1996. Editorial LIS, Editor Lic.
Luis Vasquez Lépez, afio 2000.
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Es necesaria, una politica preventiva, que ayude a conscientizar a las familias
salvadorefias una cultura de respeto hacia los miembros del hogar, esto con el fin de
evitar mas sufrimientos en las personas, y principalmente a las mujeres adultas mayores,
puesto que son estas las que reciben mas maltrato en el seno de sus hogares; situacion
que debe ir cambiando si queremos llegar a una sociedad mas justa y democrética, donde

impere un Estado de Derecho.

3.1.6. LEY DE EQUIPARACION DE OPORTUNIDADES PARA LAS
PERSONAS CON DISCAPACIDAD.

Esta ley, fue creada por medio del Decreto Legislativo Numero 888, de fecha 27
de abril del afio 2000; asi, en su Capitulo III, denominado “Accesibilidad”, regulando en
los articulos 12 al 17, lo relativo al beneficio de accesibilidad fisica, por lo que ordena la
eliminacion de barreras que imposibilite la movilizacion o acceso de las personas con
discapacidades a su lugar de destino o acceso de éstos a los servicios publicos y

privados.

Esta ley, en su articulo 13 y 14, exige que los establecimientos publicos o
privados cuenten con un tres por ciento de espacios destinados expresamente para
estacionar vehiculos conducidos o0 que transporten personas con discapacidad, los cuales
deben contar con una identificacion y autorizacion para el transporte y estacionamiento.
En el articulo 15, del mismo cuerpo legal, por su parte hace referencia de que los
ascensores cuenten con facilidades de acceso, manejo, sefializacion visual, auditiva y
dactil y con mecanismos de emergencia para personas discapacitadas, cualquiera sea su

edad, lo cual viene a beneficiar a los adultos mayores discapacitados.



83

Por ultimo en los articulos 16 y 17, preceptan la accesibilidad en el transporte
publico y que los programas de informacion al publico, sean presentados de forma
accesible a todas las personas. Lo que pretende esta ley es la eliminacion de toda actitud
discriminadora y aislamiento, no solo fisico, sino también cultural y social para las
personas con discapacidad y que en el mayor de los casos se observan son adultos

mayores.®®

Con el fin de que esta ley tuviera mayor consistencia, el Organo Ejecutivo
oficializé el dia 20 de mayo del afio 2003 la Normativa Técnica de Accesibilidad
Urbanistica, Arquitectonica, Transporte y Comunicaciones,®’ este instrumento permitira
llevar a la practica lo que establece la Ley de Equiparacion de Oportunidades en los
capitulos 1l y I11. Estos especificamente dictan que se deben propiciar las condiciones de
accesibilidad para las personas discapacitadas en cuanto a entorno fisico, transporte y
comunicaciones.

Esta normativa mostrara cambios en el Viceministerio de Vivienda, por cuanto
los nuevos lineamientos seran incorporados en el Reglamento para la Ley de Urbanismo
y Construccién. Tiene por objeto pues, segun Acuerdo N° 29, No. 5, beneficiar no solo a
la persona con discapacidad, sino a todas aquellas personas que presenten una movilidad
reducida, pudiendo ser esta incluso temporal, como los casos de mujeres embarazadas,
personas con muletas o bastén, que usan sillas de ruedas, personas obesas,
convalecientes, personas que trabajan con bultos grandes o pesados, personas que se

conducen con nifios o adultos mayores.

% Ley de Equiparacion de Oportunidades para las Personas con Discapacidad, Decreto Legislativo
No. 888, de fecha veintisiete de abril del afio 2000.

%7 El Diario de Hoy, Nacional Servicios, Miércoles 21 de Mayo de 2003, pagina 18. (Ver Anexo 10y
11).
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3.1.7. CODIGO DE SALUD.

Este cuerpo legal, fue publicado en el Diario Oficial N° 86, Tomo N° 299, del 11
de mayo de 1988. En el cual se establecen los siguientes articulos relativos a la
proteccion en salud de los adultos mayores. En la Seccion Cuarenta y Cinco,
denominada “Asistencia del Anciano e Invalido Indigente”, especificamente en los
articulos: 200, 201 y 202, los cuales por su orden preceptuan: “El Ministerio de
conformidad con sus recursos y las normas respectivas dara asistencia al anciano y al
invalido indigente”. Este articulo es bien claro en decir que el Estado debe brindarles

asistencia medica gratuita con sus recursos a los adultos mayores.

En el articulo 201, se establece: “Las Instituciones del ramo encargadas de
suministrar esa asistencia coordinaran sus actividades a efecto de evitar duplicidad de
servicio y lograr un eficiente sistema de referencia”. Se sabe que el Estado cuenta con
tales instituciones, pero hasta la fecha no ha existido una politica para la revision del
sistema médico para este sector, especialmente para aquellos que no cuentan con un
apoyo econdmico, para el caso los indigentes. Por su parte el articulo 202 del mismo
Cdédigo de Salud, regula que: “Para el mejor desarrollo de los programas de asistencia al
anciano y al invalido indigente, el Ministerio coordinara las actividades correspondientes

de los organismos nacionales, publicos y privados e internacionales”.

En estas disposiciones se establece una vez mas la obligacion de las instituciones
del Estado, en el ramo de salud, en velar por el derecho de la salud de los adultos
mayores, entendida esta no solo como la ausencia de enfermedad sino que también como
un estado de bienestar fisico, mental y social, cumpliendo los mandatos constitucionales,

articulos 65y 66.
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3.1.8. LEY DEL INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL (ISSS).
La Ley del Seguro Social, fue decretada por el Consejo de Gobierno
Revolucionario, el 28 de septiembre de 1949 y publicada en el Diario Oficial del 30 del
mismo mes y afo, pero por medio de Decreto Legislativo N° 1263, se reforma esta ley, y
se deroga en todas sus partes la Ley del Seguro Social que existia hasta ese momento. En
1949, con el objeto de administrar las prestaciones en materia de salud, maternidad y

riesgos profesionales, se cred el Instituto Salvadorefio del Seguro Social (ISSS).

Esta ley, en su articulo 2, expresa que “El Seguro Social cubrira en forma
gradual los riesgos a que estan expuestos los trabajadores por causa de: d) Vejez”.
Ademas en el articulo 3 de la misma ley, manifiesta que: “el régimen del seguro
obligatorio se aplicara originalmente a todos los trabajadores que dependan de un
patrono sea cual fuere el tipo de relacién laboral que los vincule y la forma en que se

haya establecido la remuneracion”.

Estas disposiciones legales explican tanto que este régimen del Seguro Social
cubre a los adultos mayores, pero también indican a quienes se les aplicard, y son
aquellos en los que exista una relacion laboral entre trabajador y patrono. Por otro lado
en el capitulo V de esta ley, que se refiere a los beneficios que brinda el Seguro Social, y
mas concretamente la Seccion Quinta, articulo 65, explica los beneficios por vejez,
expresando: “En caso de vejez, los reglamentos determinardn los requisitos necesarios
para que los asegurados tengan derecho a beneficios. EI monto y principio de pago de
las prestaciones en dinero, asi como la regulacién de otros beneficios, se fijaran también

en dichos reglamentos”.
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Existen otros beneficios regulados en esta ley, como los beneficios por
enfermedad y accidente comun, por riesgo profesional, por maternidad, por invalidez y
por muerte. Como se observa es muy poca la proteccion del adulto mayor, existiendo
una mayor proteccion a las personas que laboran activamente, y en cuanto a beneficios
para este sector de personas de edad simplemente se relega a los reglamentos, los que

muy poco especifican acerca del tema.

3.1.9. LEY DEL INSTITUTO NACIONAL DE PENSIONES DE LOS
EMPLEADOS PUBLICOS.

Ley que nace en el afio de 1975, creandose también el Instituto Nacional de
Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP), para cubrir a los trabajadores del sector
publico, con la excepcion de los militares. En el Titulo 111 de esta ley, que se refiere al
Régimen de Prestaciones, articulo 40, hace mencion de los riesgos que cubre este

sistema los cuales son riesgos de invalidez, vejez y muerte.

En el Capitulo IV de la ley en referencia, denominado Pensiones de Vejez,
articulo 54, exige requisitos para gozar de esta pension, entre 10s que se encuentran:
haber cumplido 60 afios de edad los asegurados que sean varones, y 55 afios de edad las
mujeres; contar con un tiempo de servicio no menor de 15 afios; haber cumplido con
cotizar al INPEP por un periodo no menor de un afio; el cesar en el cargo, por retiro
voluntario antes de los setenta afios de edad o forzoso después de cumplir dicha edad; y
seguir el tramite correspondiente. Luego el articulo 55, le da el caracter de vitalicio a la
pensién que recibiran los pensionados, mencionando los montos de las pensiones en el

articulo 56 y 57.
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De lo anterior se puede concluir que esta institucion, simplemente opera con los
empleados pensionados que quedaron en el sistema anterior, ya que por el cambio en el
sistema de pensiones, y que actualmente los regula la Ley del Sistema de Ahorro para
Pensiones, por lo que la funcion del Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados

Publicos es de transicion.

3.1.10. LEY DEL INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL DE LA FUERZA
ARMADA.

Esta ley tiene sus antecedentes en la Ley de Retiro, Pensiones y Montepio de la
Fuerza Armada de 1974, por lo que en este afio se cre6 la Caja de Ahorro Mutual de la
Fuerza Armada, estableciendo las bases para la creacion de la actual Ley del Instituto de
Prevision Social de la Fuerza Armada, la cual nace mediante el Decreto N° 500 de la
Junta Revolucionaria de Gobierno, de fecha 28 de noviembre de 1980 publicada en el
Diario Oficial 228, Tomo 269 de fecha 3 de diciembre de 1980, entrando ésta en
vigencia el 1 de enero de mil novecientos ochenta y uno; comenzando a operar en este

mismo afio el Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada (IPSFA).

La ley en referencia en su Capitulo Il, articulo 3, establece el Campo de
Aplicacion, al expresar que: “El régimen general de la presente ley se aplicara a todo
Militar, funcionario o empleado que esté de alta en la Fuerza Armada, cualesquiera sea
su forma de nombramiento y la manera de percibir su salario”. Asimismo en el articulo
18 se garantizan las prestaciones que se otorga a sus afiliados entre los cuales estan:
pensiones de invalidez, pensiones por retiro, pensiones de sobrevivientes, fondos de

retiro, seguro de vida solidario y auxilio de sepelio.
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En el articulo 83, que se refiere a las Pensiones, establece que el régimen de
pensiones se financiara con una prima inicial de 8% del total de salarios del personal
afiliado, quien cotizara el 4% y el Estado que aportara el 4% en su doble condicion. Pero
el articulo que mas se refiere a las personas adultas mayores es el articulo 86-B, el cual
expresa: “Los programas de recreacion para el adulto mayor seran financiados con
fondos del Régimen del Seguro de Vida Solidario, cuando fuere necesario y con fondos

provenientes de la prestacion de los servicios”.

Esta ley, como puede apreciarse, hace referencia a un régimen que se aplica a
todo Militar, funcionario o empleado que esté de alta en la Fuerza Armada, segun el
articulo 3 de la mencionada ley, cualesquiera sea su forma de nombramiento y la manera
de percibir su salario, por lo que estan incluidos aqui todos los que tengan algun tipo
relacion con la Fuerza Armada, y en cuanto a los programas de recreacion que se

mencionan en el articulo 86-B, se desarrollan solamente al personal incluido en la ley.

Cabe mencionar que tanto el Instituto Salvadorefio del Seguro Social (ISSS),
como el Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos (INPEP), son
instituciones que seguiran funcionando, mientras existan beneficios pendientes de
otorgar, constituyéndose por ende, en un sistema transitorio, el cual es denominado

Sistema de Pensiones Publicos.

3.1.11. LEY DEL SISTEMA DE AHORRO PARA PENSIONES.

Fue creada en septiembre de 1996, luego de largos debates respecto de la
conveniencia de este modelo, se cre6 asimismo el Sistema de Ahorro para Pensiones

(SAP) donde se generaron las condiciones béasicas para el traspaso de los trabajadores
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del antiguo régimen al nuevo y se reformd el sistema tradicional a traves de la
organizacion, con caracter transitorio, del Sistema de Pensiones Publico (SPP) para
administrar las cotizaciones de los trabajadores que no reunian las condiciones para

trasladarse al nuevo sistema.

El Sistema de Ahorro para Pensiones (SAP), nace con el objeto de administrar
fondos de los trabajadores del sector privado, pablico y municipal, que anteriormente
eran administrados por el ISSS y el INPEP; pero este sistema esta sujeto a la regulacion,
coordinacion y control del Estado, segun el articulo 1 de la ley del SAP. El sistema
cubre los riesgos de invalidez, vejez y muerte, contemplando detalladamente los
derechos de los afiliados, la obligatoriedad de las cotizaciones, las condiciones y

requisitos establecidos para los diferentes tipos de pensiones.

Este sistema comprende el conjunto de instituciones, normas y procedimientos,
mediante los cuales se administran los recursos destinados a pagar las prestaciones que
deben reconocerse a sus afiliados para cubrir los riesgos de invalidez comun, vejez y
muerte. Entre algunas de las caracteristicas més importantes del nuevo sistema, de
conformidad al articulo 2 de la ley en comento son: la capitalizacion individual de
ahorro para pensiones de cada afiliado, las cuentas individuales de ahorro para pensiones
seran administradas por Instituciones Administradoras de Fondos de Pensiones; libertad

de elegir y trasladarse entre las Instituciones Administradoras; entre otras caracteristicas.

Importante es sefialar, que en el Capitulo IX, que se refiere a los beneficiarios y

causantes, existe solo un articulo que explica las Pensiones por Vejez, y es el 104 de esta
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ley, el cual expresa: “ Los afiliados al Sistema tendran derecho a pension de vejez

cuando se cumplan cualquiera de las siguientes condiciones:

a) Cuando el saldo de la cuenta individual de ahorro para pensiones sea suficiente para
financiar una pension igual o superior al sesenta por ciento del Salario Basico Regulador
definido en el articulo 122 de esta ley, que al mismo tiempo sea igual o superior a ciento
sesenta por ciento de la pension minima a que se refiere el Capitulo XII de este Titulo.

b) Cuando hubieren cotizado durante 30 afios, continuos o discontinuos,
independientemente de la edad.

c¢) Cuando hayan cumplido 60 afios de edad los hombres, o 55 afios de edad las
mujeres, siempre que registren como minimo veinticinco afios de cotizaciones, continuas

o discontinuas.

Si cumplidas las edades a que se refiere el literal ¢ de este articulo, los afiliados
no ejercen su derecho y se invalidan o fallecen, solo seran acreedores, ellos o sus
beneficiarios, al equivalente de la pension de vejez de ese momento, liberando a la

Institucion Administradora de cualquier responsabilidad respecto de estos riesgos.

Cuando se generen pensiones por el cumplimiento de los requisitos sefialados en
el literal a) de este articulo antes de las edades establecidas en el literal c) del mismo, se
consideraran pensiones de vejez anticipadas, las cuales no seran acreedoras de la

garantia estatal de pension minima”.

Ademés de lo expresado en el articulo anterior, se reconoce proteccion a los

trabajadores independientes, siendo éstos los salvadorefios domiciliados que no se
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encuentren en relacién de subordinacion laboral y a todos los salvadorefios no
residentes, también pueden hacer uso de la afiliacion, con base al inciso ultimo del

articulo 6 de la Ley del Sistema de Ahorro para Pensiones.

Como puede observarse en estas disposiciones legales, existen beneficios
adicionales que permiten otorgar mejores prestaciones a sus afiliados en comparacion
con los sistemas anteriores y en cierta medida apoyan el desarrollo econdémico del
pais. Pero la situacion de las personas adultas mayores no ha cambiado mucho, por lo
que se les dificulta entrar a este sistema por la carencia de recursos econdmicos como
para pagar cotizaciones de manera independiente, afiadiendo a esto, son pocos los
adultos mayores que se encuentran trabajando activamente y que se encuentren en este
sistema, sucediendo que existen un gran numero de esta poblacion comprendida en el

sistema puablico del ISSS y del INPEP.

3.2. LEGISLACION INTERNACIONAL.

Con el propésito de conceptuar la evolucion que el tratamiento del adulto mayor
ha tenido en los textos juridicos, es importante tomar en consideracion el enfoque que
los instrumentos internacionales han impartido en este sector vulnerable,
reconociéndoles sus derechos fundamentales, asi como también los mecanismos para

garantizar su dignidad, sus derechos civiles, politicos, sociales y econémicos.

Teniendo en cuenta que en el articulo 144, Seccion Tercera, Tratados, de la
Constitucion vigente expresa: “Los tratados Internacionales celebrados por El Salvador
con otros Estados o con otros Organismos Internacionales, constituyen leyes de la

Republica al entrar en vigencia, conforme a las disposiciones del mismo tratado y de



92

esta Constitucion. La ley no podra modificar o derogar lo acordado en un tratado vigente

para El Salvador. En caso de conflicto entre el tratado y la ley, prevalecera el tratado”.

Este articulo constitucional pone de manifiesto la importancia de los tratados
internacionales firmados por nuestro pais, y ratificados por la Asamblea Legislativa, los
cuales constituyen leyes de la Republica, exigiendo a las instituciones del Estado el

respeto y estricto cumplimiento de la normativa internacional.

3.2.1. CONSTITUCION DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD
(OMS).

Procede en primer lugar mencionar la Constitucion de la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS), que establece entre sus nueve principios fundamentales que "la salud
es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades", y que “El goce del grado maximo de salud que se pueda
lograr es uno de los derechos fundamentales de todo ser humano sin distincion de raza,
religion, ideologia politica o condicién econdmica o social".  Finalmente, la
Constitucion de la OMS crea para los gobiernos la responsabilidad por "la salud de sus
pueblos, la cual solo puede ser cumplida mediante la adopcién de medidas sanitarias y

sociales adecuadas"®®.

3.2.2. LA DECLARACION UNIVERSAL DE LOS DERECHOS HUMANOS.
La Declaracion Universal de los Derechos Humanos, la cual fue proclamada el

10 de diciembre de 1948, por la Organizacion de las Naciones Unidas, y la cual

% Constitucion de la Organizacién Mundial de la Salud, adoptada por la Conferencia Sanitaria
Internacional, Nueva York, 22 de Julio de 1946. Documentos Basicos OPS/OMS, Documento Oficial
No. 188(1983), paginas 23-24.



93

establece en su articulo 25.1 que "Toda persona tiene derecho a un nivel de vida
adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud, el bienestar, y en especial, la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia medica y los servicios necesarios;
tiene asimismo derecho a los seguros en caso de desempleo, enfermedad, invalidez,
viudez, vejez y otros casos de pérdida de sus medios de subsistencia por circunstancias

independientes a su voluntad”®.

Disposicion que se refiere a que toda persona, sin distincion alguna, tiene
derecho a gozar de un nivel de vida adecuado, el cual le va a asegurar el goce de los
beneficios otorgados por el Estado, y que alli se mencionan. Ademas hace referencia al
derecho que tiene esta poblacion a diferentes seguros, segun sea la condicion en que se

encuentren.

3.2.3. LA DECLARACION AMERICANA DE LOS DERECHOS Y DEBERES
DEL HOMBRE.

En este documento internacional se proclama en su articulo XVI, que "Toda
persona tiene derecho a la seguridad social que le proteja contra las consecuencias de la
desocupacion, de la vejez y de la incapacidad que, proveniente de cualquier otra causa
ajena a su voluntad, la imposibilite fisica 0 mentalmente para obtener los medios de
subsistencia”. Y en su articulo XXX, establece lo relativo a los deberes para con los
hijos y con los padres rezando de la siguiente manera: “Toda persona tiene el deber de

asistir, alimentar, educar y amparar a sus hijos menores de edad, y los hijos tienen el

% Declaracién Universal de los Derechos Humanos, Proclamada por la Asamblea General de las
Naciones Unidas, Resoluciéon 217, A(ll1), 10 de diciembre de 1948, ROAG, Resoluciones(A/10),
paginas 52-58.
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deber de honrar siempre a los padres y el de asistirlos, alimentarlos y ampararlos cuando

estos lo soliciten”’®,

3.2.4. LA CONVENCION SOBRE LA ELEMINACION DE TODAS LAS
FORMAS DE DISCRIMINACION RACIAL.

Esta convencion determina en el articulo 5 literal c) que entre los derechos
econdmicos, Sociales y culturales que los Estados Partes se encuentran obligados a
reconocer a toda persona sin discriminacion por motivos de raza, color, nacionalidad u
origen étnico, se encuentran el derecho a la salud publica, la asistencia medica, la
seguridad social y los servicios sociales.” Por lo que se les reconoce a las personas
adultas mayores sus Derechos Sociales, sobre todo el derecho a la salud, que tanto lo

requieren por ser propensos a diversas enfermedades que les aquejan.

3.25. PACTO INTERNACIONAL DE LOS DERECHOS CIVILES Y
POLITICOS (1966).

Este Pacto fue ratificado por la Junta Revolucionaria de Gobierno, seguin Decreto
N° 27 del 23 de noviembre de 1979 y en una de sus consideraciones contempla: “Que
conforme a los principios enunciados en la Carta de Las Naciones Unidas, la libertad, la
justicia y la paz en el mundo, tienen como base el reconocimiento de la dignidad

inherente a todos los miembros de la familia y de sus derechos iguales e inalienables™"?.

" Declaracién Americana de los Derechos y Deberes del Hombre, Adoptada por la Novena
Conferencia Internacional Americana, Bogot4, Colombia, 1948.

™' Convencién Sobre la Eliminacion de Todas las Formas de Discriminacién Racial, Adoptada por
Resolucion 210 63(XX) de la Asamblea General del 21 de diciembre de 1965.

"2 Calder6n Gregorio, Op. cit., pagina 44.



95

En este sentido, el Pacto en mencion, en su articulo 2 expresa lo siguiente: “Cada
uno de los Estados Partes en el presente Pacto se comprometen a respetar y garantizar a
todos los individuos que se encuentren en su territorio y estén sujetos a su jurisdiccion,
los derechos reconocidos en el presente pacto, sin distincion alguna de raza, color, sexo,
idioma, religion, opinion politica o de otra indole, origen nacional o social, posicion

econdmica, nacimiento o cualquier otra condicion social”.

Por su parte el articulo 26, del mismo Pacto establece: “Todas las personas son
iguales ante la ley y tienen derechos sin discriminacion a igual proteccion de la ley”.
Estas disposiciones mencionadas deben interpretarse en el sentido de proteccion a las
personas adultas mayores, otorgadndoseles igualdad juridica reconocida en el articulo 3
de nuestra Constitucion; y ademas en la segunda disposicion prohibe cualquier tipo de
discriminacion sobre las personas, incluidas las personas adultas mayores, que en el
mayor de los casos les son violentados sus derechos y beneficios establecidos en las

leyes nacionales.

3.26. EL PACTO INTERNACIONAL DE DERECHOS ECONOMICOS,
SOCIALES Y CULTURALES (1966).

Este pacto internacional, fue ratificado por la Asamblea General de las Naciones
Unidas en su resolucion 2200, del 16 de diciembre de 1966, y entrd en vigor en nuestro
pais el 3 de enero de 1976. Dispone esta normativa en el articulo 3 “Los Estados Partes
en el presente Pacto, se comprometen a asegurar a los hombres y a las mujeres igual
titulo de todos los derechos econémicos, sociales y culturales enunciados en el mismo”.

Se establece que todos los Estados incluyendo a El Salvador, se comprometen a asegurar
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a todas las personas la igualdad en el goce de todos los derechos econémicos, sociales y

culturales, considerados vitales para el desarrollo de la vida humana.

El Articulo 6 numeral uno establece: “Los Estados Partes en el presente Pacto
reconocen el derecho a trabajar, que comprende el derecho de toda persona a tener la
oportunidad de ganarse la vida mediante un trabajo libremente escogido o aceptado y
tomardn medidas adecuadas para garantizar este derecho”; y en el numeral dos de este
mismo articulo, expresa: “Entre las medidas que habra de adoptar cada uno de los
Estados Partes en el presente Pacto para lograr la plena efectividad de éste derecho
deberd asegurar la orientacion y formacion técnica encaminadas a conseguir un
desarrollo econémico, social y cultural constante y la ocupacion plena y productiva, en
condiciones que garanticen las libertades politicas y econémicas fundamentales de las

personas”.

La importancia del articulo precedente es el compromiso que adquieren los
Estados Partes que han intervenido en este Pacto, en reconocer el derecho de trabajo a
todas las personas, sin distincion alguna, y también la libertad de estas mismas personas
a escoger un trabajo digno, y que le asegure un bienestar social a su familia. El numeral
dos del mencionado articulo, nos explica la orientacion y formacion técnica que deben
brindar los Estados Partes a sus habitantes para conseguir un desarrollo econémico,
social y cultural, por ejemplo la creacion de talleres vocacionales, instituciones que
proporcionen técnicos en diferentes areas; trascendiendo estos derechos a las personas
adultas mayores como componentes de la familia, y de esta forma sean considerados

como entes productivos en la sociedad.
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El Articulo 7 de esta normativa en sus numerales uno y dos, manifiesta el
derecho de todas las personas a tener mejores condiciones de vida adecuadas para si, y
en esta manera debemos incluir a las personas adultas mayores, que requieren una mayor
atencion en sus necesidades basicas como la alimentacion, vestido y vivienda,
permitiéndoles mejorar la calidad de vida de este grupo. Ademas este articulo en el
segundo numeral obliga a los Estados Partes a reducir el hambre, para lo cual deben

mejorarse los métodos de produccidn, conservacion y distribucion de alimentos.

En el articulo 12 numeral 1y 2 literal d), preceptua: “que los Estados Partes en ¢l
"reconocen” el derecho de toda persona al disfrute del méas alto nivel posible de salud
fisica y mental”. Entre las medidas tendientes a ese fin, se encuentra "La creacion de
condiciones que aseguren a todos asistencia médica y de servicios médicos en caso de
enfermedad". Es este literal el que especificamente reconoce el derecho de las personas
adultas mayores, a una buena salud fisica y mental, y en consecuencia de ello, una
atencion médica en caso de que se presenten enfermedades, a las cuales ellos estdn muy

propensos.

El articulo 13, Numeral Uno manifiesta: “Los Estados Partes en el presente Pacto
reconocen el derecho de toda persona a la educacion, convienen en que la educacion
debe orientarse hacia el pleno desarrollo de la personalidad humana en el sentido de su
dignidad y debe fortalecer el respeto por los derechos humanos y las libertades
fundamentales, convienen asimismo en que la educacién debe capacitar a todas personas
para participar efectivamente en una sociedad libre, favorecer la comprension, la

tolerancia y la amistad entre todas las naciones, y entre todos los grupos racionales,
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étnicos o religiosos y promover las actividades de las Naciones Unidas en pro del

mantenimiento de la paz”73.

Disposicion que hace especial énfasis al derecho integral a la educacion que
tienen las personas y sobre el cual debe girar la obligacion de los Estados Partes en el
presente Pacto, este articulo desarrolla pues, de una manera general el derecho al
desarrollo integral de la personalidad humana, y dentro de la cual se encuentra el
derecho de las personas a los medios de tecnoldgicos de informacién, el cual también
poseen las personas adultas mayores, y que hasta el momento en la gran mayoria de
paises latinoamericanos se ha convertido en una barrera, por la falta de programas

orientados sobre esta base, por lo que debe respetarse esta normativa y hacerse cumplir.

3.2.7. CONVENCION AMERICANA SOBRE DERECHOS HUMANOS, PACTO
DE SAN JOSE, COSTA RICA (1969).

Por medio de la Convencién Americana sobre Derechos Humanos, Pacto de San
José de Costa Rica, suscrita en esta ciudad, el 22 de noviembre de 1969, y la cual fue
ratificada por El Salvador segin Decreto Legislativo N° 5, del 15 de junio de 1978,
entrando en vigor el 18 de julio del mismo afio; por medio de ésta los Estados Partes se
comprometen a respetar "los derechos y libertades reconocidos en ella y a garantizar su
libre y pleno ejercicio a toda persona que esté sujeta a su jurisdiccion, sin discriminacion
alguna por motivos de raza, color, sexo, idioma, religién, opiniones politicas o de
cualquier otra indole, origen nacional o social, posicion econdmica, nacimiento o

cualquier otra condicion social”. La Convencion reconoce como persona a "todo ser

™® Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, Adoptado y Abierto a la
Firma, Ratificacion y Accesion por la Asamblea General de las Naciones Unidas, Resolucién
2202(XX1), del 16 de diciembre de 1966.
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humano" (articulos 1, numerales 1y 2)™*. Asimismo, crea para aquellos la obligacion de
adoptar, cuando no existieran, las medidas legislativas o de otro caracter que fueran

necesarias para hacer efectivos los derechos y libertades consagrados en ella.

3.2.8. PROTOCOLO ADICIONAL A LA CONVENCION AMERICANA SOBRE
DERECHOS HUMANOS EN MATERIA DE DERECHOS ECONOMICOS,
SOCIALES Y CULTURALES (El Protocolo de San Salvador).

En nuestro pais, este protocolo fue ratificado por Decreto Legislativo N° 320 del
30 de marzo de 1995, y publicado en el Diario Oficial N° 82, Tomo N° 327 del 5 de
mayo de 1995, este Protocolo de San Salvador, tiene su fundamento legal en la
proteccion y el goce de los derechos econdmicos, sociales y culturales de todos los
miembros de la familia, especialmente a las personas adultas mayores, por representar

uno de los sectores mas vulnerables.

El Protocolo Adicional a la Convencién Americana de Derechos Humanos,
Protocolo de San Salvador, contiene disposiciones especificamente referidas a la
proteccion de las personas adultas mayores. Asi, bajo el titulo Proteccién de los
Ancianos, el articulo 3 reza: “la obligacion de no discriminacion, garantiza que ninguna
persona deberd ser discriminada por motivos de raza, color, religion o cualquier
condicion social”, por lo que comprende a las personas adultas mayores. Por su parte el
articulo 17 establece que, "Toda persona tiene derecho a la proteccién esencial durante

su ancianidad. En tal sentido los Estados Partes se comprometen de manera progresiva a

™ Convencién Americana Sobre Derechos Humanos, Suscrita en San José de Costa Rica el 22 de
noviembre de 1969, en la Conferencia Especializada Interamericana Sobre Derechos Humanos.
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adoptar las medidas necesarias a fin de llevar este derecho a la practica, y en particular a:
a) Proveer instalaciones adecuadas, asi como alimentacion y atencion medica
especializada a las personas de edad avanzada que carezcan de ella y no se encuentren
en condiciones de prevérsela a si mismas; b) Ejecutar programas laborales especificos
destinados a conceder a los ancianos la posibilidades de realizar actividades productivas
adecuadas a sus capacidades y respetando su vocacion y deseos; c) Estimular la
formacion de organizaciones sociales destinadas a mejorar la calidad de vida de los

ancianos"™.

3.2.9. CONVENCION SOBRE LA ELIMINACION DE TODAS LAS FORMAS
DE DISCRIMINACION CONTRA LA MUJER (1979)

Esta fue adoptada y abierta a firma, ratificada por la Asamblea Legislativa en su
Resolucidn 32/180 de 18 de diciembre de 1979, entrando en vigor el 3 de septiembre de
1981, Diario Oficial N° 105, T. 271 de 9 de junio de 1981 de conformidad con el articulo
27. Es muy importante esta Convencion, al consagrar los derechos humanos
fundamentales de las mujeres adultas mayores, como es el caso del derecho que tienen
en materia de educacion, en todo tipo de carreras profesionales, técnicas, superiores y
otras capacitaciones, desarrollada esta area en el articulo 10 de la misma Convencion,
con la idea de que puedan obtener igualdad de oportunidades en todos los aspectos. Y es
que es muy importante que desarrollen todos los aspectos en materia de educacion,
porque de esta forma pueden lograr tener mayor conocimiento de sus derechos, como

también de sus beneficios.

”® Protocolo Adicional a la Convencién Americana de Derechos Humanos, Protocolo de San
Salvador, 17 de noviembre de 1988.
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Dicho instrumento internacional establece en su articulo 11.1.- que, “Los Estados
adoptaran todos los medios apropiados para eliminar la discriminacion contra la mujer
en la esfera del empleo a fin de asegurar, en condiciones de igualdad entre hombres, y
mujeres, los mismos derechos, en particular...

e) El derecho a la seguridad social, en particular en casos de jubilacion,
desempleo, enfermedad, invalidez, vejez u otra incapacidad para trabajar, asi como el

. . . 76
derecho a trabajar, asi como el derecho a vacaciones pagadas”'”.

Se refiere este literal, al derecho de seguridad social, haciendo referencia a los
casos de jubilacion, desempleo, enfermedad, vejez u otra incapacidad para desarrollarse
en el &mbito laboral; se menciona también el derecho a vacaciones pagadas, el derecho a

la no discriminacion contra las mujeres, sin importar su edad ni cualquier otra condicion.

3.2.10. CONVENCION INTERAMERICANA PARA PREVENIR, SANCIONAR
Y ERRADICAR LA VIOLENCIA CONTRA LA MUJER, Conocida como:
“Convencion de Belem Do Para OEA (1994)".

Fue ratificada en nuestro pais, en el mes de agosto de 1994, y otorga el derecho
de toda mujer a una vida libre de violencia. Es asi que en el articulo 6, regula: “El
derecho de la mujer a ser valorada y educada libre de patrones estereotipados de
comportamiento y practicas sociales y culturales basadas en conceptos de inferioridad o

subordinacion”.”’

"® Convencién Sobre la Eliminacién de todas las formas de Discriminacion contra la Mujer. pp. 82-
84.

" Normas Nacionales e Internacionales de Proteccion contra la Discriminacion de la Mujer,
Instituto Salvadorefio para el Desarrollo de La Mujer, 2000, pp. 58 y 59.
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En el articulo 9, hace referencia a los deberes de los Estados, para la adopcion de
las medidas, tendran especialmente en cuenta la situacion de vulnerabilidad a la
violencia que pueda sufrir la mujer en razon de su edad entre otras, de su raza o de su
condicidn étnica, de emigrante, de refugiada o desplazada. En igual sentido se considera
a la mujer que es objeto de violencia cuando esta embarazada, discapacitada, menor de
edad, anciana, en situacion economica desfavorable, afectada por situaciones de

conflicto armado o de privacion de libertad.

Dicho precepto, protege a las mujeres adultas mayores, que son victimas de
maltrato fisico, psicoldgico y sexual por parte de sus familiares o cualquier otra persona,
esto como consecuencia de su condicion de vulnerables; por lo que merecen una
proteccion igualitaria en sus derechos. Ademas de los instrumentos internacionales
propiamente dichos como los resefiados anteriormente, existen otros pronunciamientos a
nivel universal y regional destinados a influenciar el desarrollo del derecho internacional

y la conceptualizacién del envejecimiento.

3.2.11. PRINCIPIOS DE LAS NACIONES UNIDAS A FAVOR DE LAS
PERSONAS DE EDAD.

De las acciones posteriores a la Asamblea Mundial Sobre el Envejecimiento de
1982 y como estrategia para la aplicacion del Plan de Accién Internacional de Viena
Sobre el Envejecimiento, se elaboraron los principios de las Naciones Unidas a favor de
las Personas de Edad, que se incluyen en la Resolucion 46/91, del 16 de septiembre de
1991, y del cual ya se hizo referencia por lo que concierne explicar méas especifico el
contenido de éstos, tomando en cuenta, la enorme diversidad de las situaciones de las

personas de edad, no solo entre los distintos paises, sino también dentro de cada pais.
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Ademés al establecer tales principios, tuvieron en cuenta estos entes
internacionales las distintas normas que ya se han fijado en el Plan de Accion
Internacional sobre el Envejecimiento, las Recomendaciones, Convenios, Yy
Resoluciones de la Organizacion Internacional del Trabajo, la Organizacion Mundial de
la Salud y de otras entidades de las Naciones Unidas, por lo que se crean los siguientes

principios:

A) INDEPENDENCIA.

1. Las personas de edad, deberan tener acceso a la alimentacion, agua, vivienda,
vestimenta y atencion de salud adecuados, mediante ingresos, apoyo de sus
familias, y de la comunidad y su propia autosuficiencia.

2. Las personas de edad deberan tener la posibilidad de trabajar o de tener acceso a
otras posibilidades de obtener ingreso.

3. Las personas de edad deberan poder participar en la determinacion de cuando y
en qué medida dejaran de desempefar actividades laborales.

4. Las personas de edad, deberan tener acceso a programas educativos y de
formacion adecuados.

5. Las personas de edad deberan tener la posibilidad de vivir en entornos seguros y
adaptables a sus preferencias personales y sus capacidades en continuo cambio.

6. Las personas de edad deberan poder residir en su propio domicilio por tanto

tiempo como sea posible

Este principio se refiere a que, todas las acciones que se realicen en beneficio de
las personas adultas mayores deben tender a fortalecer su independencia personal, su

capacidad de decision y su desarrollo personal, aungue claro, en los casos en que se vea
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dificil la realizacion de tal independencia, tanto la familia como la comunidad deben

procurar de que esta se lleve a cabo.

B) PARTICIPACION.

1. Las personas de edad deberan permanecer integradas en la sociedad, participar
activamente en la formulacion y la aplicacion de las politicas que afectan
directamente a su bienestar y poder compartir sus conocimientos y habilidades
con las generaciones mas jovenes.

2. Las personas de edad deberan poder buscar y aprovechar oportunidades de
prestar servicios a la comunidad y de trabajar como voluntarios en puestos
apropiados a sus intereses y capacidades.

3. Las personas de edad deberan poder formar movimientos o asociaciones de

personas de edad avanzadas

Se hace referencia con este principio a la adopcion de decisiones, la difusion de
conocimientos, los servicios a la comunidad y la formacion de movimientos o
asociaciones de personas de edad avanzada que deben participar en todas las cuestiones

que este relacionada con sus derechos como a la proteccion de sus familias.

C) CUIDADOS.
1. Las personas de edad deberan poder disfrutar de los cuidados y la proteccion de
la familia y la comunidad de conformidad con el sistema de valores culturales de

cada sociedad.
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Las personas de edad deberédn tener acceso a servicios de atencion de salud que
les ayuden a mantener o recuperar un nivel 6ptimo de bienestar fisico, mental y
emocional, asi como a prevenir o retrasar la aparicion de la enfermedad.

Las personas de edad deberan tener acceso a servicios sociales y juridicos que les
aseguren mayores niveles de autonomia, proteccion y cuidado.

Las personas de edad deberdn tener acceso a medios apropiados de atencion
institucional que les proporcionen proteccion, rehabilitacion y estimulo social y
mental en un entorno humano y seguro.

Las personas de edad deberan poder disfrutar de sus derechos humanos y
libertades fundamentales cuando residan en hogares o instituciones donde se les
brinden cuidados o tratamientos, con pleno respeto de su dignidad, creencias,
necesidades e intimidad, asi como de su derecho a adoptar decisiones sobre su

cuidado y sobre la calidad de su vida.

El desarrollo de todos estos numerales implica una estrecha relacién con

cuestiones de la proteccion de la familia y la comunidad, el acceso a los servicios de

proteccion de la salud, servicios sociales y juridicos y cuestiones relacionadas con la

atencion en instituciones dedicadas a su cuidado y tratamiento; es decir al cuidado que el

Estado y la familia deben proporcionarles y el derecho que tienen a recibir sus

beneficios como accesibilidad a la salud, transporte, alimentacion, y la gratuidad de

éstos mismos.

D) AUTOREALIZACION.

1. Las personas de edad deberan poder aprovechar las oportunidades para

desarrollar plenamente su potencial.
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2. Las personas de edad deberén tener acceso a los recursos educativos, culturales,

espirituales y recreativos de la sociedad.

Principio que basicamente se relaciona con el beneficio de accesibilidad a la
informacion, el cual no debe significar un obstaculo en el pleno desarrollo humano de
las personas adultas mayores, sino mas bien el puente que lleve a esta poblacién a
tener mayores conocimientos no solo en el aspecto educativo sino también en el

cultural, espiritual, tecnol6gico y por su puesto en el recreativo.

E) DIGNIDAD.

1. Las personas de edad deberan poder vivir con dignidad y seguridad y verse libres
de explotaciones y de malos tratos fisicos 0 mentales.

2. Las personas de edad deberan recibir un trato digno, independiente de la edad,
sexo, raza o procedencia étnica, discapacidad u otras condiciones, y han de ser

valorados independientemente de su contribucién econémica. "

Radica este principio, en que las personas adultas mayores estén libres de
explotacion y de maltrato fisico o mental, de recibir un trato digno y de ser valorados
independientemente de su contribucion econdmica; por lo que de ninguna manera deben
ser considerados como cargas en sus familias, sino un miembro que es digno de ser

tratado con respeto y admiracion.

De todos los principios antes mencionados, se observa la gran importancia de los

beneficios alli mencionados tal es el caso de la accesibilidad en el principio de

78 Comisién Nacional de los Derechos Humanos de México, Op. cit., paginas 137-138.
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independencia y mas concretamente en su numeral 5., al establecer que deben vivir estas
personas de edad en entornos adecuados de su preferencia; el beneficio de gratuidad de
los servicios, principalmente en el principio de cuidados que hace referencia al servicio
de salud; el beneficio de vivienda adecuada en la cual puedan vivir las personas de edad
dignamente, reflejado en el principio de independencia en su numeral 1; luego esta el

principio de dignidad, que es donde se refleja el beneficio del trato preferencial.

Para que exista una verdadera aplicacion y desarrollo de estos principios a favor
de las personas adultas mayores, al menos son necesarios dos requisitos: que esta
poblacién participe activamente y que el resto de la sociedad contribuya a la creacion de
un medio ambiente que permita esa participacion, aspecto que se desarrolla pobremente
en los paises latinoamericanos, por la deficiente coordinacion de las instituciones a nivel

interno, y por la poca legislacion que protege a este sector.

3.3. ANALISIS DE LOS BENEFICIOS QUE CONTEMPLA LA LEY DE
ATENCION INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR Y SU
REGLAMENTO.

3.3.1. Analisis de los Beneficios en la Ley de Atencién Integral Para la Persona

Adulta Mayor.

Su nacimiento se basa en el Anteproyecto de Ley presentado por la Secretaria
Nacional de la Familia en el mes de agosto del afio 2001, siendo creada dicha ley a
través del Decreto Legislativo Nimero 717, de fecha 23 de enero de 2002, publicado en

el D. O. N° 38, Tomo 354, de fecha 25 de febrero de 2002; entrando en vigencia a partir
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del 6 de marzo del mismo afio. Importante es mencionar que en tal ley, no se incluy6 una

serie de beneficios que vendrian a mejorar la situacién del adulto mayor.

De acuerdo a fuentes legislativas no se contdé con el apoyo y disponibilidad
necesaria de parte de la empresa privada para llevar a cabo la regulacién de estos
beneficios excluidos, y que con la aptitud de dicho sector no se pudo contribuir a
reducir el impacto de los gastos, y por tanto, aminorar el costo de la vida de los adultos y
adultas mayores. Los beneficios que en nuestra investigacién haremos referencia, son los
regulados en la Ley de Atencion Integral Para la Persona Adulta Mayor, y su respectivo
Reglamento, y que se encuentran regulados en el Capitulo VI del primero y que a su

tenor dicen:

Articulo 26-“Las personas adultas mayores gozaran gratuitamente de los
servicios que preste el sector publico, excepto de los impuestos, tasas y contribuciones
municipales. Ademas ingresaran en forma gratuita a los centros de recreacion del

Estado”.

Articulo 27.-“Las personas adultas mayores tendran trato preferencial cuando
realicen gestiones personales ante las dependencias del Estado, gobiernos locales y del

sector privado”.

Articulo 29.-“Las entidades responsables de autorizar planos y proyectos de
urbanizacion garantizaran que las construcciones nuevas, ampliaciones o0
remodelaciones de edificios, parques, jardines, plazas, vias, servicios sanitarios y otros

espacios de propiedad publica y privada que impliquen concurrencia o brinden atencion
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al pablico, eliminen toda barrera que imposibilite a las personas adultas mayores el

acceso a los mismos”.

Articulo 30.-“El Viceministerio de Vivienda y Urbano fortalecera los programas
de vivienda existentes, a efecto de promover su acceso, a aquellas familias que

comprueben en su vivienda familiar la atencion a persona adultas mayores”.

Estos beneficios deben cumplirse, por medio de la Politica Nacional de Atencién
al Adulto Mayor llevada a cabo por la Secretaria Nacional de la Familia, y a través del
Consejo Nacional de Atencién Integral a los programas de los Adultos Mayores. Dicho
Consejo se ha creado en sustitucion del Comité Nacional de Apoyo a los Programas de
Adultos Mayores, la cual se encuentra muy supeditada al trabajo de la Secretaria

Nacional de la Familia.

Es importante sefialar que el sector de los adultos mayores como ya
se ha mencionado hasta la saciedad ha sido un grupo que ha estado
siempre marginado y que no se le ha dado la importancia y ese trato
preferente que se merecen por sus mismas condiciones de vulnerabilidad;
hoy con esta normativa que ha venido ha regular mas especificamente sus
derechos, y beneficios entre los cuales se encuentra el trato preferencial
y pese a ello adn podemos observar que Instituciones Publicas
verbigracia “los Duicentros” entre otros se les viola dicho beneficio a

este sector.
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Por otra parte los adultos mayores se encuentran en una situacion de
dependencia, debido a que no existen entornos libres de barreras en forma amplia para
satisfacer todo nivel de habilidad; es decir que no estan disefiados los entornos y
ambientes fisicos para el acceso a toda persona, cualquiera sea su tipo o grado de

discapacidad.

En cuanto al beneficio de vivienda, no existe una coordinacion en relacién al
acceso a programas y servicios econémicos para la obtencion de una vivienda adecuada,

tan importante para mantener su independencia, su salud, y su bienestar.

Por dltimo al analizar el beneficio de gratuidad de los servicios publicos, se pone
de manifiesto, que también se viola dicho beneficio, al no proporcionarles, para el caso
en el sector salud su asistencia médica especializada, -de caracter gerontoldgico y
geriatrica- de manera adecuada; y lo que es peor aun, es que en los hospitales publicos,
pese a que existe el beneficio, los patronatos de los nosocomios establecen “cuotas

voluntarias” que al final vienen a ser una cuota impositiva.

3.3.2. Analisis de los Beneficios en Reglamento de Ley de Atencidn Integral Para la

Persona Adulta Mayor.

Este Reglamento nace por medio del Decreto Ejecutivo N° 78, de fecha:
02/09/2002, D. Oficial: 164, Tomo: 356, Publicado el 05/09/2002; El objeto de este
reglamento es garantizar, desarrollar y facilitar la aplicacién de las disposiciones
contenidas en la Ley de Atencion Integral para la Persona Adulta Mayor, asegurandoles

asi la atencion integral que de conformidad con la ley debe brindarse.
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En este sentido, para el analisis de su contenido se atendera principalmente a las
disposiciones que desarrollan los beneficios de gratuidad, trato preferencial,
accesibilidad, y vivienda adecuada, establecidos en los articulos 26, 27, 29 y 30 de la
Ley comentada anteriormente, pudiéndose hacer referencia a otras disposiciones
relacionadas.

El campo de aplicacion del Reglamento se basa segun el articulo 4 del mismo, en
cinco areas de intervencion, las cuales son: Salud y Nutricion; Seguridad y Prevision
Social; Trabajo; Educacion, Recreacion, Cultura y Deporte; Vivienda y Accesibilidad.
Ademas debemos incluir los principios rectores que inspiran al Reglamento y la ley los

cuales estan definidos en el articulo cinco del Reglamento en mencién y el cual reza:

“Art. 5.- Los principios que orientan la Politica Nacional de Atencion a la

Persona Adulta Mayor, incorporados en la Ley y en este Reglamento, son los siguientes:

a. Universalidad. Todas las acciones que se implementen para beneficio de las personas
adultas mayores deben tener siempre la mas alta cobertura para este sector de la

poblacion.

b. Normalizacién. Comprende la autonomia y autorrealizacion de las personas adultas
mayores e implica que todas las acciones que se realicen en beneficio de ellas deben
tender a fortalecer su independencia personal, su capacidad de decisién y su desarrollo

personal.

c. Democratizacion. Implica que debe hacerse accesible a las personas adultas mayores

el derecho a disfrutar de una vida plena y a participar del desarrollo econémico, social y
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cultural de la comunidad. Asimismo, este principio implica que en todos los casos de la
vida publica y en los aspectos que les atafien directamente, las personas adultas mayores
deben ser consultadas y tomadas en cuenta, promoviendo su participacion e

intervencion”.

En primer lugar la ley cita el beneficio de Gratuidad en los Servicio Pdblicos,
articulo 26 de ésta, la cual se encuentra en concordancia con el articulo 54 del

Reglamento que desarrolla lo establecido en la ley y que a su tenor dice:

“Art. 54.- Las personas adultas mayores gozaran gratuitamente de los servicios
que preste el sector publico, ello incluye a los servicios que presta el Sistema Nacional
de Salud Publica, el Sistema Nacional de Educacion Puablica, los programas de
educacién fisica y deportes administrados por Instituto Nacional de los Deporte de El
Salvador, la entrada a museos, biblioteca y parques nacionales administrados por el

Estado, y a los centros de recreacion del Estado”.

De lo anterior se tiene que, en dicha disposicién el beneficio de la gratuidad
incluye tres areas: salud, educacion y deportes, incluyendo ademas el ingreso gratuito a
museos, bibliotecas, parques publicos y centros de recreacion. Indiscutiblemente estos
son beneficios y sobre todo lo referente a la salud por cuanto el adulto mayor en esta
etapa de la vida sufre una serie de enfermedades asociadas a los procesos de cambio a su
organismo; pero esto no implica que se le reste importancia al deporte y sano
esparcimiento; sin embargo existen otras areas de suma importancia, las que de haber

sido incluidas en dicha disposicion, tales como el transporte, descuentos en la canasta
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bésica y en la compra de medicamentos, entre otros, hubiesen venido a apalear su

situacion econémica.

Se prevé que si el sistema de gobierno, sigue su politica de caracter privatizadora
de las instituciones publicas como se ha rumorado en el sistema de salud, para
mencionar un caso, se llegara al punto de que dicha disposicion quede como letra

muerta, quedando al margen este beneficio de gratuidad.

El siguiente beneficio al que se refiere la ley es el trato preferencial hacia las
personas adultas mayores, regulado en el articulo 27 y de la misma y que es desarrollado
ampliamente en el Reglamento principalmente en el inciso primero del articulo 48 y en
el Titulo 1V, referente a las Disposiciones Generales, Transitoria y Vigencia articulo 66,

los que a su tenor preceptdan:

“Art. 48.- Las personas adultas mayores seran beneficiarias de la atencion

integral y de los derechos reconocidos por la Ley y el Reglamento”.

“Art. 66.- El Consejo gestionara que en los establecimientos comerciales abiertos
al publico, se abran ventanillas especiales, oficinas o unidades administrativas para la

atencion de las personas adultas mayores.

Asi también promoverd y apoyara la implementacion de campafias de
sensibilizacion y capacitacién a nivel nacional, a fin de que todas y todos los
trabajadores de la empresa privada atiendan con eficiencia y eficacia a las personas

adultas mayores”.
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Este beneficio se refiere al tratamiento que debe brindarsele al adulto mayor, por
parte del sector publico y privado cuando éstos realicen gestiones de cualquier indole,
los cuales frente a las demas personas que realicen la misma gestién se preferira a los
primeros; o sea a los adultos mayores, lo cual debe de irse fomentando para que méas que
una obligacion legal se convierta en un accionar voluntario, como una regla de cortesia

que se encuentre arraigado culturalmente.

Ademas, el buen trato hacia las personas adultas mayores, se relaciona con lo
establecido en el Capitulo V del Reglamento, denominado “Medidas de Proteccion”,
articulo 45, 46 y 47; ya que este buen trato debe significar que no exista maltrato como
la violencia fisica, psicoldgica, sexual y patrimonial, en las personas adultas mayores;
siendo el Ministerio Publico, a través de sus instituciones, el ente encargado de
representar a estas personas que se les haya violentado sus derechos. EI Consejo
Nacional de Atencién a los Programas de los Adultos Mayores debera realizar acciones
de sensibilizacion publica sobre el impacto de la violencia intrafamiliar y social en las

personas adultas mayores, para que esta no se siga cometiendo en los hogares.

El siguiente beneficio es el de la accesibilidad, regulado en el articulo 29 de la
ley y que es desarrollado en el Capitulo IV del Reglamento, denominado “Vivienda y

Accesibilidad”, especificamente en los articulos 41 al 43, asi en el articulo 41 establece:

“ACCESIBILIDAD, Art. 41.- El Consejo coordinara acciones a fin que las
Municipalidades, el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano, la Oficina de
Planificacion del Area Metropolitana de San Salvador, el Viceministerio de Transporte,

la Superintendencia General de Electricidad y Telecomunicaciones, y el Ministerio de



115

Trabajo y Prevision Social, velen porque las instituciones publicas y privadas, que
ejecuten obras de desarrollo urbano dentro de su jurisdiccion geografica, cumplan con la
normativa técnica de accesibilidad urbanistica, arquitectonica, transporte y
comunicacion.

El Consejo coordinara con las instituciones antes referidas, para que se cumplan
con las condiciones de accesibilidad dispuestas en las distintas Leyes y normas

correspondientes”.

Dicha disposicion sefiala que el Consejo Nacional de Atencion Integral a los
Programas de los Adultos Mayores debera coordinarse con los otros organismos de la
administracion publica, las municipalidades, y las organizaciones no gubernamentales;
asi como también con el Consejo Nacional de Atencion Integral Para los
Discapacitados, (CONAPAID), para la ejecucion de obras que propicien la accesibilidad
en todos sus ambitos como lo son el urbanistico, transporte, arquitectonico y

comunicacion.

De lo anterior cabe mencionar que si bien, algunas instituciones publicas y
privadas ya han modificado sus entornos a fin de romper con las barreras que
imposibilitaban la deambulacion de los adultos mayores; en relacion al transporte, éstos
no han sido modificados para permitir el facil acceso de las personas de edad y que al
mismo tiempo sufren de alguna discapacidad, por el contrario lo que se ha hecho es
obstaculizar ain mas el acceso a las unidades de transporte con la colocacién de
maquinas contémetras de pasajeros, violentando el articulo 43 referente a los adultos
mayores con discapacidad o movilidad reducida, asi como también lo estipulado en la

Ley de Equiparacion de Oportunidades para las Personas con Discapacidad y su
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respectivo Reglamento.” Al igual que la normativa técnica de accesibilidad urbanistica,
arquitectonica, de transporte y comunicacion.

El ultimo beneficio en analisis es el de acceso a vivienda, regulado en el articulo
30 de la ley, y el cual es desarrollado en el articulo 40 del Reglamento, y que
literalmente dice: “VIVIENDA, Art. 40.- EI Consejo velara para que el Viceministerio
de Vivienda y Desarrollo Urbano, cree o fortalezca programas que favorezcan a las

personas adultas mayores, de conformidad al Articulo 30 de la Ley”.

En este beneficio, surge la obligacion para el Consejo Nacional de Atencion
Integral a los Programas de los Adultos Mayores, para que sea éste el encargado en
observar que el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano cumpla con los
programas de acceso de vivienda para las familias en las que proporcionen atencion
integral a las personas adultas mayores, para que éstas puedan gozar de este beneficio de
suma importancia, porque es alli donde se observara el buen trato que esta poblacion se

merece.

En este capitulo se ha hecho una breve resefia acerca de la legislacion nacional e
internacional que protege sustantivamente tanto derechos como beneficios de las
personas adultas mayores, esto con el fin de ayudar a generar conciencia entre la
poblacion joven y adulta, a efecto de que puedan exigir individual o colectivamente el
respeto a sus derechos fundamentales y que en caso contrario, puedan exigir ese respeto,
inclusive recurriendo ante organismos internacionales, partiendo de la fuerza que tienen

los Tratados Internacionales ante la ley secundaria de nuestro pais.

™ Vid. Supra, pagina 25.
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CAPITULO IV

DEFICIENCIA EN LA APLICACION DE LA LEY DE ATENCION INTEGRAL
PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR Y DE LAS INSTITUCIONES
PUBLICAS EN LA VIOLACION A LOS BENEFICIOS DE LA PERSONA
ADULTA MAYOR

En este capitulo se presenta la comprobacion de nuestra hipdtesis de trabajo
denominada: “La falta de aplicacion de la Ley de Atencion Integral para la Persona
Adulta Mayor y la deficiencia de las Instituciones Publicas, en el cumplimiento de las
politicas que velan por su proteccion, incide en la violacion de los beneficios de
gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, accesibilidad, y vivienda adecuada

de la persona adulta mayor en El Salvador”.

Dicha comprobacion se ha realizado por medio de la investigacion bibliogréafica
y documental; asi como la investigacién de campo la cual se ha basado en los resultados
obtenidos de entrevistas realizadas a funcionarios de las Instituciones Publicas
encargadas de brindar proteccion a las personas adultas mayores las cuales fueron:
Secretaria Nacional de la Familia, quien es la encargada de coordinar el Consejo
Nacional de Atencién a los Programas de los Adultos Mayores, Procuraduria Adjunta
para la Defensa de los Derechos Humanos de los Adultos Mayores, Gerencia Integral de
Salud del Adulto Mayor, Fundacion Salvadorefia de la Tercera Edad (FUSATE), vy el
Asilo Sara Zaldivar; asi como también por medio de una Encuesta realizada a una
muestra de cien adultos mayores en el Instituto Nacional de Pensionados de los

Empleados Publicos (INPEP).
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4.1. DEFICIENCIA EN LA APLICACION DE LA LEY DE ATENCION
INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR.

En nuestro pais ha venido existiendo una falta de identificacion de los vacios
legales en la administracién de justicia, el cual ha quedado evidenciado, de acuerdo al Il
Informe de Monitoreo de los Derechos Humanos y Vigilancia Social de las Instituciones
Publicas, realizado por parte del Consorcio de ONGs de Derechos Humanos de El
Salvador en los afios 2001-2002. En el referido informe sefiala Marcelo Marquelli,
representante de ONG’s de Derechos Humanos, que el sistema judicial recibio
sefialamiento por faltas de efectividad o vacios en la aplicacion del procedimiento
judicial. Esto debido a que los funcionarios no resuelven conforme al ordenamiento

juridico, ya sea por falta de conocimiento o presiones de intereses sectarios®.

De esta forma, se ha ido generando una deficiencia en la aplicabilidad de las
leyes, por lo que la Ley de Atencién Integral para la Persona Adulta Mayor, no se
excluye a estas fallas del sistema, lo cual en principio hubo tardanza para la creacion del
Reglamento que con su vigencia desarrollaria y haria efectiva a esta ley; por otra parte
varios funcionarios opinan® que la deficiencia en la aplicabilidad de ley radica en la
poca coercibilidad y la falta de coactividad; ya que no se establece un régimen
sancionatorio ante el incumplimiento de la ley. En la misma solo se estipula el cierre de
los Centros de Atencion de los adultos mayores (Articulos 8 Ordinal 8° de la Ley de

Atencion Integral para la Persona Adulta Mayor y 65 del Reglamento de dicha Ley),

8 Sjtio WEB: www.diariolatino.com/nacionales.

81 Entrevista a informantes claves: Dr. José Antonio Velasquez, Responsable del Centro de Atencién
a Ancianos “Sara Zaldivar”, (17/09/2003);. Licda. Lila Vega, Representante en la Fundacién
Salvadorefa Para la Tercera Edad, FUSATE (10/09/2003). (Ver anexos 31y 30).
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dejando a la discrecionalidad de las Instituciones Publicas y Privadas el cumplimiento o

no en la prestacion de los beneficios que preceptla la ley.

Por otro lado la personas adultas mayores encuestadas han puesto de relieve la
falta de divulgacion de los beneficios y derechos que se establecen en la ley; ya que
segun el 74% de la poblacion encuestada considera que no existe una amplia divulgacién
de ésta, lo cual trae como consecuencia el desconocimiento de los beneficios de
gratuidad en los servicios publicos, tales como salud, educacion, recreacion y deportes, y
la entrada a museos, teatros y parques nacionales; la accesibilidad urbanistica,
arquitectonica y de comunicacion; trato preferencial; y la promocion de programas que
fortalezcan la accesibilidad de viviendas en este sector. Situacion anterior, que
confirmamos al obtener un 83% que dijo no tener conocimiento de la ley en mencién®:;
en consecuencia ignoran los beneficios que ella preceptia; impidiendo que los adultos
mayores exijan su cumplimiento como beneficiarios de la ley, sin que los organismos

encargados de velar por su efectividad actden por la observancia de los mismos.

Estas son algunas de las aptitudes entre otras, que ponen de manifiesto el poco
interés por parte del Estado en la defensa de los derechos y beneficios de las personas
adultas mayores, y que si bien es cierto que se ha creado un cuerpo normativo especifico
para dicho sector, como lo ha sido la ley y su reglamento respectivo; ésta no tiene una
verdadera aplicabilidad, tal como ha manifestado el 80% de adultos mayores

encuestados,® los que expresaron desconocer la ley y por consiguiente a sus beneficios.

82 Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 22).
% Ibidem
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De lo anterior se infiere que la promulgacion de esta ley sencillamente obedece a
presiones de organismos internacionales pro-defensa de los derechos humanos. En
consecuencia queda demostrada la deficiencia en la aplicacion por parte de las
Instituciones Publicas y Privadas, que por ley estan obligadas al cumplimiento de la Ley

de Atencion Integral para la Persona Adulta.

4.2. DEFICIENCIA DE LAS INSTITUCIONES Y ORGANISMOS QUE
PROTEGEN LOS BENEFICIOS DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES.

4.2.1. Deficiencia del Consejo Nacional de Atencion Integral a los Programas de los
Adultos Mayores.

El Consejo como entidad rectora de las politicas y programas sobre las personas
adultas mayores, no escapa a la critica de que su accionar es deficiente, por cuanto una
de sus atribuciones establecidas en el articulo 8 Ordinal 14° de la Ley, es la de gestionar
y celebrar todo tipo de convenios con Instituciones Pablicas y Privadas en beneficio de
las personas adultas mayores; lo cual hasta el momento no ha gestionado el
otorgamiento de algunos beneficios que demandan los adultos mayores y que no
contempla la ley, como lo son: el transporte gratuito, descuentos en la compra de

medicamentos, y productos de la canasta basica en los supermercados.

Por otra parte, otra de sus atribuciones es la de desarrollar programas de
educacion para la formacién de una conciencia en la sociedad sobre el proceso del
envejecimiento y la responsabilidad de la familia para con las personas adultas mayores,

(Articulo 8, Ordinal 2° de la Ley), atribucion que estan incumpliendo puesto que segun
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el 70% de la poblacion encuestada® opiné que no se fomenta una cultura de respeto para

con las personas adultas mayores.

En definitiva, el trabajo que ejecuta el Consejo Nacional de Atencion a los
Programas de los Adultos Mayores no es eficiente en la proteccion de los beneficios de
esta poblacion senecta, por que no concretiza las politicas disefiadas a favor de éstos;
limitdindose algunas de ellas a promocionar la imagen de la Primera Dama de la
Republica, y en relacion a ello el Procurador Adjunto para la Defensa de los Derechos
Humanos de las Personas Adultas Mayores, manifestdo que “Dentro de la Politica que
tiene la Secretaria Nacional de la Familia, que surge del seno del Consejo, al leerlo
parece lo ideal; pero no existen los mecanismos adecuados para poder llevar a cabo la
realizacion de una politica integral. Por tanto se requiere de un estudio real y directo de

la situacion que viven los adultos mayores para echar andar esa politica™®.

4.2.2. Deficiencia de la Secretaria Nacional de la Familia en la Proteccion de las
Personas Adultas Mayores.

La Secretaria Nacional de la Familia por su parte, crea un Plan de Accion,
inspirado para el fortalecimiento de la Politica Nacional de Atencién a la Persona Adulta
Mayor, el cual fue realizado en el mes de julio del afio 2001, estableciendo que dicha
Politica, se ejecutaria en el periodo 2001-2004; segin la Secretaria Nacional de la
Familia, este Plan fue sometido al analisis de grupos técnicos de las diferentes

instituciones y organizaciones involucradas.

8 Ibidem (Ver Anexo 15).

8 Entrevista a informante clave: Procurador Adjunto para la Defensa de los Derechos Humanos de
las Personas Adultas Mayores, Lic. Mario Antonio Aguilar, (23/09/2003), (Ver anexo 27).
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En el mencionado Plan, se incluyeron 19 objetivos propuestos por la Politica, 31
estrategias para la operacion del plan, y 9 lineas de accidn, en las que el Plan enfila su
quehacer para el resto del quinquenio. Cabe destacar, que se hizo una evaluacion de la
situacion del Adulto Mayor en el afio 2000, por lo que segln esta Institucion, se iban a
mejorar las condiciones de vida de este sector, existirian iniciativas de legislacion, y la
creacion de acciones con la participacion de la sociedad civil en coordinacion con el

Estado.

Si bien es cierto se cred un cuerpo legal especifico para los adultos mayores no
se esta aplicando a cabalidad, y los otros aspectos no se han cumplido realmente,
situacion que segun la licenciada Marinela Lopez de Ortiz, delegada en el area juridica
por la Primera Dama, licenciada Lourdes de Flores, se debe a que “los recursos humanos
y financieros que brinda el Estado son escasos, tanto es asi que el presupuesto asignado
es de 1,481,000 dolares, que son distribuidos en las areas que atiende esta cartera de
Estado, como lo son la nifiez y juventud, la mujer, los discapacitados y las personas

adultas mayores, lo cual es insuficiente para la ejecucion de sus programas™®®.

Consideramos, pues, que las politicas disefiadas por esta Secretaria de Estado,
guedan en simples aspiraciones a desarrollar. Ademas su accionar es deficiente por la
falta de coordinacién de la Secretaria Nacional de la Familia con otras Instituciones
Publicas y Privadas y no posee mayor cobertura a nivel nacional, ni en todos los adultos

mayores como el caso de los indigentes.

8 Entrevista a informante clave: Licda. Marinela L6pez de Ortiz, Representante del Area juridica
de la Secretaria Nacional de la Familia, (25/09/2003), (Ver Anexo 26).
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En sintesis, el papel que desempefa la Secretaria Nacional de la Familia es
deficiente, ya que si bien realiza programas dedicados para los adultos mayores, ciertas
actividades recreativas, y elaboracion de boletines informativos; sin embargo no cumple
los objetivos elaborados en su Plan de Accidn y no vela a través del Consejo que se
garantice una verdadera atencion integral con una amplia cobertura, de tal forma que los
beneficios se extiendan a aquellos sectores de adultos mayores en extrema pobreza como
el caso de los indigentes; de no cumplirse esto Gltimo sus politicas se reducen a meras

acciones de caracter propagandistico.

Esto queda evidenciado por los resultados que arrojé la encuesta realizada a
personas adultas mayores, quienes evaluaron en un 66% la deficiencia en el accionar de
las Instituciones Publicas que velan por la proteccion y el bienestar de las personas
adultas mayores, y un 22% considerd sus acciones como regulares®’. Esto tomando en
cuenta que la Secretaria Nacional de la Familia constituye parte integrante de
Administracion Publica, comprobando pues, su deficiencia tanto en su accionar como en

la aplicacion de la ley en mencion.

4.2.3. Deficiencia en la Procuraduria Para la Defensa de los Derechos Humanos.

En relacion a esta Institucion, cabe sefialar que el trabajo que realiza a través de
la Procuraduria Adjunta para la Proteccion de los Derechos Humanos de las Personas
Adultas Mayores, no es muy eficiente, ya que si bien su funcién es velar por el respeto y

la garantia de los derechos humanos de éstos, no es muy operativa en las denuncias que

8 Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 21).
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recibe y no les brinda una asistencia juridica adecuada a las personas adultas mayores

que son presuntas victimas de violaciones en sus derechos humanos.

Su labor simplemente la orientan a la realizacion de resoluciones acerca de los
informes que las mismas Instituciones les envian, y sobre los cuales emiten
seflalamientos para corregir aquellas que atentan contra los derechos de las personas
adultas mayores. Ademéas la mayoria de denuncias que reciben segun entrevista
realizada al Procurador Adjunto, Lic. Mario Antonio Aguilar, “son en cuanto a la
retardacion en el pago de sus pensiones, recomendando de esta forma ajustar las
prestaciones econdémicas y sociales a la poblacion adulta mayor jubilada”88. Por lo que
queda al margen la observancia en la prestacion de los beneficios de los adultos mayores

por parte de las Instituciones que estan obligadas al otorgamiento de los mismos.

4.2.4. Deficiencia en el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano.

Es cuestionable que a pesar de la legislacion existente como lo es la ley de
Atencién Integral para las Personas Adultas Mayores y su Reglamento, no tenga
programas a efecto de promover el acceso de viviendas a favor de los adultos mayores,
incumpliendo lo que preceptia el articulo 30 de la ley que establece que debe fortalecer
los programas de vivienda existentes, a efecto de que aquellas familias que comprueben
en su convivencia familiar la atencién a personas adultas mayores, tengan acceso a las
mismas; ademas en su labor no dan prioridad ni atienden a personas de avanzada edad y
de escasos recursos, que son enviados por la Secretaria Nacional de la Familia,

proporcionandoles excepcionalmente lotes pequefios.

8 Entrevista a informante clave: Procurador Adjunto para la Defensa de los Derechos Humanos de
las Personas Adultas Mayores, Lic. Mario Antonio Aguilar, (23/09/2003), (Ver Anexo 27).
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En relacion a lo anterior, se pregunté a una muestra considerable de adultos
mayores si el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano ha fortalecido sus
programas para el acceso de viviendas a familias que conviven con adultos mayores®,
cuyos resultados obtenidos fueron que el 82% de la poblacion encuestada dijo no, y un
18% dijo que esta Institucion esta fortaleciendo sus programas. Lo anterior deja en claro
que esta Institucion poco o nada hace por cumplir el beneficio de vivienda para este

sector.

4.2.5. Deficiencia en el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, Gerencia
Integral de Salud del Adulto Mayor.

Esta institucion juega un papel de suma importancia para la proteccion de los
adultos mayores, puesto que promueve un derecho tan importante como lo es la salud de
todas las personas incluidas los adultos mayores, por lo que se cred La Gerencia Integral
de Salud del Adulto Mayor, denotandose la deficiencia de esta Institucion en la carencia
de geriatras, ya que segun la opinién del representante de la Gerencia Integral de Salud
del Adulto Mayor, Dr. Julio Garay, “solo se cuentan con siete a nivel nacional de los
cuales tres atienden en el Instituto Salvadorefio del Seguro Social (ISSS), tres que se
dedican a la medicina privada, y él mismo que atiende el area administrativa”®; en
consecuencia ningun hospital nacional cuentan con un especialista en geronto-geriatria.
Siendo la principal causa dicha carencia de especialistas en el &rea geronto-geriatrica,

debido a la inexistencia de los contenidos relativos a esta area, en las universidades que

tienen la Escuela de Medicina.

8 Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 25y 29).

% Entrevista a informante clave: Representante de la Gerencia Integral de Salud del Adulto Mayor,
Dr. Julio Garay. (23/09/2003), (Ver Anexo 28).
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Ademaés en la actualidad, segun opinion de este representante, los adultos
mayores solo son atendidos en el nivel primario, secundario y terciario de la prevencion
y tratamiento de enfermedades, pero desde el punto de vista geronto-geriatrico para el
primer nivel de atencion. Por consiguiente no existe un tratamiento especializado en esta
area para las personas adultas mayores, quienes demandan dicha prestacion; ya que de
acuerdo a la poblacion adulta mayor encuestada existe un 45% de ésta que considera es
el beneficio que el Estado debe proporcionarlo gratuitamente®, por lo que pese a estar

regulada su gratuidad, existe una violacion al mismo.

Ademas, otro de los factores que inciden en la deficiencia en el ambito de la
salud, es que no existe un Sistema Integral de promocién de salud, prevencion, y
atencion a la enfermedad de adultos mayores, puesto que lo poco que presta en dicho
rubro depende de la complejidad, el lugar y el grado de desarrollo del centro asistencial;
esto como resultado de la inexistencia de un presupuesto especial asignado por el Estado
para el accionar de esta Gerencia, quien ve la necesidad del mismo, en vista de que el
sesenta por ciento de todos los pacientes que ingresan a los hospitales son adultos
mayores quienes sufren los padecimientos principalmente de infecciones respiratorias de
vias superiores, hipertensiones, diabetes, y las enfermedades cronicas degenerativas, es
decir de por vida; consumiendo mas de un 60% del presupuesto asignado a la salud. Por
tanto deberia haber mayor presupuesto en salud, ya que el que tiene asignado es
insuficiente y ademas es necesario invertir en apoyo técnico (sillas de rueda, bastones,

prétesis), en consecuencia esto deberia ser parte de la atencion integral.

1 Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 4).
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Se confirma pues, que sin lugar a dudas existe una deficiencia por parte de las
Instituciones Publicas obligadas por ley a proteger y velar por que se cumplan los
beneficios de las personas adultas mayores, informacion respaldada en el dato obtenido
en la encuesta realizada a personas adultas mayores, donde se pregunté como se
consideraban el trabajo de las Instituciones Publicas que protegen los beneficios de
dicha poblacion, siendo ésta en un 66% deficiente, un 22% regular, 6% expresd ser

eficiente y otro 6% no contest6®.

4.3. VIOLACION A LOS BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR.

En la realidad es evidente la violacion a los beneficios, de salud especializada en
geriatria y gerontologia, puesto que ni siquiera hay formacion en las universidades en
torno a estas areas de la medicina, no existe un bienestar social adecuado, la situacion
econdmica de este sector es deplorable, no existen programas que permitan el acceso de
viviendas, sus derechos son violentados al no brindarles una asistencia juridica
adecuada, y al mismo tiempo que no se les brinda un buen trato, carecen de una

accesibilidad y gratuidad como se vera a continuacion.

4.3.1. Violacion al Beneficio de Accesibilidad.

Es evidente la violacion al beneficio de accesibilidad dado que ain no existe una
plena promocion de la vida autbnoma y la supresion de barreras que impiden o dificultan
la integracion social de las personas adultas mayores discapacitadas, esto como
consecuencia légica de que las Instituciones Publicas y Privadas en su mayoria al

ejecutar obras urbanisticas no cumplen con la normativa técnica de accesibilidad. Por lo

% Ibidem (Ver Anexo 21).
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que se hace necesario lograr la supresion de barreras y la promocién de la
accesibilidad®. Esto se comprueba mediante los datos obtenidos al preguntarles a una
muestra de adultos mayores en relacién sobre la existencia de entornos seguros y
adaptados para las personas adultas mayores discapacitadas, respondieron en un 84%,

que no existe™.

Ademas Instituciones que deberian cumplir con la nueva normativa técnica de
accesibilidad, no lo hacen, tal es el caso de los nuevos Consultorios de Especialidades
del Seguro Social, en dénde las rampas y ascensores no son suficientes para asegurar
una calidad de atencion para la poblacion adulta mayor discapacitada, abonando a ello la
estrechez en los servicios sanitarios publicos, no permite la entrada de una silla de rueda,
la falta de estacionamiento, y altura en las ventanillas que atienden a estas®. Estos
aspectos deben ser mejorados no solo en esta Institucion, sino también en otras donde
existe recurrencia de personas adultas mayores discapacitadas, que son en su mayoria los

gue necesitan una mayor atencion.

Tampoco existe accesibilidad que permita la libre movilidad de estas personas al
tomar un medio de transporte colectivo, los cuales no estan disefiados para brindarles
este servicio a los adultos mayores discapacitados, al no contar con plataformas para que

suban estas personas. En relacién a la accesibilidad en la comunicacion, éstas se

% Sitio WEB: www.fundaciononce.es/supresion-barreras.com

% Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 6).
% EL Diario de Hoy, Seccién: METRO, Viernes 3 de octubre de 2002, pp. 33-34-35. (Ver Anexos 7, 8

y 9).


http://www.fundaciononce.es/supresion-barreras.com
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presentan en la poblacion adulta mayor que presenta problemas de sordez o problemas
visuales en nuestro medio, al no poder comunicarse plenamente para con su familia y
sociedad en general, por la inexistencia de programas que brinden servicios épticos y
auditivos; generandoles una gran dificultad en todas las &reas, ya que estas no deben

vivir de manera aislada.

4.3.2. Violacion al Beneficio del Trato Preferencial.

Otra de las formas en que se violan los beneficios, se pone de manifiesto al no
brindarles trato preferencial a las personas adultas mayores ocasionando un irrespeto a
las mismas, al obligarlas a esperar en largas filas para ser atendidas cuando realizan
gestiones personales en Instituciones Publicas; lo anterior se puede comprobar mediante
lo manifestado en la encuesta realizada, en la cual se les pregunt6 si se les brindaba trato
preferencial al realizar gestiones personales en las Instituciones Publicas, contestando un
69% de la poblacién encuestada de que no reciben dicho beneficio®, lo cual significa
que solo un 31% de la poblacién adulta lo recibe, lo cual no llega ni a la mitad; en
consecuencia existe un alto porcentaje de violacion a este beneficio por parte de las
Instituciones Publicas, lo que viene a comprobar la falta de una buena atencién hacia las
personas adultas mayores; resultando indispensable que se comiencen a gestionar

acciones orientadas a que este beneficio se cumpla.

Es de tomar en cuenta, ademas, que al menos en algunas de las Instituciones
Privadas empiezan a haber indicios de trato preferente para adultos mayores, por

ejemplo en las Instituciones bancarias, las que algunas ya han habilitado ventanillas

% Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 12).
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especialmente para la atencion de adultos mayores; lo cual pone de manifiesto que el
sector privado en comparacion al sector publico, esta haciendo un mayor énfasis en el
otorgamiento de este beneficio, tal como lo indica los datos obtenidos en la encuesta al
preguntar en que sector reciben una mejor atencién, a la cual respondié un 24% que en
el sector privado, un 22% en el sector publico; y un 9% a favor de los gobiernos locales;
mientras que hubo un 45% de adultos mayores que opind no recibir una buena atencién
en ninguno de los sectores antes mencionados®’. Con los resultados anteriores se puede

constatar la evidente violacion en este beneficio.

4.3.3. Violacion al Beneficio de Vivienda Adecuada hacia las Personas Adultas
Mayores.

Beneficio que es violentado, porque esta poblacién se enfrenta, a una serie de
dificultades, para la adquisicion de viviendas, provenientes de la misma discriminacion
hacia ellos. Por lo que son vulnerables por situaciones del poco espacio que se les
proporciona en las viviendas de sus familiares, no poseyendo condiciones de comodidad,
seguridad e higiene en las mismas; segun manifestd la poblacién encuestada al
preguntarseles si el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano proporciona
viviendas con tales condiciones, respondiendo un 80% que no®, por lo que se les genera
una situacién de indefension y de dependencia familiar. En consecuencia no existe una
ayuda financiera tanto publica ni privada; puesto que estos se consideran que ya no son
sujetos de crédito, como resultado de la idea que se tiene de ellos como sujetos
improductivos; asi como también no existen exenciones de impuestos para la adaptacion

de viviendas de las personas adultas mayores que son propietarias.

% Idem (Ver Anexo 13).
% Ibid (Ver Anexos 20y 19).
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4.3.4. Violacion al Beneficio de Gratuidad en los Servicios Publicos.

Es notable la violacion del beneficio de gratuidad en los servicios que de
conformidad a la ley debe prestar el sector publico a los adultos mayores, al no
prestarles los servicios médicos, educacion, recreacion y deportes; y entrada a los
museos, teatros y parques de forma gratuita, tal como manifiesta la poblacion adulta
mayor encuestada, de la cual el 44% expresé que en ningun servicio de los antes
mencionados se los brindan gratis, el 20% manifestd recibir gratuitamente el ingreso a
museos, teatros y parques nacionales; el 18% dijo recibir el servicio de recreacion; el
12% sostuvo recibir la educacién; y solamente el 6% manifestd recibir el servicio de

salud®.

Lo anterior deja en claro que la mayor parte de la poblacién adulta mayor no esta
recibiendo tales servicios en forma gratuita, ubicandose la salud como uno de los
servicios mas violentados, lo cual los hace mas propensos a enfermedades, asi por
ejemplo se presenta que desde enero hasta septiembre de 2003 han muerto 344 personas
por la enfermedad de neumontia, y de los cuales 191 han sido adultos mayores'®, por lo
que es indiscutible su indefension, y la falta de recursos del Estado para brindar atencién

gratuita para prevenir este flagelo.

En consecuencia, la poblacion adulta mayor demanda principalmente la
gratuidad en la salud; ya que pese a estar contemplado en la ley la gratuidad de este
servicio, éste no se cumple como lo han dado a demostrar el 45% de encuestados; sin

embargo existe un servicio, que pese a no estar reconocido en la ley, se ubica en el

% Idem (Ver Anexo 2).
1% ya Prensa Grafica, Seccion: Nacional Social, “Muere Adulta Mayor por Neumonia en
Soyapango”, miércoles 17 de septiembre de 2003, p. 12. (Ver Anexo 1).
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segundo mayormente demandado por la poblacién y se trata de la gratuidad en el
servicio de transporte colectivo que obtuvo un porcentaje de 39%; siguiéndole
descuentos en los productos de la canasta basica con un 8%; recreacion y deportes con
un 4%; y por ultimo la vivienda en un 4% de la poblacién adulta mayor encuestada™®.
La informacién obtenida permite afirmar la notable violacion al beneficio de gratuidad
en los servicios publicos, y la inminente necesidad de ampliar dicho beneficio a otros

servicios demandados por el sector de adultos mayores.

En definitiva, hemos comprobado nuestra hipétesis en estudio, sobre la
existencia de la deficiencia en la aplicabilidad de la Ley de Atencion Integral Para la
Persona Adulta Mayor, como también de la deficiencia de Instituciones Publicas, por lo
que esto trae como consecuencia la violacion en los beneficios incorporados en la
misma. Claro est4, debemos mencionar que por algo se ha comenzado, pero es necesaria
una revision de la misma para que existan instrumentos gque la hagan efectiva, evitando
gue sus preceptos queden en letra muerta, como lo son actualmente. Lo anterior en
razén de que la poblacion adulta mayor necesita todo el cuidado y comprension de
todos, y principalmente del Estado y sus Instituciones Publicas que son los entes

encargados de aplicar la reciente ley a favor de este sector mencionado.

19 Muestreo realizado en el mes de septiembre de 2003, en la zona metropolitana de San Salvador
(Ver Anexo 4).
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CAPITULOV.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el presente capitulo, puntualizamos por un lado las conclusiones a que el
grupo de trabajo ha llegado, luego de haber realizado la investigacién bibliografica y de
campo sobre el tema “Deficiencia en la aplicacion de la Ley de Atencion Integral para la
Persona Adulta Mayor, y de las Instituciones Publicas, violentando los beneficios de la
Persona Adulta Mayor”; y por el otro lado, las recomendaciones que proponemos luego

de haber analizado la problematica en estudio.

5.1. CONCLUSIONES:

1. Que a lo largo de la historia hay que admitir que el adulto mayor ha sido
infravalorado, hoy en dia, en paises desarrollados, la imagen de las personas adultas
mayores presenta muy escasos rasgos positivos. La consecuencia légica de una
imagen negativa de la vejez es su rechazo; es decir, o que ocurre es que en nuestra
sociedad existe un rechazo no solo del adulto mayor sino de la propia vejez lejana o

cercana, pese a la existencia de cuerpos legales.

2. Diversas teorias han desarrollado concepciones acerca de la persona adulta mayor,
tratando de explicar el proceso del envejecimiento con el objeto de buscar la mejor
forma de sacar provecho a esta etapa de la vida humana, siendo la Teoria del
Envejecimiento Activo o Teoria de la Actividad y la Teoria de la Continuidad, las
que mejor explican y le dan un papel preponderante y activo a la vejez, de tal manera

que dichos analisis sean insumos para ir rescatando a este sector etareo de su estado
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de vulnerabilidad en la que se haya dentro de los contextos social, econémico y
laboral en aras de que el gobierno y la participacion de todos los sectores de la
sociedad nos vayamos acercando a los paises modelos en la proteccion integral a los

adultos mayores.

En el marco juridico, se propuso como objetivo determinar los instrumentos y
mecanismos legales existentes a nivel nacional e internacional en la proteccion de
los beneficios y derechos de las personas adultas mayores y en relacién a ello cabe
concluir que ha habido grandes avances, puesto que los Organismos Internacionales
han exhortado a los paises a crear cuerpos normativos especificos, tal es el caso de la
Ley de Atencidn Integral para la Persona Adulta Mayor en nuestro pais, para regular
los derechos, beneficios y obligaciones para las personas adultas mayores, de tal
forma que en ello se encuentre armonia con las disposiciones y principios de los
Tratados y Convenciones Internacionales; sin embargo, es importante sefialar que
resultan ineficaces estos marcos regulatorios, al observar que los principales
violadores de la misma son sus propios creadores al incumplirla, lo cual pone de

relieve su deficiente aplicacion.

Existe deficiencia en la aplicabilidad de la Ley de Atencion Integral para la Persona
Adulta Mayor, por la identificacion de los vacios legales en la misma, lo cual ha
quedado evidenciado por la poca coercibilidad y la falta de coactividad que en ella
se presenta; al no establecer un régimen sancionatorio para las Instituciones Publicas
y Privadas, ante el incumplimiento de la ley; dejando de esta forma, la aplicacidn de
la misma a la discrecionalidad de estas Instituciones, y que en el mayor de los casos

no lo hacen.



135

No existe una divulgacion amplia y clara en los medios de comunicacién de nuestro
pais, acerca de los Beneficios y Derechos que consagra la ley, apenas se dan
boletines de informacidn en algunas Instituciones, pero éstas solo alcanzan para las
mismas, por lo que es muy minimo lo que se difunde acerca de los beneficios de las

personas adultas mayores, y que estan establecidos en la ley.

En cuanto al conocimiento de la ley, se ha generado una carencia de éste, por lo que
las personas adultas mayores no saben cuales son los beneficios a los que ellos
tienen derecho, y por consiguiente les es muy dificil exigir el cumplimiento de los
mismos, generando una situacion de conformismo ante la imposibilidad de poder

reclamarlos.

La mayoria de preceptos de la ley se han convertido en letra muerta, al no establecer
los alcances y limitaciones de la misma, por lo que no es muy practica para resolver

los problemas que afronta este sector.

Que las Instituciones Publicas encargadas de elaborar y ejecutar los programas
tendientes a velar por el cumplimiento de los beneficios y derechos de las personas
adultas mayores no los desarrollan de manera eficiente, en primer lugar por falta de
voluntad politica, al no querer otorgar una mayor asignacion presupuestaria, por lo

que este sector contintan siendo sujetos vulnerables.

La existencia de una falta de voluntad por parte del Estado, para la asignacién de
recursos publicos de una manera equitativa en relacion a otros sectores, para

satisfacer las necesidades de las personas adultas mayores.
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Que el Consejo Nacional de Atencion a los programas de los Adultos Mayores, hasta
el momento no ha celebrado convenios con otras Instituciones Plblicas o la Empresa
Privada para el cumplimiento de los beneficios ya existentes y la obtencion de

nuevos y mejores beneficios que demandan las personas adultas mayores.

Que la Procuraduria Adjunta para la Defensa de los Derechos Humanos de las
Personas Adultas Mayores, no ha desempefiado a cabalidad su funcion de defender y
proteger los derechos y beneficios so pretexto de no contar con los mecanismos

legales ni presupuestarios que le permitan intervenir en pro de éstos.

Que la Secretaria Nacional de la Familia, siendo la unidad rectora del Consejo
Nacional de atencion a los Programas de las personas Adultas Mayores, no cumple
los objetivos elaborados en su Politica y Plan de Accion, al mismo tiempo no vela
porque se garantice una verdadera atencion integral con una amplia cobertura, de tal
forma que los beneficios se extiendan a aquellos sectores de adultos mayores en

extrema pobreza como el caso de los indigentes;

Que es evidente la violacion a los beneficios que establece la Ley de Atencién
Integral para la Persona Adulta Mayor, asi el beneficio de gratuidad en la salud
publica esta siendo violentado, por un lado porque en la generalidad de los casos los
adultos mayores son obligados a pagar “colaboraciones o cuotas voluntarias” por los
patronatos de los hospitales nacionales; y por el otro lado, no se brinda una atencién
en la especialidad geronto-geriatrica, y no tiene una amplia cobertura, por lo que
dicho beneficio es insuficiente en relacion al alto porcentaje de la poblacion del

adulto mayor que lo exige.
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Que el beneficio de trato preferencial, igualmente es violentado al no proporcionarle
una atencion prioritaria que respete su dignidad, al realizar sus gestiones personales
en las Instituciones Publicas y Privadas, extendiendo mayormente su condicion de

vulnerabilidad;

Que el beneficio de accesibilidad, al mismo tiempo esta siendo objeto de violacion,
pese a la regulaciones en torno a ello, como la Ley de Equiparacion de
Oportunidades Para las Personas con Discapacidad, y la normativa técnica de
accesibilidad urbanistica, arquitectdnica, transporte y comunicacion, al no existir una
plena supresion de barreras que posibilite la movilizacion o acceso de las personas
adultas mayores, sean estas discapacitadas o no, por lo que se les dificulta la
movilizacién a sus lugares de destino o acceso de éstos a los servicios publicos y

privados.

Que no se fortalecen los programas gque permitan el acceso de vivienda a las familias
dentro de las cuales exista un miembro adulto mayor, y puedan vivir dignamente y

con independencia en un entorno comodo, seguro e higiénico.

5.2. RECOMENDACIONES:

Con base a los resultados obtenidos en la investigacion bibliogréafica, documental, y de

campo, conviene realizar las siguientes recomendaciones a fin de aportar soluciones que

permitan una efectiva aplicacion de la ley de Atencion Integral para la Persona Adulta

Mayor por parte de las Instituciones Publicas, evitando la violacion a los beneficios que

éstas personas poseen.
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1. Que es de urgencia una revision puntual de la Ley de Atencion Integral para la
Persona Adulta Mayor, a fin de definir sus alcances y limitaciones, implementando
un régimen de sanciones ante el incumplimiento de ésta; pero sobre todo
perfeccionarla para hacerla més practica en la realidad que enfrentan estas personas.
Lo anterior con la finalidad de que los problemas de atencion en salud, maltrato,
falta de accesibilidad, empleo, pensiones, entre otros, no rebasen los problemas

sociales actuales.

2. Que se divulgue ampliamente y por diversos medios la informacién respecto a
programas Yy beneficios para las personas adultas mayores, con el fin de que tanto
ellos conozcan cudles son y de esta manera puedan exigirlos a las Instituciones que
de conformidad a la ley estan obligadas a otorgarlos, como también para que se
desarrolle conciencia en la poblacion en general sobre el respeto de éstos y de sus

programas.

3. Que las Instituciones Publicas comiencen a elaborar y a planear politicas mas
eficaces en la atencion de las personas adultas mayores, a fin de que éstas puedan
sentirse personas productivas, y se integren a la sociedad para continuar siendo
proveedores y participes en la economia ante el incremento de la esperanza de vida,
por lo que en consecuencia debe prestarseles especial atencion para que puedan vivir

dignamente.

4. Que el Estado brinde presupuestos especiales en las Instituciones Publicas que velan

por la proteccion de este sector, para que se formen mas recursos humanos y



139

capaciten a los presentes, y a los futuros profesionales y académicos, con el objetivo

general de que puedan brindar una mejor atencion a las personas adultas mayores.

Que exista una mejor coordinacion en los programas que elaboran las Instituciones
que conforman el Consejo de Atencién a los Programas de los Adultos Mayores;
como también con otras Instituciones como son las Administraciones de Fondos de

Pensiones (AFP’S) en aspecto de servicios previsionales que solicite este sector.

Que las Instituciones Publicas, la Empresa Privada, los propios adultos mayores y la
comunidad en general enfrenten en forma activa y positiva, los multiples problemas
que sufre esta poblacion, tales como: econdémicos, de salud, aislamiento social por
falta de vivienda, desempleo y otros, mirandolos no sélo como un problema sino

como oportunidades de actuar, a fin de evitar o al menos atenuarlos.

Que la Secretaria Nacional de la Familia, cumpla con los objetivos elaborados en su
Politica y en su Plan de Accion, y al mismo tiempo vele porque se garantice una
verdadera atencion integral con una amplia cobertura, que se extienda hasta las

personas adultas mayores mas necesitadas como lo son los indigentes.

Que el papel de la Procuraduria Adjunta Para la Defensa de los Derechos Humanos
de las Personas Adultas Mayores, tenga mayor protagonismo en la supervision de
Instituciones tanto Publicas como Privadas, Centros de Atencidn y Asilos, a fin de
gue en estos lugares cumplan con los beneficios establecidos en la ley y promuevan

los mismos.
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Que el Ministerio de Educacion, desarrolle en todos sus niveles de estudio,
programas referidos a la conscientizacion del valor de los adultos mayores, para
otorgarles el valor y el verdadero papel que ellos se merecen, con el fin de que el
Estado, la sociedad y la misma familia les brinden proteccion, estima, afecto y

gratificacion.

Que se realice un analisis de los estudios actuales para la elaboracion de propuestas
y recomendaciones para la revalorizacion de pensiones, puesto que la prevision
social constituye uno de los derechos importantes que tienen las personas jubiladas,

y que de esta forma puedan extender el aprovechamiento en sus necesidades.

La formulacion de una ética referida al proceso del envejecimiento, y que éste no
esté reducido a la etiqueta, sino mas bien al modo de un buen trato o a la
consideracién para con ellos. Tomando en cuenta claro esta, la circunstancia

cultural, aunque ella no es definitiva para cada caso individual de personas.

Que el Consejo Nacional de Atencion a los Programas del Adulto Mayor, realice
convenios de cooperacion entre las Instituciones Publicas y Privadas para garantizar
descuentos y/o becas a personas adultas mayores en farmacias (productos para
adultos mayores), dpticas, supermercados (productos basicos), y de transporte, que
son importantes para mantener la salud, la independencia y bienestar de ellos. Lo
anterior con el objetivo de dar un mejor cumplimiento al beneficio de gratuidad en

los servicios publicos.
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Que exista una mejor aplicacién a la normatividad urbanistica, arquitectonica y de
comunicacion, para lograr un mejor ambiente o entorno fisico libre de barreras para
satisfacer todo nivel de habilidad en estas personas. Por lo que debe haber una
adecuacion en los sistemas de transporte, para que éstos permitan el acceso al lugar
de destino de las personas adultas mayores que sufran algin problema de movilidad
reducida. Pero no solo eso sino también se hace necesario eliminar barreras

psicoldgicas, sociales y educativas.

Que tanto el Estado como la sociedad en general promuevan una mejor proteccion
en el trato preferencial, buscando la deteccion y la accién ante malos tratos en la
poblacién adulta mayor, esto con el fin de que sean tratados dignamente, dada su
mayor vulnerabilidad; por consiguiente se requiere una mayor proteccion contra
cualquier acto que represente violencia hacia ellos, como tratos inhumanos y
degradantes y los abusos de los que pueden ser objeto en su calidad de consumidores
0 usuarios de servicios tanto publicos como privados. En este sentido es necesario
que esta promocién del buen trato hacia ellos se convierta en una herramienta para
que tengan un mejor conocimiento de sus beneficios y derechos, y asi se pueda

mejorar su calidad de vida.

Que es necesaria la implementacion de programas que les ayuden a obtener
viviendas adecuadas y asi tengan la posibilidad de vivir de una manera comoda,
agradable y segura, en donde puedan tener respeto y privacidad, por sus propios
familiares y las personas cercanas a ellos. De esta forma puedan vivir dignamente, y
que solamente se utilice como ultima alternativa el que esta poblacion resida en

casas de reposos, hogares para ancianos, asilos, hospicios, centros de noche, u otros
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lugares similares; con el fin de que esta poblacion viva al lado de sus familiares, y no

vivan en la soledad.

En lo atinente a la salud, por un lado que las universidades se interesen en formar
recursos en salud geronto-geriatricos, incorporando en sus pensum de estudios estas
areas de la medicina para que se pueda asumir eficazmente los retos de atencion a la
poblacién adulta mayor que emerge como una poblacién importante en el contexto
de la Salud Pablica Nacional. Y por el otro, que se coordinen todos los servicios de
salud administrativa y econémicamente, que incluya la promocion de la salud,
prevencion de enfermedades, atencion primaria orientada al manejo y control de
enfermedades cronicas, atencién médica en la especialidad geronto-geriatrica y
permanente de rehabilitacion y urgencia. Todo ello teniendo en cuenta el aumento de
esta poblacién por lo que se traduce en mayores necesidades en los servicios de

salud, de asistencia, seguridad y proteccién social.
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Muere adultamayor por
neumonia en Soyapango

Salud dice que invirtio $3 nnﬁmieﬁ dur ante epideniia

MEn las altimas 24 horas,
hube 53 consultas en todo el
pais. El pasado 14 finalizo el
estado de emergencia.

CaMILA CALLES
social@laprensa.com.sv

Lacifrasde fallecidos por neumonia crece.

Hasts aver martes, el Ministerio de Salud re-
portatu 144 victimas mortales por esta enferme-
dad. outandieliltimofallecimiento.

L5 uitimg persona que cedio ante este padeci-
mients tue ina mujer de 83
afios de edad, 2uya identidad
no tue cevalada porlas antori

lavartera de walubri

Lavicinga residia enetsee
tor sin e Soyapango ¢ mund |
enelcentrohospitalatiodeess
ciudad, segiinseconceid

Segnn el cuadro clinico de
ta faliecida, fue ingresadz por
padecer una newmonia severa, lo que la mantuvo
hospitalizada dosdias hastalahorade sumuerte.

Las estadisticas oficiales contabilizan que del
total de los decesos por la neumonia, 191 fueron
personas mayores de 60 afos, 73 menores de un
afioy por otrasedades sereportan 8o decesos.

Estas sonlas cifras oficiales, luego deque el pa-
sado 14 de septiembre finalizo el estado de emer -
genciaporesaenfermedad Fn2002, seregistraron
359 muertes por newrnoria

72 mil enfermos

La Asambles fayisiative docretd un estade de
emergencia queé perin salad enfrentar la epi-
demia poniendn 2 50 servieis todos os recursos a
su aleance. 14 epidemia se desatd la segunda se-
mana de julw. e esa parte hasta el 14 pasado, Sa-
lud invirtié $3 millones de dalares v segin valora-
ciones delministre de Salud en funciones, Herbert
Betancourt, lograron frenar la enfermedad, ya que
deun registro diario de masde mil enfermos selle-
g0 atener menos de cien. En las tiltimas 24 horas,
Saludr 2 consuitas por ese padecimiento a

FOTOS DE LA PRENSA/JAIME FLORES, JULIO CAMPOS, FRANKLIN RIVERA Y ARCHIVO
MENOS CASOS. Familiares aplican nebulizacion a sus hijos en el anexo del hospital Bloom por
problemas respiratorios. Los ingresos por dicha enfermedad han disminuido.

El dengue
‘nuestro de cada dia

Desde inicios de este mes, Salud
sostiene una campaiia de eliminacion

de criaderos. de zancudos; puesto que
se:ha regvs’trado una presenaa exceswa
de-larvas en varios municipios.

» Las ciudades con indices larvarios
de 25 puntos (lo normal es 4) son
Mejicanos y Ciudad Delgado.

w.Eirlas titimas 24 horas, se-han
¥isto'12.casos-de dengus, dos de

elfos hemerrdgicos, En o que va def <
afio, 68 han sido de este tipo.

NEUMONIA. Maria Pamela Contreras, de un afio,
ingresada en el hospital Rloom desde hace un mes por
neumonia, estd ya en la etapa de recuperacion.

Hosplial M]h‘tar abre sala de oncologia

ENA RIVAS
sociaf@laprensq.com.sve

Los pacientes concancer queson
atendidos en el Hospital Militar
Central va cuentan con una uni-
dad especial para recibir sus tra-
tamnientosdequimioterapia.
Launidad de oncologia, como
fue bautizada, dara servicioa por
lo menos 450 pacientes, entre
derechohabientes, beneficiarios
v poblacion en general, detalld el
director del hospital, coronel y

doctor Rafael Antonio Martinez
Cortez.

La responsable de la unidad,
JrmaMartinez, detallo que conla
habilitacion de la nueva sala los
pacientes ya no recibiran sus
quimioterapias en los servicios
de medicina interna, como era
nsual.

“Fste es un dia de fiesta para
nosotros, porque tener esta area
es ayudarle a la gente a sentirse
mejor y no enferma, yaquelate-
rapiasera ambulatoria”, comen-

toladoctora.

Esto significa que el paciente
no necesitard hospitalizacion,
debido a que los tratamientos
seran diarios conforme al es-
quema establecido. Cada sesion
de quimioterapiapuede durar de
30minutosaseishoras.

Con estamodalidad de aten-
cién, se minimiza la depresién
enlospacientes que es produci-
da, entre otras cosas, por la se-
paracion fisica y afectiva de la
familia.

ATENCION AMBULATORIA. Personal
médico atiende a Cristina de Menéndez, de
58 aitos, en las nuevas instalaciones de la
unidad de quimioterapia.

———<C BREVES .

Acusan a seis m
de intento de fu;

Supuestos miembrost
maraSalvatruchaproc
por hurtoy homicidio
enfrentanunnuevoca
intentodefuga.
LaFiscaliaacusoa):
Samuel Montoya, Carl
AlbertoPérez, Usey
Hernandez, WitliamE
Mendoza, Alexis Vasqu
Edgar MauricioRamot
intentar romper losba:
lasbartolinasjudiciale
El1ndeseptiembre
autoridadeslesdecom
seispedazosdesierra,

Confusiénpoliciz

Elsubdirectorde
InvestigacionesdelaP:
Douglas Garcia Funes,
quenotienenindiciosc
lostresjovenesasesina
lacoloniaMontelimar,
sibadopasado, fueran
pandilleros. Estocontr
versiondelaPNC, que.
unsobrevivienteacept
¥ susamigoseranmare
Sinembargo, eljefe)
asegurdéquelosrespon:
deloscrimeneserande
Unadelashipotesisest
ahoramuertosserefug
lacasaabandonadapar
lanocheyesofueintery
como “invasion” deter

COOPERAC TON. Ruy €
Miranda (izquierda) de C.
Ricardo Menesses directo
de fa PNC.

Policias canacital
en seguridadpara
aeropuertos

Los policiasquecuidan
Aeropuertolnternaciol
Salvador,enComalapa
capacitadosensegurid:
aeroportuaria, gracias:
convenioconlaComisi-
EjecutivaPortuaria Aut
(CEPA).Elcompromisc
extiendealadiestramie
personalpolicial sobrel
normativadeseguridac
nacionaleinternaciona
procedimientos operati
laterminalaérea. Lospc
adiestradosnopodrans
trasladadosenunperioc
minimodedosanos.
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VIOLACION AL BENEFICIO DE GRATUIDAD DE LOS SERVICIO PUBLICOS

(ARTICULO 26 DE LA LEY Y 54 DEL REGLAMENTO).

GRATUIDAD EN LOS SERVICIOS PUBLICOS
SALUD EDUCACION | RECREACION | ENTRADA A | NINGUNO
Y DEPORTES MUSEQS,
TEATROS Y
PARQUES
0.60% 12% 18% 20% 44%

Beneficio de Gratuidad

SALUD, 0.60%

EDUCACION, 12%

M ENTRADA A
MUSEQS, TEATROS

Y PARQUES, 20%

RECREACION Y
DEPORTES, 18%
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ANEXO 3.

La Corte le destituyd por irregularidades

Canales Herrerasolicitaun
antejuicio contrael Fiscal

El ex juez de
Instruccién de S.S.
asegura que Artiga
no ha respondido a
sus pedidos de abrir
una investigacién

General de la Re-
Belisario Artiga, po-
£ ta.rse a un ante-

S ndo de Instruc-
ci6bn'deSan Salvador, Ricar-
do Canales Herrera.

Desde el afio pasado, Ca-
nales Herrera ha tenido li-
gado a su nombre una acu-
sacion sin resolver.

Elfuncionario fue despe-
dido después de que se ex-
traviara droga custodiada
por el tribunal que dirigia.

Cansado de esperar una
respuesta sobre lo que sele
imputa, el sentenciadoracu-
di¢ ala Asamblea Legislati-
va para solicitar un antejui-
cio contra el Fiscal General.

Canales alega que en va-
rias ocasiones le solicité a
Artiga la accién correspon-
diente, pero éste nunca le
respondié.

Paraeljuez, Artiga“hain-
currido en el delito de omi-
sién de la investigacion” y
por esta razdn se requiere
que se le elimine el fuero y
enfrente a un tribunal.

Para Canales, el proble-
ma radica en que Artiga no

ha promovido la accién.

“Hasta la fecha no lo ha
hecho o se arrepinti6, no lo
s¢”, sefiala.

El ex magistrado no se
explica por qué no han pro-
cedido a presentar pruebas
en su contra para poder de-
fenderse.

“El me sefial4 como res-
ponsable. Ahora quiero que
continiie con su accién”, se~
fial6 Canales Herrera.

EXPLICACIONES. "Vamos a pedir expli-
caciones de las diligencias de la Fiscalla,
silas hay, para saber si ha habido omi-
sidn de investigacion en este caso™.
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rdo Gonzdlex/ DIPUTADO DELFMLN.

A pesar de que la mayo-
ria de las fracciones afin no
conoce el razonamiento de
Canales, algunosyahan ma-

nifestado su apoyo.

Jorge Villacorta, diputa-
dodel CDU, conocié de pri-
meramanolas explicaciones

de Canales.

Para Villacorta es nece-
sario hacer una reforma al
Cédigo Procesal Penal para
especificar el tiempo en que
el fiscal debe presentar su
respuesta.

“Mientras no hay un ac-
cionar de la Fiscalia, la per-
sona pasa acusada, no es in-
nocente, pero tampoco es
culpable”, razona Villacorta.

El pecenista Elizardo

FO10 EDH/ OMAR CARBONERQ

" Bolisario Artig

" Nohay den
- formalens
Apesar dequ
-pedidoél afio
todavianose’
unainvestiga
# CanalesHe
- destituido des
que el Depart
: i racién

_dela Corte Su
" determinarai
dadesenelde
“de sus fancior
pérdidade un
alijo dedroga
en efectivo.

4 # La Corte Pk
. reunién de los
. magistrados)

.. destitucion de
. ®Elexjuezac
* Saladelo Con
" Administrativ
. maximo tribu
que su despid:
ilegal. Hoy pic
Jjuicio a ]a Asa

Gonzélez Lovo
intenci6n del ju
“Yosoydela
siaquisevaaco
personas hay q
Jjuicio. Nose pue
suposiciones pa
alguien. Estiem
unprecedente”,
zélez Lovo.
Ricardo Gor
de la bancada
aseguré que dc
pruebas proced
lizar el antejuic

Sl la medlda aprobada anoche se convierte en ley, quedardn

das las contrib:

es en los centros de salud.

ES
I
<
0
2
4
2

Quitan cobros en hospital

No se tratade unareformade ley, sino de un
decreto que estara sobre cualquier reglamento

Enrigue Miranda
El Diario de Hoy
—_

La Asamblea Legislativa
aprobé anoche, con 49 vo-
tos, la eliminacién de las
cuotas voluntarias en los
hospitales piblicos y uni-
dades de salud.

La iniciativa surgié del
FMLN y fue secundada por

labancada pecenista, que so-
licité su aprobacién anoche
mismo. También votaron a
favor algunos diputados del
CDU y del PDC.

La iniciativa suprime
contribuciones porlos servi-
ciosde salud en la colecturia
de los establecimientos es-
tatales de salud o por “coac-
cibn de funcionarios”.

El ministro de Salud,
Herbert Betancourt, expll»
¢6, a principios de esta se-
mana, que inicamente se
cobra, como lo manda la
Constitucién de la Repibli-
ca, a quien tiene medios pa-
ra hacerlo.

Ademas, afirmé que hay
comunidades organizadas
que hasta llevan cuentas del
aporte que entregan a algu-
nas clinicas asistenciales.

La diputada Violeta

Men)lvax del FMLN, ase-

gurd contar con
dcrxde emplead:
tales obligana p
servicios recibid

El FMLN ha
como bandera |
delasaludyla«
ahora impulsa d
van en esa direc

El jueves
aprobé6 la elim
las cuotas volun
escuelas, alo qu
el Presidente
Flores
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PUBLICOS PARA LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES (ARTICULO 26 DE LA
LEY Y 54 DEL REGLAMENTO).

GRATUIDAD EN LOS SERVICIOS PUBLICOS

SALUD

45%

TRANSPORTE

39%

DESCUENTO EN CANASTA BASICA

8%

RECREACION Y DEPORTES

4%

ACCESIBILIDAD DE VIVIENDAS

4%

Beneficios de la Persona Adulta

Gratuidad en los Servicios Publicos

Vivienda

Recreacién y Deportes

[l
4%

4%

8%

S —
o
= Descunto en la Canasta Basica
S i
transporte
salud

39%
|

45%

0%

10%

20% 30%
(100%)

40%

50%
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NACIONAL OPINION

Editor de

José Luis Sanz

{ TRIBUNA DE REDACTORES ]

¢Y si se apaga la Luna?

Entregas especiales
politica@laprensa.com.sv

os nifios a oscuras nos
Laferramos alasrendijas,
cerramos los 0jos muy,
muy fuerte, parapetandonos
en los parpados, y buscamos
enlosrecuerdoslaluzquenos
falta. Pero olvidamos y deja-
mos de guardar prudencia
cuando crecemos hasta el
punto de poder alcanzar con
lamanoelinterruptor.
Tristemente, no todo lo
que se apaga se puede volvera
encender. LaLuna, Casayar-~
te, un zoco de expresion que
nacié hace once afios convo-
cacion de oasis enmedio dela
sequia cultural de San Salva-
dor, corre estas semanas sus
dltimos pasos de huida tras
mas de una década de sobre-
vivir en el filo de la legalidad,
enlamagiadelarebusca.
Podemos perderla. La Lu~
nadela calle Berlin, unacarpa
ndmada que tuvo a bien de-
Orar su camino y echar an-
claenla capital donde Beatriz
Alcaine, ciudadana del mun-
do, tenia sus raices, puede
apagarse de una vez por todas
gracias a la burocracia muni-
cipal, que después de muchos
devaneos pide a La Luna que
levante campamento tal vez
con todo derecho, pero con
poca razon y desde luego con
nulavisiényandaciapolitica.
Seria estlipido interpretar
que lo que se cierra es un bar.
La Luna. Casa y arte ha sido
inspiracién para movimien-
tos culturalesy modeloparala

media docena de locales de
conciertos y cafés teatro que
hoy jalonan la capital. Con
ella, se pueden enterrar cen-
tenares de noches de cultori-
tualalatoleranciaylaimpro-
visacidn, tardes infinitas de
convocatoriay encuentro, un
espacio Gnico, imprescindi-~
ble, deexploracion.

Cada noche, cuando se
apagan las luces en la calle
Berlin, los vecinos maés aten-
tos aseguran que sigue lle-
gando a sus almohadas laba-~
teria de Ricky Loza, la poesia
de Quijadurias, la guitarray el
hielo del cubata de Joaquin
Sabina, el lamento del teatro
de Los del Rio, las primeras
rolas de Adrenalina y las alti-
mas de La Pepa, el susurro del
vientoa través delas escultu-
rasde Veronica Vides, lasrisas
de los nifios en taller cada sa-
bado y la espera de un Manu
Chao que siempre estaenca-
mino. Y contralacreenciage-
neral, esos vecinos, reparti-
dos por todos los rincones de
laciudad, denuncian, denun-
ciamos, que no podriamos
dormir sinese arrullo.

No pasatodavianada. Hay
tiempo. La noche es joven y
atinhay Luna. Tienenustedes
hasta el amanecer para evitar
que las palabras “recalifica~
cion de suelo”, “licencia de
bebidas” y “ordenanza con-
travencional” maten una luz
en estos dias de amenazante
oscuridad.

{ EL. COMENTARIO ]

Las barreras de
acceso. ¢Qué es esc

Mamerto Pérez
Periodista
Comentarista invitado

nes que debemos salvar para lograr

elacceso a una determinada activi-
dadoaccién que queremosrealizar.
¢Sabia usted que de acuerdo con cifras
proporcionadas por la Organizacién Pa-
namericanadela Saludy debidoal pasado
conflictoarmadode nuestropais, se esti-
ma que de la poblacién total de El Salva-
dor, al menos un 13 por ciento (aproxima -
damente 780 mil salvadorefios, entre ni-
fios, adolescentes y adultos) tiene algin
tiempo de discapacidad? ;Sabia que los
obstaculos que debemos salvar son mu -
chas veces duplicados o triplicados por
hechos o acciones que perfectamente
puedenser solventadosporlosresponsa-
bles pitblicos eincluso porusted mismo?
Si, por usted mismo. La mayor barrera
que las personas con discapacidad debe-
mos de salvar esla actitud delas personas
que, al 1o conocer qué es una discapaci-
dad, como se adquiere o cOmo se trans-
mite, colocan una barrera actitudinal en-
treellasynosotros. Haymuchas personas
discapacitadas con capacidad laboral y
académica, y s6lo esperanuna oportuni-~
dad paraoptar auntrabajodignoyjusto.
Por otro lado, hay otras barreras: las ur-
banisticas, arquitecténicas, de comuni~
cacionydetransporte.
Elarticulo12 delaLey de Equiparacion de
Oportunidades para Personas con Disca-~
pacidad establece que las entidades res-
ponsables de autorizar los planos y pro-
yectos de nuevas edificaciones o de re-
construcciones deben eliminar todo tipo
de barreras que imposibiliten el acceso de

Las barreras son todas las limitacio-

las personas con discapacidad a
mos. Las barreras pueden ser w
cas (calles, aceras y pasarelas)y a
tonicas(accesosaedificios y vivic
Para tal fin, la mayor de las respc
dadesrecae enla Oficina de Plan
Metropolitana del Arca de San !
(OPAMSS), que es el ente que da
misos paralas ejecuciones delas«
Pero es competencia del Conseje
nal de Atencion Integral a la Per:
Discapacidad (CONAIPD) vela
cumplimientode esta disposicié
herramienta para este trabajo, e
de febrero de este afio se aprob
mativa Técnica de Accesibilida
nistica, Arquitecténica, Trans
Comunicaciones, que estipula i
disposiciones que se deben cun
ejemplificacomosedebe hacer.
Hastaahora, sinembargo, nuest:
tiene una serie de barreras que ir
litanelaccesolibredelosdiscapa
areas tales como lacomunicacié
nohaynoticierosenlenguajedes
1a los sordos, o informacion en
braille paralos ciegos.

Nuestras calles estin inundada:
tes, casillas telefonicas (hastacu
tas}, queimpiden que el baston ¢
golas detecte, y que obstaculiza
por la acera a personas usuarias
deruedas.

Si a eso le agregamos que much
aceras estan en pésimo estadc
claramentequelaspersonas con:
cidad que van adiarioporlascall
que llenarse de coraje para pode
sus hogares el sustento diario, p
prepararse ypara ser titilesalaso
Es por ello que pido que empe
cambiar primeronuestraactitud
juntos lograremos cambios en e}
para que realmente nos integre
sociedad.

[ BUZON |
Propaganda que insulta

La historia nos ha demostrado
que el partido que hace mas
propagandaobtiene mejoresre -
sultados electorales, pues tiene
m4s presencia para hacer sefia-
lamientos que dafien al adver-
sario. .
Lapropagandaestediosapa-
1a los electores y costosa para
quienes la pagan. Pero aqui la
inquietud seria es: ¢a que debe

Editores: Dutriz Hnos. S.A. de CV.
Editor Revista Enfoques: Edwin Segura.

este libertinaje, anarquia y caos
con que los partidos inician la
campafia anticipadamente, sin

Redactores: Blanca Abarca, Metzi Rosales,
Beatriz Valdés y Edgardo Ayala.
Traductora: Beatriz Valdés.

que nadie los llame al orden? El
pretexto de que no caen en vio-
laciones porque no piden expli-
citamente el voto ya estd muy
gastado, es poco serio y un in-
sulto a la inteligencia de todos
lossalvadorefios.

José Guillermo Zelaya

Editor grafico: Enrique Contreras.
Disefiadores: Ruth Heméandez y Magno A. Ore

Escribanos a: Urbanizacion y bulevar Santa EI
Antiguo Cuscatian, La Libertad. Correo electrc
enfoques@laprensa.com.sv Fax: 289-1766
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VIOLACION AL BENEFICIO DE ACCESIBILIDAD FISICA, TRANSPORTE Y
COMUNICACION PARA LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES (ARTICULOS
29 DE LA LEY Y 41-43 DEL REGLAMENTO)

EXISTENCIA DE ENTORNOS LIBRES, SEGUROS Y ADAPTADOS PARA

LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES

Sl

NO

16%

84%

Existencia de Entornos Seguros y Adaptados para
Personas Adultas Mayores Discapacitadas

84%

Accesibilidad

40%

60%

80% 100%
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35/ CENTRO
Rehabilitaran el
Teatro Nacional

r TverTs Awava

as rampas y ascensores insta-
hados en los nuevos Consul-

orios de Especialidades del
Seguro Social no son suficientes
para asegurar una calidad de
atencion para la poblacién dis-
capacitada.

En un recorrido realizado con
un arquitecto, quien colaboré con
la creacién de la Normativa Técni-
ca de Accesibilidad para Personas

iscapacitadas, las instalaci
médicas fueron calificadas como

“aceptables”, aunque evidencian
errores de disefio “gravisimos”, co-
mo unamaladisposicién delos ser-
vicios sanitarios pablicos y la falta
de estacionamiento para personas
con minusvalia fisica.

Pero no solo las grandes obras
pueden perder puntos en el cum-
plimiento de esta normativa espe-
cial. Detalles que son desapercibi-
dos por las personas normales ha-
cen la diferencia entre una caida y
un accidente grave.

Plantas, basureros, oasisdeagua
v sillas, todos colocados en los co-

FOTO EDH / LISETTE MONTE

rredores de manera casi casuz
paraconvenienciadelosdemas)
cientes, se convierten en un peli;
latente paralos discapacitaéﬁs,
bre todo para aquellos con prob
mas visuales.

Aunque los profesionales res
nocen que la normativa es un t:
to nueva (implementada en enc
de este afio), no desestiman la i
portancia de la seguridad y con
didad para esta parte de la pob
¢ién, en especial en sitios donde
prestan servicios de salud.

(Pasa la pdgina siguiente)«

MEJICANOS: COMBATE A LAS LARVAS DE ZANCUDO »::.«0
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PASO A PASO

CIUDAD DELGADG k "
FESTEJAN A LOS NINOS

B Los parvulos del kinder
Sociedad de Senoras de Médi-
cos desfilaron ayer por las ca-
lles de Jas colonias Guadalca-
nal y Santa Alegria, como parte
de los actos de celebracién del
Dia del Nifio.

Luego, los infantes continua-
ron la fiesta con la quiebra de
pifiatas, bailes, comida y musi-
ca, todo bajo la supervisién de
sus padres.
Lo mejor de la celebracion lle-
g6 al final de la jornada, con el
reparto de juguetes.
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A.cuscnmﬂ
PAELLA GIGANTE

# iEn sus marcas, listos... a
comeri Afilen sus dientes y
dispénganse a saborear la pa-
ella gigante que un grupo de
organizaciones tendri lista
hoy,apartirde las 11dela
mafiana, en ¢l Hiper Mall
Las Cascadas.

Los responsables aseguran
que se venderan 3,000-por-
ciones a un costo de 4 ddlares
cada una. La paella medird
cuatro metros de didretro y
contaré con la colaboracion de
250 voluntarios.

SANTATEGLA EPLAN
DE SEGURIDA

™ Una nueva pasarela serd
inaugurada hoy, a partir de
las 10:30 a.m., en este muni-
cipio. La infraestructura esta
ubicada en la Carretera Pa-
namericana, cerca del edifi-
cio de SISA.

La ocasi6n sera aprovechada
por la Alcaldia Municipal pa-
ra dar a conocer el plan de
seguridad sobre el uso de pa-
sarelas, y concientizar acerca
del cumplimiento de las dife-
rentes ordenanzas ciudada-
nas en el lugar.

CIUDADANAS
®0-F| ex seleccionado de
fatbol, a quien se le cono-
ce como La Chelona, habla
sobre el poco manteni-
miento a las obras viales.

LOS PASOS

nas carreteras, pero de nada
sirve si no hay orden. Hay que
iluminarlas pasarelasyeducar
al peatén para que las use.

*Jaime Rodri?xez dirige una
escuela de fiithol para nifios.

A ELIMINAR
BARRERAS

LaNorma de
Accesibilidad
esta disefiada
para mejorar
la infraestruc-
tura delaciu-

(.M L as ventanillas son demasiado altas para los
discapacitados ® El ISSS reconoce las fallas existentes

Banos, muy estrechos
paraunasilladeruedas

oo (Viene de la pigina anterior)

Respeto de la altura, mate-
riales adecuados y distribu-

N O EST AN - dady darles ciéndeespaciossonalgunas
mas oportuni- medidas a tomar en cuenta
ILUMINADOS dades 3 las alahoradehabilitar un edi-
personas con ficio pblico.
e Estos aspectos deben ser
limitaciones mejoradostanto adentro co-
fisicas. mo afuera de los consulto-
n la ciudad prevalece + El dk - rios de Especialidades del
un grave problema to incluye dis- Seguro Social.
con los buseros, que posiciones es- Sélo en el vestibulo se re-
se estacionan a subir peciales tanto flejan variasfallas. Todaslas
pasajeros donde quieren y ifi ventanillas de la farmacia
cuando se Jes antoja. para edificios presentan una altura supe-
Ese desorden en Jas calles, como para la Ti0T a un Metro, cuando de-
que se traduce en congestio- via piblica. berian existir por lo menos
namientos y pérdida de tiem- * Las medidas dos casillas con 90 centime-
po, esclresultado dela faltade més adopta- tros, que es lo que mide una
educacién en el buseroy en el das en las es- persona adulta en silla de
pasajero. Pero también hay tructuras nue- -ruedas.
otros hechos como la falta de | Ademas, los bafios ptibh-
mantenimiento a las grandes vas son las ©0s son tan estrechos que no
obras viales. Por ejemplo: los rampas. permiten la entrada de una
pasos a desnivel como el Her- # Una disposi- sillade ruedas, 1o cual se con-
mano Lejano sélo estuvieron cién impor- vierte en un gran obstaculo
iluminados]a primerasemana tante es la para los usuarios.
de inaugurados y ahora estén plataforma Ya en los corredores co-
aoscuras. Ademas, cuando ter- N munes de las clinicas se no-
: 2 o metdlica para ey
minan de construir o rehabili- ta la falta de una sefializa-
tar calles, dejan piedras y ho- transporte cién en alto relieve para las
vos, pero no hay patrullas de co{ectwo, me- personas no videntes, mu-
mantenimiento que velen por- dida gue adn cho menos sefiales en escri-
que los pasos estén libres de no ha sido im~ tura braille, que serialo mas
plantas. Es positivo que am- piementada adecuado.
plien las calles, que haya bue- en el pais. Al respecto, Mauricio Fa-

beiro, jefeder

“Estas son deficiencias
del pasado que tenemos que
cambiar a cortisimo plazo”,
manifest6 Fabeiro.

Entre los primeros cam-
bios significativos se en-
cuentralahabilitacién deun
sanitario especial para dis-
capacitados, lo que significa
quitar un par de inodoros.

También seplaneadesig-
nar los 10s reservados

del Hospital de Especialida-
des, reconocit las fallas de di-
sefio que presenta la edifica-
cién, pero explicé que esos
errores se deben a la antigiie-
dad delosplanos,yaquesere-
alizaron hace 12 afios.

para conductores minusva-
lidos, que estaran dispues~
tos en el primer nivel del es~
tacionamiento.

Ademds, serealizala ges-

tién para poner teléfc
puiblicos en el recinto.




CAPITAL| ¢Y DONDE
ESTAN LOS MURECOS?

# Los “mufiecos castigados™ que
aparecieron en la fotogaleria de
Metro, del miércoles, causaron
furor entre los lectores.
Estas artesanias son parte del
trabajo de Ana Maria Portillo,
de 68 aios, quien asiste a los
talleres para pensionados que
el Seguro Social posee en la
Ciudadela Monserrat (ex plan-
tel IVU). Para mas informa-~
cién, comunicarse con Marigel
de Alarcén y Elsy de Melén-
dez, a los teléfonos 242-5524

" y242-5525.

ANEXO 9.

SANTO TOMAS| COMPRA
DE MEDICAMENTOS

# Las brigadas médicas que se re-
alizarén en el cantén Potrerio, en
los préximos dias, ya tienen medi~

cinas aseguradas, ya que la Alcal-
dia Municipal compré un lote de

insumos por 1,000 délares. -

Asimismo, adqumo 18lampa-
ras que beneficiaran a los po-
bladores de las colonias Mo-
rén, Las Vegas, Las Mercedes
y Barrio El Calvario.

La comuna pretende cam-
biar todo el sistema de ilu-
minacién en esa zona antes de
que finalice el presente aiio.

Nl
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SANTA TECLA] ALUMNOS
RECONOCIDOS

W Estudiantes del Gltimo afio de
la carrera de Disefio Grafico de k
Universidad Dr. José Matias Del
gado recibieron ayer un reconoci
miento del Ministerio de Salud
por su participacién en la campa
fia informativa sobre la neumo-
nia, SARS y la conjuntivitis.

En sélo tres semanas, los jéve-
nes llevaron a cabo el proyec-
to, que incluyé un banner elec
tronico, afiches, hojas volante:
y una cuna para radio. Este
trabajo le valié al grupo como
sus horas sociales.

IVETTE AMAYA

nibal Alvarez, de 93

afios,yanoseatreveaca-
minar por las calles solo. El
temor no es por su avanzada
edad. La pérdida dela visién
ensuojoizquierdoesunara-
z6n de mas peso para él.

Sufragilidad es eviden-
te. Ademis de contar con
el apoyo de su bastdn, don
Anibal no sale yasin Blan-
ca Cortez, su mds acérri-
ma acompaiiante.

Ala ceguera parcial se le
suma una deficiencia audi-
tiva, por lo que Cortez se
vuelve sus 0josy oidos, ade-
masdesu bastén més firme

yo aparte de su baston, ya
sea una pared, un pasama-
nosoalgunobjetofirme pa-
ra guiar sus pasos.
Ahora,don Anfbal sede~
beacostumbrara subir has-
ta el sexto piso de los Con-

una de sus piernas.

Asus 66 aios, Sor Dolo-
res no saleya sin unaacom-
pafiante, quien ademas de
empujar la silla de ruedas
realiza todos los trimites
mientras lareligiosa espera

LA DEMANDA DE PERSONAS QUE UTI-
LIZA EL ASCENSOR NO DEJA ESPACIO
LIBRE PARA LA SILLA DE RUEDAS

sultorios de Especialidades
paraseguiren control porla
reciente operacién oftal-
molégica que le realizaron.

yconmaés del
camino a seguir,
“Sinellano puedovenir”,
Teconoce con una sonrisa.
1 Afalta de Cortez, el adulto
*  mayor debe buscar un apo-

en un rincén del pasillo.
“Aqui (consultorios)hace

poco he venido, pero hasta

ahorita me han tratado

“Stn ella no puedo venir”

nera constante las instala-
ciones del Seguro Social.

Yesque personasconmu-
letas, bastones y con alguna
discapacidad sobre sillas de
ruedas se ven con frecuencia
en estos recintos médicos.

Segtin el Ing. Mauricio
Fabeiro, del ISSS, el mayor
porcentaje de atencién se
centra _en pacientes de
avanzada edad, por lo que
se implement6 el servicio
de atencion al cliente.

“A veces se pasan de un
solosin hacerfila, y otras, las
sefioritas les hacen el tra-

mite”, detallé.

“Todavianoveobienyya Dbien”, senala la monja, pese Lociertoesquesinlasme-
hace un mes que me opera-  aqy arvarios  didas les parauna
ron”, minutos pa.rapoder abordar  atencion adecuada decenas

Similar situacién afron- un ascensor, ya que la gran  de pacientes seguirin de-
ta Sor Dolores Hernédndez, demandanodejaespacioli- pendiendo de un acompa-
hermana de la orden fran-  bre parasusilladeruedas.  fante, ademas de experi-
ciscana, a quien la diab E: p dosp: mentar dificultades a la ho-
provoc6 que le amputaran  sonajes que utilizan de ma-  ra de pasar consulta.

RAMPLAS NO TAN ALTAS

Normas para una vida ms fécil

A pesar de que la normativa de accesibilidad para

personas con discapacidades ffsicas es relativamente

nueva, existen aspectos a tomar en cuenta que no
se cumplen a cabalidad en los consultorios del ISSS.

PARA NO CAER
Tanto el pasamanos
como las escalinatas
tienen una medida
adecuada, para evitar
un tropiezo a la hora
de subir o bajar.

Nota: todas las medicas estén en metros)

Huella
antidestizante
/_ Contra huefia
015 m min.
0.7 m mdx.

Pasamanos Sefializacidn vertical

de accesibilidad ———— _  Acera

Se-debe respetar la altura de 10.centimetros por.
cada metro para evitar-que la: pendnente seamuy

ESTACIONAMIENTO
Cada edificio
debe tener, al
menos, cuatro
puestos para

=
% sillas de ruedas
=
sefializados.

Espacio para

Apoyo a Anibal Alvarez, acompanado de Blanca Cortez.

CUESTION DE ALTURA

El control de cada

ascensor debe B
estar-ubicado a

90 centimetros de
altura, para que

Mandos y
sefiafes

~ pasamang

pueda ser
alcanzado por una
persona sentada. 090

T

AMPLITUD ANTE TODO

Por lo menos un bafio
Espacio @
para

plblico debe contar
ruedas

con espacio suficiente
para gue quepa una
silia de ruedas:
Ademds debe haber un
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La dlscapacldad noes el prnhlema

Normatwa da lineas de construccion

Menos barreras para
los discapacitados

Los disefiadores y constructores estan
obligados a edificar infraestructura
adecuada a las personas discapacitadas

Susana Joma
El Diario de Hoy

Las barreras arquitect6ni-
cas que afectan a las per-
sonas discapacitadas, alos
adultos mayoresy embara-
zadas podrian empezar a
derrumbarse.

Esa es la esperanza que
despierta la aparicién de la
“Normativa técnica de ac-
cesibilidad urbanistica, ar-
quitecténica, transporte y
comunicaciones” que ofi-
cializé ayer el Gobierno con
el fin de que la poblacién
con problemas de movili-
dad tenga la oportunidad
de desenvolverse con me-
nos problemas en los espa-

cios y en la vida.

La Primera Dama de la
Repiblica, Lourdes de Flo-
res, quien presidié la cere-
monia de lanzamiento, se-
fialé que esa norma técni-
ca, surgida de consenso, tie-
ne caracter obligatorio pa-
ralos miembros de los sec-
tores involucrados y la po-
blacién en general.

Segln insiste, este ins-
trumento permitira llevar
a la practica lo que esta-
blece la Ley de Equipara-
cién de Oportunidades en
los capitulos I1 y L1. Estos,
especificamente, dictan
que se deben propiciar las
condiciones de accesibili-
dad para las personas dis-

capacitadasen cuantoaen-
torno fisico, transporte y
comumnicaciones.

Los registros de la Or-
ganizacion Panamericana
de la Salud muestran que
unos 600 mil salvadorenos
(es decir, el 10 por ciento de
1a poblacién) presentan al-
guna discapacidad.

Compromiso

Para el ministro de
Obras Pliblicas, José Angel
Quirés, quien recibi6 el do-
cumento junto al presi-
dente de la Asociacién de
Arquitectos, ahora el reto
es lograr tomar conciencia
delaimportanciade poner
en prictica la normativa.

“Hay que generar la
construccién de infraes-
tructura (adecuada). El Go-
bierno tiene disposicién de
hacerlo”, apunté Quirés.

Pone como ejemplo que los
proyectos de remodelacién
que hoy desarrolla esa car-
tera estin acordes a las es-
pecificaciones planteadas
por la nueva normativa.

El ministro aseguré que
si bien el Gobierno no pue-
de exigir a los empresarios
deltransporte que cumplan
con la Norma Técnica, si es
necesario que ellos mues-
tren voluntad.

Otro que se mostro sa-
tisfecho con los linea-
mientos técnicos fue César
Alvarado, viceministro de
Vivienda.

Aseguré que, a partir de
este momento, los linea-
mientos técnicos creados
para favorecer a las perso-
nas discapacitadas seran in-
corporados en el Regla-
mento parala Ley de Urba-
nismo y Construccion.

“Los conductores

- nos maltratan”

Corria el afio 95 cuando

;. un accidente de transito

transformé de golpe la
vida de Hugo Pacheco.

" Hoy, este hombre de 33
>, afios camina con la ayu-
! dade dos bastones me-

talicos. Como otras per-
sonas discapacitadas lu-
cha cada dia contrala

incomprensién del resto

;+ de ciudadanos,

“Es necesario que cons-
truyan infraestructura
que nos permita movili-
zarnos hasta donde que-
remos llegar, y que baya
un transporte adecuado
a nuestras necesidades”,
afirma con tristeza.

Luego sus quejas van

- mas all4, hacia Jos con-

ductores del transporte
publico, como uno de la
ruta 34. El motorista se
negb ayer a transportarlo
hasta e] hotel donde se
hizo la presentacién de la
Norma Técnica a favor
de los discapacitados.
“Nosotros, por ser per-
sonas discapacitadas,

- sufrimos mucho maltra-
to”, sefiala.
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ACTUALIDAD

No existen buenas condiciones

Impulsan normativapara
ayudaradlscapacltados

El Conaipd realizé una charla para
impulsar cambios en el acceso a lugares

pubhcos y pnvados

rreras que imposibilitan el
acceso de las personas con

Iris Lima discapacidades.
El Diario de Hoy Personal de la Adminis~
_ tracién Nacional de Acue-
¢Cuéntas veces usted se ha  ductosy Alcantarillados(AN-
eswmonado en lugares se- DA), Ministerio de Agricul-
para dis- tura y Ganaderia (MAQ),
capamtadas" (Ha pensado  Universidad Catélica de Oc-~
en las dificultades que estas  cidente (UNICO), Apaculsa,
personastienen queenfren-  Universidad de El Salvador

tar todos los dias por la fal-
ta de accesos a los lugares
pblicos y privados?

Ante la situacién que
afrontan los discapacitados,
el Consejo Nacionalde Aten-
cién Integral a la Persona
con Discapacidades (Co-
naipd)esperahacer cumplir
la normativa técnica de ac-
cesibilidad urbanistica, ar-
quitectonica, de transportey
comunicaciones.

Por ello, el Conaipd efec-
tué recientemente una jor-
nadade divulgacion paraal-
caldes y representantes de
las instituciones de la zona
occidental de la normativa,
oficializada en mayo pasado
por la primera dama de la
Repiiblica, Lourdes de Flo-
res, que impulsa cambios en
ElSalvadorrespectoalasba-

(UES), Organo Judicial, Mi-

nisterio de Educaci6n y Aso--

ciacién de Lisiados de Guerra
en El Salvador (LSN, por sus
siglaseninglés), participaron
en el evento.

Problema social

De acuerdo con la seere-
taria ejecntiva de Conaipd,
Lourdes de Morales, en El
Salvador no existen condi-
cionesparalas personas dis-
capacitadas y por tanto es

. necesario crear conciencia

en las instituciones.

Juan Aatonio Escubar padece paralisis en sus piernas, pero eso no le impide realizar sus activi-
dades diarias. Si la ciudad tuviera menos barreras fisicas, se le facilitaria el trabajo.

salud del Conaipd elabora
unlsistema de éatos sobrela
Tacid N s dad

La repr e de la
asociacion asegurd- que
cuentan con un area encar-
gadade proponer unarefor-
ma currictilar en las univer-

sidades, en donde incluyan ~

la problematica

En tanto, ]a comisién de R

Conello pretenden solventar
la ausencia de datos oficia~
lesacerca deestesectordela.
sociedad y actuar efectiva-

‘mente.

“Uno desconoce esta in-
formacidn, porqueloqueme-

noshacemosesleeracercade
las leyes. Por eso son impor-
tantes estas charlas”, asegurd
el jefe de mantenimiento del
1SSS, Elias Barahona.
Entanto,Jests Martinez,
director de la Asociacién de
Lisiados de Guerra, com-
parti6 con asistentes su pro~
pia experiencia. “Es dificil

hacer entender a la gente
que nosotros también tene-~
mos los mismos derechos
que todos”, enfatizé Marti-
nez.

Miembras de Conaipdvi-
sitardn el préximo 17 desep-
tiembrela zonaoriental, pa-
ra informar y aprender mas
dela normativa.

e
Un ejefcicio eficar
Una de las dinamicas de
la jornada de divulga-
cién dejé varias leccio-
nes para los represen-
tantes de instituciones
publicas y privadas. Seis
de ellos se vieron enla
obligacién de utilizar si-
las de ruedas, bastones .
para ciegos y muletas,
para experimentar las
dificultades que viven
las personas discapaci-
tadas por falta de condi-
ciones adecuadas de ac-
cesos. .

Las dos personas que
utilizaron sillas de rue-
das coincidieron en de-
cir que la primera difi-

-cultad que enfrentaron
fue bajarla grada del
salon donde se desm(r
161a charla T
“Ademas, en el bafio no
hay suficiente espacio
para una personacon.
silla de Tuedas”, aseguré
1ino de eflos. "

Las tres ‘personas que se
valieron dexun bastény

-una venda en los ojos-. .

_para caminar coincidie~
ron en que debe tenerse
consideracian, pues es
Qificil realizat tareas s6-
loenlacalle. .

PERSONAS .
da distintas instituciones
participaron”
en la jornada de fa normativa

‘ticnica de accesibilidad a
discapacitados. -

Nos hemos ir

a sus chentes am[gos y publlco en general que nos h
trasladado a la siguiente direccion:
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ANEXO 12.

VIOLACION AL BENEFICIO DE TRATO PREFERENCIAL PARA LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES. (ARTICULO 27 DE LA LEY; 48 Y 66 DEL
REGLAMENTO)

EXISTENCIA DE TRATO PREFERENCIAL HACIA PAM

Si 31%

NO 69%

Trato Preferencial en Instituciones Publicas hacia PAM

69%
S,
PEELEEES L -70%
IS IS,
IS IS, | 2o,
a4 IR, 60%
S1%70 AL AE,
SIS, L 50%
S,
OIS, m sl
FEETEYPEYY -40% S
IS IS, B NO
SIS, | 20
SIS, 30%
SIS,
SIS, L 20%
OIS,
AL EES S, L 10%
-0%

Sl NO
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ANEXO 13.

BENEFICIO DE TRATO PREFERENCIAL
SECTOR EN EL QUE LA POBLACION ADULTA MAYOR RECIBE MEJOR

ATENCION
SECTO PUBLICO 22%
SECTOR PRIVADO 24%
GOBIERNOS LOCALES 9%
NINGUN SECTOR 45%

Sector en el que reciben Mejor Atencion (PAM)

s

L 40%

WA - 35%

2204 24% -30%

L) L 25%

W) L 20%

L 15%

L 10%
5%
0%

9%

S. PUBLICO S. PRIVADO  GOBIERNOS NINGUN
LOCALES SECTOR
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ANEXO 14.

VIOLACION AL BENEFICIO DE TRATO PREFERENCIAL PARA LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES. (ARTICULO 27 DE LA LEY; 48 Y 66 DEL
REGLAMENTO)

BENEFICIO DE TRATO PREFERENCIAL

EFICIENTE DEFICIENTE REGULAR

12% 27% 61%

Trato Preferencial en las Instituciones Publicas

61%

EFICIENTE DEFICIENTE REGULAR

’I:l EFICIENTE ODEFICIENTE BREGULAR
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ANEXO 15.

VIOLACION AL BENEFICIO DE TRATO PREFEENCIAL PARA LAS PERSONAS
ADULTAS MAYORES. (ARTICULO 27 DE LA LEY; 48 Y 66 DEL
REGLAMENTO)

PROMOCION DE CULTURA DE RESPETO HACIA LAS PERSONAS
ADULTAS MAYORES

Sl NO

30% 70%

Promocién de Cultura de Respeto hacia las Personas
Adultas Mayores

R A R P i a e s,
rs 3o gl el g L

70%
NO

FENENNEVENEY
TETEINeIhLY

30%

40% 60% 80%

0% 20%
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La PNC quiere evitar la distraccion al volante

Daranelaltoaconductores
gue haganusodel celular

Escuchar musica a todo volumen o llevar sin proteccién a menores de edad en los
vehiculos también.podré ser objeto de un llamado de atencién por parte de la PNC

Ivette Amaya
El Diario de Hoy

“Tehablo mastarde porque
un policia quiere que pare”.
Esta clase de conversacio-
nes se volverd comin desde
mafiana, cuando los polici-
as ordenen el alto, noséloa
las personas en estado de
ebriedad, sino también a
aquellas que hablen por ce-
lular mientras conducen.

Esta medida serd aplica-
da por la policia con la fina-
lidad de aconsejar sobre las
acciones quedistraen al con-
ductor y que son causantes
de un importante nimero
de accidentes.

Pero no sélo el estar pe-
gado al teléfono le ameri-
taraelllamado de atencién,
sino conducir a excesiva ve-
locidad, llevar nifios en el
asiento delantero sin pro-
teccidn e, incluso, la musi-
ca estridente en un auto-
motor seran motivos sufi-
cientes para que la policia
lo pare.

“Lo que queremos es
empezar a educar alos con-
ductores sobre los distrac-
tores”, explicé la Lic. Blan-
ca Estela Jiménez, coordi-
nadoradel programade do-

dea 1

serd moti

[OS

Hablar por telé i d

paje del Comité de Emer-
gencia Nacional (Coen).

Estas acciones de la PNC
seenmarcandentrodelajor-
nada antidopaje prenavide-
fia g::e realizard la Unidad
Médica Preventivadel Coen,
en conjunto con la Policia
Nacional Civil (PNC), hasta
lo que resta del afio.

Segnn el inspector Victor
Herrera, asesor policial dela
Subdireccién de Transito de
1aPNC,secontard conlapar-
ticipacién de 50 elementos
policiales, ubicados en las
principales calles capitalinas
y accesos a San Salvador.

Lavigilanciaserdméses-
tricta de jueves a domingo,

ién por la policia.

yseintensificard los dias de
pagoyaque, seginJiménez,
en ese periodo aumenta el
nuimero de personas ebrias.

Hasta la fecha, el Coen
reporta mas de 16,000 ac-
cidentes detransito. Lains-
titucién esperaque esteafio
la cifra no supere los
20,000.

 Vacaciones con

menos choques

"+ LaUnidad Médica

‘- Preventiva del Comité,

: de Emergencia Nacional
> (Coen), registrd este afio
+ un leve descenso de

3. accidentes de transito

i debidos al alcoholy

;- las drogas.

i & Parael periodo de

|, Semana Santa se logré

. unadisminucién de un

cineo por ciento con
relacién al periodo
anterior.

& Enlas recientes
vacaciones, ese descenso

i+ fue s6lo del uno, porque
- las autoridades

continuaron con los

- controles de vehiculos.

# Enlos 1ltimos cuatro
afios, el nimero de
accidentes de transito se

- ha mantenido entre

20,000y 25,000 al afio.
# La distraccién del
conductor, ademés del
consumo de bebidas

- embriagantes y sustan-

cias alucindgenas, es de
las principales causas.

La tercera edad elige a su realeza

Ronaid Jovel
El Diario de Hoy

En un concurso que nada
tenia que envidiar al de Miss
Universo, los adultos de la
tercera edad del Centro In-
tegral de Dia Maria Alvarez
de Stahl escogieron ayerasu
reyy reina.

Blanca Marroquin, de 7§
anos, fue coronada reina;
Benjamin Zelada, de 86,
ocupé el trono de rey.

“Me siento muy conten-
ta de ser la reina del Centro
de Dia. Aqui nos dan e] ca-
rifioy amor que en otra par-
tenosfalta”, expresélanue-
va soberana.

Como en sus mejores

afios, los candidatos se pu-
sieron sumejor galay se so-
metieron a diferentes prue-
bas. En una de ellas, “al son
que le toquen”, los aspiran-
tes bailaron canciones de
distintos ritmos.

Entretenimiento

El dominio de la orato-
ria era otro examen que de-
bian superar. “Estoy felizde
estar aqui con toda la cipo-
tada como yo”, bromeé don
Héctor, quien desatd las ri-
sas de los asistentes.

“Es una experiencia
inolvidable paraellos. Sien
toda su vida no han tenido
la oportunidad de ser re-
yes, ahora es el tiempo pa-

ra que nos dediquemos a _

nuestros adultos mayores”,
sefialé la administradora
Olinda Rodriguez.

La fiesta de eleccidn y co-

ronacién fue organizada por
laFundacién Salvadorefiapa-
rala Tercera Edad (Fusate).

El grupo de danza del
Instituto de Previsién So-
cial de la Fuerza Armada
(IPSFA) puso el toque ar-
tistico a este momento de
esparcimiento que se reali-
za cada afio.

Al ritmo de El Danubio
Azul los aspirantes al tro-
no deleitaron a sus com-
pafieros. Elegidos los re-
yes, el evento terminé con
un almuerzo.

Los mayores del Centro Integral de Dia dis,
la maisica, los bailes y la eleccion de los reyes.

taron ayer con
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FOTOS DE LA PRENSA/TANIA MEMBRENQ.

FIESTA. La actividad finaliz6 con la quiebra de pifiatas en el parque central de la ciudad de Chalatenango, en donde los adultos mayores
que participaron en la fiesta civica disfrutaron como en los viejos tiempos.

{CHALATENANGO]

Adultos mayores se
vistieron de civismo

Gestion
para casa

= FUSATE
Chalatenan-
go gestiona
ayuda eco-
némica para
ia construc-
cién de una
casa para
adultos
mayores
sin ayuda
familiar.

I
It 'M‘z“(c“:

¢s mantenerlos integrados enla sociedad

» Durante el desfile,
que recorrié las
principales calles
de la ciudad,
participaron mas
de 30 adultos.

TANIA MEMBRENO
departamentos(@laprensa.com.sy

Conbanderas ymensajes alusivosa
laIndependencia patriaen una ca-
minata que recorri6 las principales
calles y avenidas de la ciudad de
Chalatenango, los adultos mayores
clausuraronelmescivico.

Laactividad que teniacomoob-
jetivo integrar a los adultos mayo-
res en la actos dedicados a la con-
memoracién de la Independencia
fue organizada por la Secretaria
Nacional de la Familia (SNF), FU-
SATE filial Chalatenango y la Go-
bernacién Politica Departamental.

“Estamos muy contentos de
participar en este tipo de cosas que
nos hacen sentirnos ttiles, y que
todavia tenemos fuerza para cami-
nar y marchar como cuando éra-
mos jovenes”, dijo Alejandro Her -
nandez Menjivar, de §7arios.

De acuerdo con las estadisticas
delafilial de FUSATE, en el depar-

REINAS. Las reinas de la tercera
edad participaron activamente.

tamento de Chalatenango actual-
mente estdn carnetizados unos 1
mil300adultosmayores.

Integracién

“Sabemos que son muchos mas,
peropocoapocoseestanintegran-
do alas actividades que realizamos
en el departamento, v de los bene-
ficiosquetienenal carnetizarse co-
mo 1o pagar las consultas en el

hospital, el pasaje en el bus, entre
otros”, sefialé Mario Antonio Ri-
vas, miembro de la directiva de la
filial.

Actualmente, FUSATE Chala-
tenango gestiona ayuda para la
construccion de una casa en la que
se pueda albergar alos adultos ma-
yores queno tienenviviendade ca-
racter perrnanente.

“Ya contarnos con el terreno en
el que sebusca construir la casade
dia, donde ellos puedan comer y
dormir, y salir cuando elios quie-
ran”, dijo Norma Garcia, miembro
de la directiva de la fundacién en
estedepartamento.

Niimero reducido

Aunqueen Chalatenango el niime -
rodeindigentes es reducido, segiin
los directivos de FUSATE, la “casa
de dia” apoyaria a la manutencion
de los adultos mayores que no
cuentan con la ayuda de sus
familiares.
Lafiestaincluydlapresentacion
de las reinas de FUSATE que han
existido en el departamento, lade-
clarnacién de poemas por los adul -
tosmayoresylaquiebradepinatas.
Alejandro Hernandez, de 87
afios, destacd que todavia tienen
fuerza para salir a marchar como
cuandoeranjdvenes.

[CHALATENANGO]

Esfuerzo p
aprender a
hacer pan

» Veinte mujeres proceden
comunidades rurales de
Nombre de Maria estan :
capacitadas en panaderia
de un curso del INSAFO;

MAYRENE ZAMORA

departamentos(@laprensa.com.sv

“Ahorasime sientobien feliz, yolesd
soy la mis contenta de todas, porqu
esfuerzovoy atener micertificadoyr
do ni un dia, gracias a Dios”, coment
dalupe Lopez de Lopez, de 28 afios, y
arios perdio una de sus piernas dura
conflictoarmado.

MariaGuadalupe esunadelas20n
ficiadas con el curso de panaderia q
Instituto Salvadorefio de Formacio)
{INSAFORP), en €l cantén El Ocotal ¢
de Dulce Nombre de Maria en el dep.
Chalatenango.

“A mi me amputd mi pierna unar
anos, tueenel 87, yoandabatrayendol
ciadamente yo fuila de la mala suert¢
mi piela minay desde ahi es bastante
caminar, pero siempre tengo que echa
jo las veredas con mucho esfuerzo”,
Guadalupe.

Las 20 mujeres de escasos recurso.
estan aprendiendo a elaborar pan pa
salpores de almidén, pan francés,
otros.

Otra de las beneficiadas con la ca
Cecilia Arévalo, de 54 aftos de edad, el
minar una hora para llegar hasta el lt
impartelaaccion formativa.

La capacitacion inicid en septiem
finalizara estasemana.

§
BENEFICIADAS. Ademds de los quehac
hogar, las mujercs aprenden el oficio de p
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;Habra cura para la vejez?

La medicina empieza a tratar el envejecimiento como una
enfermedad que se puede prevenir mds que como algo inevitable

POR ANDREA PETERSEN
‘THE WALL STREET JOURNAL

U LICENCIA de conducir dice que usted tiene 40
S anos, pero en realidad se siente como si tuviera 60.
4Quién dice la verdad?

Puede que ninguno de los dos. Cada vez mis medicos
sostienen que, a menudo, existe una diferencia significa-
tiva entre la edad cronoldgica
y la “biolégica”, el verdadero
ritmo al que estd envejeciendo
su cuerpo.

Esta especialidad, producto de nuevas investigaciones
sobre [a dieta y el deporte, ha adoptado un enfoque radi-
cal: trata el envejecimiento como una enfermedad y no
como una consecuencia inevitable de la naturaleza hu-
mana. La meta no es solo prevenir dolencias relaciona-
das con la edad, como problemas cardiovasculares y el
mal de Alzheimer. También busca revertir radicalmente
los “sintomas” del envejecimiento, desde los problemas
con las articulaciones hasta la fatiga.

Los médicos est i pecializados en an-
tienvejecimiento utilizan un amplio abanico de prue-
bas, a menudo costosas, para descubrir lo que los espe-
cialistas denominan “biomarcadores”, es decir, indica-
dores del bienestar que van desde el grosor de la piel
hasta la cantidad de oxigeno consumido cuando se
hace ejercicio. Esto puede sefalar si nuestro cuerpo
estd envejeciendo mas rapidamente o mas lentamente

SU SALUD

(todo es posible) de lo que deberfa.
Un nuevo test muy popular es la tomografia de elec-

-trones, un escéner de alta tecnologia que mide Ja acumu-

lacién de placa en las arterias coronarias. El test, que
cuesta unos US$450 en Estados Unidos, puede identificar
el riesgo de atague cardiaco antes que otras pruebas.

Armados con todos esos datos, algunos doctores afir-
man que no sélo se puede vivir mds, sino también au-
mentar el “periodo saludable”, el nitmero de afios en que
uno se siente sano y logra evitar enfermedades.

Este campo de la medicina abarca a respetadas clini-
cas, asi como a médicos que administran firmacos con-
trovertidos (y potencialmente peligrosos, segin sus de-
tractores) como la hormona del crecimiento.

Una clinica, Kronos Optimal Health Center, en Scofts-
dale, Arizona, tiene una bateria de tests que se prolongan
durante dos dias. Su farmacia formula vitaminas hechas a
1a medida de cada paciente. El Princeton Longevity Cen-
ter, en Princeton, Nueva Jersey, tiene pruebas similares,
aunque menos exhaustivas. También incluye masajes con
piedras calientes y champafia a la hora de [a comida.

Los investigadores no han determinado ain, de todos
modos, qué es exactamente o que provoca el envejeci-
miento. Algunos creen que las enfermedades degenerati-
vas que abundan en edades avanzadas, como el cincer y
el Alzheimer, por ejemplo, son de hecho resultado de un
mecanismo subyacente que conduce a un lento deterioro
de Jas células. Como resultado, sostiene la teoria, seria

Tras la eterna juventud

Algunos de los tratamientos y pruebas que los médicos ofrecen a quienes quieren verse y sentirse jovenes.

posible detener ese mecanismo y finalmente evitar el

vejecimiento. Los cientificos también estan més cerca
descubrir los genes que parecen influir en la longevic
y el envejecimiento.

La investigacion realizada con gusanos y ratones
giere que una dieta proxima a la inanicion tiene para
jicamente el efecto de prolongar significativamente
vida. El resultado es que algunas empresas de biotec
logia estan trabajando en farmacos gue engafaran al
ganismo de forma que éste crea que se esti muriendo
hambre, aunque de hecho uno podra seguir disfrutar
de un helado. “La idea de tener una pildora contra el
vejecimiento no es tan remota”, afirma Christopher
Heward, subdirector de investigacién y desarrollo en
firma matriz de la clinica Kronos.

Ademis de los médicos especialistas en la mater
otro grupo de doctores, desde internistas hasta dermaté
gos, estdn incorporando componentes “antienveje
miento” que incluyen desde consejos de nutricion basic
a agresivos tratamientos hormonales.

La Escuela Estadounidense de Medicina Antienveje
miento, una sociedad médica, cuenta ya con 12,000 mie
bros, frente a los 8,500 de hace sélo dos anos. Los critic
del grupo se quejan de gue las compafifas gue venden vil
minas y cuyas afirmaciones carecen de base cientifica s
bienvenidas en sus conferencias. El centro dice que |
médicos son capaces de emitir sus propios juicios sob
ese tipo de productos.

Por su parte, el sector médico y el gobierno estadow
dense han hecho algunas advertencias.

La Oficina de Fiscalizacién General de E.U.A. advirt
sobre los productos antienvejecimiento en un informe 1
dactado hace dos afos, destacando que algunos supleme
tos dietéticos populares como la melatonina y el ginkgo t
ioba pueden alterar los efectos de otros medicamentos.
mayo pasade, un grupo de 51 reconocidos investigader
publicaron un articulo en la revista Scientific American de

acredi las reivi mds fadas delai
dustria del antienvejecimiento.

El tratamiento més controvertido son las inyeccions
de hormonas del crecimiento er adultos que gozan (
buena salud. La substancia emitida por la glandula pitu
taria es responsable del crecimiento en el caso de los
fios y de mantener una composicion corporal saludab
en adultos. Estudios realizados demostraron ya que
hormona del crecimiento puede incrementar la mas
muscular, reducir la grasa y reforzar la estructura ose:
pero un estudio reciente publicado el Journal of America

TRATAMI/PRUEBA  EL ARGUMENTO LO QUE DICEN LOS

Diota baja en Sa refiere a alimentos que se convierten en La moneda tiene dos caras. Una dieta bajaen

glicemia azcar mas lentamente. Mantiene bajos los glucemia puede ser poco saludable si una
niveles de insulina, previendo la resistencia a persana no ingiere una buena mezcla de
fa glucosay la acumulacién de grasa. Puede alimentos. La dieta debe incluir muchas frutas,
reducir el riesgo de diabetes y males i y
Puede mejorar la memoria.

Tomografia de Es una tormografia que puede medir el nivel de las La prueba es cara (unos US$450 en E.U.A )y o
acumulaci de calcio en las arterias afios revela algunas formas de acumulacion que también
antes de ser detectados por una prueba causan ataques cardiacos. Estudios muestran que
tradicional. Puede pronosticar el riesgo de mucha gente no cambia sus habitos aun sl saben’
ataques cardiacos y males coronarios. que tienen acumulaciones de placa.

Prusba de Esta prueba sanguinea barata puede detectar No es lo suficientemente especifica. Mide la

proteina C en forma temprana enfermedades de! corazon, inflamacién que ocurre en cualquier parte del

reactiva cuerpo, no s6lo en el corazén y ias arterias. Un caso
de inflamacion de la garganta puede producir un
resultado aito.
de la masa . Disminuye la Puede tener peligrosos efectos secundarios, como
crecimiento grasa. Aumenta la densidad de los huesos, diabetes, artritis y sindrome del tine! carpiano.
humano los niveles de energia y la funcion sexual, Puede aumentar el riesgo de ciertos canceres. No
Borra las arrugas. hay informacioén sobre los riesgos a largo plazo.
Licopeno Este antioxidante que se encuentra en el tomate La ciencia es preliminar.
(y disponible como suplemento) puede prevenir
algunos tipos de canceres, especialmente el de
prostata. Puede también ayudar a la visién y
circulacion.

Acldo folico Suplemento antes recetado solo a mujeres Exlste s6lo un pequefio nimero de estudios
embarazadas para prevenir defectos de nacimiento. publicados.
Nuevos estudios muestran que puede bajar los
niveles de homocisteina, que en niveles altos es un
riesgo para males cardiacos.

Prusba Puede detectar predisposiciones genéticas a Muy costosa y no puede determinar cuan

gonética todo, desde osteoporosis a enfermedades propensa a una enfermedad es una persona que

cardiacas.

dé un resultado positive.

Medical Association también revelé un elevado porce;
taje de efectos secundarios, desde diabetes hasta el sii
drome del tinel def carpo, un malestar doloroso de la a
ticutacion de la mufeca y la mano.
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ANEXO 109.

VIOLACION AL BENEFICIO DE ACCESIBILIDAD DE VIVIENDA PARA LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES (ARTICULOS 30 DE LA LEY Y 40 DEL
REGLAMENTO)

OTORGAMIENTO DE VIVIENDAS POR PARTE DEL VMVDU

Sl NO

20% 80%

Otorgamiento de Viviendas por parte del VMVDU

@Sl
ENO
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ANEXO 20.

VIOLACION AL BENEFICIO DE ACCESIBILIDAD DE VIVIENDA PARA LAS
PERSONAS ADULTAS MAYORES (ARTICULOS 30 DE LA LEY Y 40 DEL
REGLAMENTO)

Construccion de Viviendas en Condiciones de Comodidad, Higiene y Seguridad

Sl 20%

NO 80%

Construccidn de Viviendas con Comodidad, Higiene y
Seguridad

80%

70%

asil
ENO

60%

50%
40%
30%
20%
10%

0%
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ANEXO 21.

DEFICIENCIA DE LOS PROGRAMAS DE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS
VIOLENTANDO LOS BENEFICIOS DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES.

DESEMPENO DE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS QUE PROTEGEN
LOS BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR.

EFICIENTE DEFICIENTE REGULAR NO CONTESTO

6% 66% 22% 6%

Desempefio de las Instituciones Publicas que protegen los
Beneficios de PAM

66%

- 70%

-60%

-50%

-40%

-30%

-20%

-10%

SRR

-0%
EFICIENTE DEFICIENTE REGULAR NO
CONTESTO
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ANEXO 22.

DEFICIENCIA EN LA APLICACION DE LA LEY DE ATENCION INTEGRAL
PARA LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES.

DIVULGACION Y CONOCIMIENTO DE LA LAIPAM
Sl NO
DIVULGACION 26% 74%
CONOCIMIENTO 17% 83%

Opinioén sobre la Divulgacién y Conocimiento de la
LAIPAM

’D DIVULGACION B CONOCIMIENTO
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ANEXO 23.

DEFICIENCIA EN LA APLICACION DE LA LEY DE ATENCION INTEGRAL
PARA LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES.

APLICABILIDAD DE LA LEY POR PARTE DE INSTITUCIONES
PUBLICAS
Sl NO NO CONTESTO
13% 80% 7%

Aplicabilidad de |la Ley por parte de las
Instituciones Publicas

NO
CONTESTO,

Sl, 13%

NO, 80%
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CUADRO SINOPTICO DEL PROYECTO: TEMA: “DEFICIENCIA DE LA APLICACION DE LA LEY DE ATENCION
INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR Y DE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS VIOLENTANDO LOS
BENEFICIOS DE LA PERSONA ADULTA MAYOR”.
PRESENTADO POR: ESTUPINIAN MENDOZA, CARLOS RENE; IRAHETA AYALA, SALVADOR ADILIO; FLORES RAMIREZ,

MARIO EDWIN.
PROBLEMA HIPOTESIS OBJETIVO GRAL | ESQUEMA CAP. JUSTIFICACION | BIBLIOGRAFIA.
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Cap. IV

Resultados de la
Investigacion, en torno
a la violacion de los
beneficios de la

Persona Adulta Mayor.

Cap. V
Conclusiones y
Recomendaciones.

Actualidad que se
manifiesta en el
desarrollo
internacional de las
normas que protegen al
adulto mayor y a ello
obedece de que se trate
de mejorar la actividad
de las instituciones
publicas y privadas
para que velen por el
respeto de los derechos
y beneficios de esta
poblacion.

Se pretende realizar
una investigacion
bibliografica y de
campo sobre la
problematica del
adulto mayor en
nuestro pais, ya que no
son tomados muy en
cuenta y de manera
consciente en su
proteccion, se pretende
pues, dar alternativas
favorables, para este
grupo vulnerable, con
la participacion de
todos los sectores de la
sociedad.

Es toda la Bibliografia
gue consideremos
pertinente en nuestra
investigacion.
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ANEXO 25.

ENCUESTA SOBRE LOS BENEFICIOS ACTUALES DE LAS PERSONAS
ADULTAS MAYORES.
INDICACIONES: ANOTE EN LA CASILLA DE LA DERECHA EL NUMERO
QUE COINCIDA O MAS SE ACERQUE A SU RESPUESTA.

1. SEXO: 1. MASCULINO 2. FEMENINO

2. EDAD: (ANOS CUMPLIDOS)

w

. ESTADO FAMILIAR:
. CASADO(A) 3. DIVORCIADO(A) 5. ACOMPANADO(A) | ]
. SOLTERO(A) 4. VIUDO(A)

N -

4. NIVEL ACADEMICO:
1. NIVEL BASICO 2. NIVEL MEDIO 3. ESTUDIOS SUPERIORES 4.
NINGUNO

5. OCUPACION:
1. EMPLEADO(A) 2. DESEMPLEADO(A). 3. PENSIONADO (A)

6. PUEDE DECIRNOS USTED (EN QUE SERVICIO RECIBE EL
BENEFICIO DE GRATUIDAD?

1. SALUD. 3. RECREACION Y DEPORTES 5. NINGUNO.

2. EDUCACION. 4. ENTRADA A MUSEOS, TEATROS Y PARQUES.

7. ;PUEDE DECIRNOS USTED SI SE LES BRINDA TRATO
PREFERENCIAL AL REALIZAR GESTIONES PERSONALES EN LAS
INSTITUCIONES PUBLICAS?

1. SI 2. NO
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8. ¢(QUE TIPO DE ATENCION RECIBE USTED EN LAS INSTITUCIONES

PUBLICAS O PRIVADAS?

1. EFICIENTE 2. DEFICIENTE 3. REGULAR

9. ;(EN QUE SECTOR CONSIDERA USTED QUE RECIBE UNA MEJOR
ATENCION?

1. SECTOR PUBLICO 3. ALCALDIAS MUNICIPALES

2. SECTOR PRIVADO 4. NINGUN SECTOR

10. AL REALIZAR GESTIONES PERSONALES EN INSTITUCIONES
PUBLICAS HA RECIBIDO USTED ALGUN TIPO DE MALTRATO FISICO
O VERBAL Y EN CASO AFIRMATIVO PUEDE DECIRNOS DE QUE TIPO:
1. SI 2. NO
1. FISICO 2. VERBAL

11. CONSIDERA USTED QUE SE FOMENTA UNA CULTURA DE RESPETO
HACIA LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES
1. SI 2. NO

12. CONSIDERA USTED QUE EXISTEN ENTORNOS SEGUROS Y

ADAPTADOS PARA PERSONAS ADULTAS MAYORES CON

DISCAPACIDAD EN LOS LUGARES DE TRABAJO, CALLES,

ASCENSORES Y EDIFICIOS PUBLICOS
1. SI 2. NO

13. CONSIDERA USTED QUE EL VICEMINISTERIO DE VIVIENDA
Y DESARROLLO URBANO HA FORTALECIDO SUS PROGRAMAS

PARA EL ACCESO DE VIVIENDAS A FAMILIAS QUE CONVIVEN CON
ADULTOS MAYORES.

1. SI 2. NO
14. CONSIDERA USTED QUE LA CONSTRUCCION DE NUEVAS VIVENDAS
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ESTAN DISENADAS CON LAS MEJORES CONDICIONES DE  COMODIDAD
SEGURIDAD E HIGIENE
1. SI 2. NO

15. (VIVE USTED SOLO O CON SU FAMILIA?
1. SOLO 2. CON MI FAMILIA

16. (POSEE USTED VIVIENDA O ALQUILA?
1. POSEE VIVIENDA 2. ALQUILA VIVIENDA.

17. CONSIDERA USTED QUE SE DIVULGAN AMPLIAMENTE Y POR
DIVERSOS MEDIOS LA INFORMACION RESPECTO A PROGRAMAS Y
SERVICIOS PUBLICOS QUE BENEFICIEN A LAS PERSONAS ADULTAS
MAYORES

1. SI 2. NO
18. CONSIDERA USTED QUE SE TOMA EN CUENTA SUS DECISIONES EN
CUANTO AL DESARROLLO, IMPLEMENTACION Y EVALUACION DE
POLITICAS Y PROGRAMAS EN BENEFICIO DE LOS ADULTO MAYORES

1. SI 2. NO
19. CONOCE USTED SOBRE LOS BENEFICIOS DE LA NUEVA LEY DE
ATENCION INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR

1. SI 2. NO
20. (QUE SERVICIOS A SU CRITERIO EL ESTADO DEBERIA BRINDAR
GRATIS?
21. ;CONSIDERA USTED QUE LAS INSTITUCIONES PUBLICAS APLICAN
EFECTIVAMENTE LA NUEVA LEY DE ATENCION INTEGRAL PARA LA
PERSONAS ADULTA MAYOR, EN CUANTO A SUS BENEFICIOS?
22. ;COMO CONSIDERA USTED EL TRABAJO DE LOS FUNCIONARIOS DE
LAS INSTITUCIONES PUBLICAS QUE PROTEGEN LOS BENEFICIOS DE LA
PERSONA ADULTA MAYOR?
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ANEXO 26.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:

LIC.

CONSEJO NACIONAL DE ATENCION INTEGRAL A LOS PROGRAMAS
DE LOS ADULTO MAYOR. (SNF)

1. ¢Qué acciones ha ejecutado el Consejo a partir de su creacion en favor de una

atencion integral de los adultos mayores?

2. ¢Qué ventajas se tienen con la creacion de este Consejo, a diferencia del Sistema
Nacional de Proteccion a la Familia y Adulto Mayor?

3. ¢Cual es el Porcentaje del Presupuesto General de la Nacion asignado a la
Secretaria Nacional de la Familia y si es suficiente para la ejecucion de las

politicas en pro del adulto mayor?

4. ¢De qué forma se coordina el Consejo con los Organismos de la Administracion
Publica, las Municipalidades y las Organizaciones no gubernamentales para la

observancia en la aplicacion de la ley y su Reglamento?

5. ¢Ha efectuado ElI Consejo una evaluacion sobre el cumplimiento o no de los
beneficios de gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, vivienda

adecuada y accesibilidad fisica o arquitectonica hacia los adultos mayores?
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De no cumplirse los beneficios antes mencionados por las Instituciones Publicas o
Privadas, ¢qué acciones retomaria el Consejo en aras de la observancia de su
cumplimiento?

¢Por que no se estipularon como derechos sino como beneficios la gratuidad en
los servicios publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y accesibilidad fisica
0 arquitectonica hacia los adultos mayores, y cual seria la diferencia entre ambos?

¢Considera que existe el aporte y la participacion de los adultos mayores en el
desarrollo, implementacion y evaluacion de politicas, programas y servicios hacia

dicho sector?

¢Por qué considera usted, que no se incorporo en la ley otros beneficios para los
adultos mayores como el transporte gratis, la disminucién al costo de la canasta

bésica, asi como descuentos en la compra de medicamentos?

¢Considera usted que las Instituciones estdn cumpliendo a cabalidad el
otorgamiento del goce de los beneficios de gratuidad en los servicios publicos,
trato preferencial, vivienda adecuada y accesibilidad fisica o arquitectonica hacia
los adultos mayores?

¢Considera Usted que la Procuraduria Adjunta para la Defensa de los Derechos
Humanos de los Adultos Mayores brinda efectivamente la asistencia legal en la
defensa y proteccion de los derechos y beneficios de éstos?

¢Como evalla usted el desempefio de las Instituciones con las que se coordina el
Consejo, en la busqueda del cumplimiento de la Politica Nacional de Atencién a
la Persona Adulta Mayor?
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¢Brindan ayuda econdmica o de otra indole a las Instituciones dedicadas a la
atencion de las personas adultas mayores, y de ser afirmativo a cuantas y a

cuales?

¢Considera Usted que son suficientes las acciones y programas que desarrollan
las Instituciones que conforman el Consejo como para afirmar que se brinda

realmente una atencion integral a los adultos mayores?

¢ Qué otros aspectos que beneficien al adulto mayor considera usted debieron ser
incorporados en dicha ley?

A partir de las evaluaciones periddicas que realizan ¢Qué recomendaciones haria
Usted a las Instituciones encargadas de brindar Atencién Integral a los Adultos
Mayores?
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ANEXO 27.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:

LIC.

PROCURADURIA ADJUNTA PARA LA DEFENSA DE LOS DERECHOS
HUMANOS DEL ADULTO MAYOR.

1.

¢Existen acciones en la Procuraduria Adjunta para la defensa de los Derechos
Humanos de los Adultos Mayores que protejan los beneficios de gratuidad en los
servicios publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y accesibilidad fisica o

arquitectonica?

¢De que forma dicha Instituciéon vela por el cumplimiento de los beneficios de
gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y
accesibilidad fisica o arquitecténica?

¢Cual es el rol que tiene el Representante de la Procuraduria Adjunta para la
defensa de los Derechos Humanos de los Adultos Mayores dentro del Consejo
Nacional de Atencion Integral a los Programas de los Adultos Mayores?

¢Existe algun tipo de presupuesto especial asignado por el Estado para el accionar
de la Procuraduria Adjunta para la defensa de los Derechos Humanos de los
Adultos Mayores y si existe cree que es suficiente para el cumplimiento de sus

funciones?
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¢ Cudl considera Usted que es el derecho y beneficio que mayormente se les viola
a las personas adultas mayores?

¢Podria Usted proporcionar la cifra de personas que recurren a la Procuraduria
para la Defensa de los Derechos Humanos por habérseles violentado sus

beneficios en lo que va del afio?

¢Existen demandas de maltrato fisico o psicologico a los adultos mayores y en

que cifras?

¢Considera Usted que es suficiente las acciones y programas de la Procuraduria
Adjunta para la defensa de los Derechos Humanos de los Adultos Mayores para

evitar que se violen sus beneficios?

¢Considera Usted que las Instituciones Publicas estan cumpliendo de manera
eficiente los beneficios de gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial,
vivienda adecuada y accesibilidad fisica o arquitecténica hacia las personas
adultas mayores?

¢Qué factores considera Usted impiden el cumplimiento a los beneficios

anteriormente mencionados?

A su criterio, ¢considera que el trabajo de la Secretaria Nacional de la Familia es

suficiente en la proteccion de los beneficios del Adulto Mayor?

¢Efectla esta Institucion una funcion de evaluacion continua en asilos,
Instituciones Publicas o Privadas en la calidad, eficiencia y buen trato para la
efectividad en los servicios que prestan para el cumplimiento de los beneficios

que la ley otorga a los adultos mayores?
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¢Considera Usted que se esta cumpliendo a cabalidad la reciente Ley de Atencion
Integral Para la Persona Adulta Mayor, por parte de las Instituciones
involucradas?

¢ Qué otros aspectos que beneficien al adulto mayor considera usted debieron ser

incorporados en dicha ley?

¢Considera usted que hay vacios legales en la Ley de Atencion Integral para los

Adultos Mayores?

¢ Considera usted que hay vacios legales en la Ley de Atencién Integral para los

Adultos Mayores?
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ANEXO 28.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:
LIC.
GERENCIA INTEGRAL EN SALUD DEL ADULTO MAYOR. (MSPAS)

1. ¢Cuéles son los programas de salud que lleva esta Institucion a favor de las

Personas Adultas Mayores?

2. ¢Considera Usted que existe un Sistema Integral de promocién de salud,

prevencion, atencion a la enfermedad de adultos mayores?

3. ¢Considera Usted que existen programas de informacion y promocién de la salud

fisica y mental para el auto cuidado de adultos mayores?

4. ¢Existen los suficientes servicios de salud en las areas gerontoldgico y geriatrico

en todos los hospitales y centros de salud?

5. ¢Se cumple el beneficio de gratuidad en los servicios médicos del sector publico

en las areas gerontologico y geriatrico?

6. ¢Existe algun tipo de presupuesto especial asignado por el Estado para el accionar
de esta Institucion y si existe cree que es suficiente para el cumplimiento de sus

funciones?
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¢ Cudles son las tres principales enfermedades que adolecen los adultos mayores y

a las cuales ustedes les dan tratamiento?

¢De qué manera se coordina esta Institucién con las Instituciones que conforman
el Consejo Nacional de Atencion Integral a los Programas de los Adultos
Mayores?

¢Considera Usted que es suficiente los programas en salud que lleva esta

Institucion para cumplir los beneficios del adulto mayor?

¢Qué factores considera Usted impiden que se esté cumpliendo de manera
eficiente el beneficio de gratuidad en el servicio de salud publica hacia las

personas adultas mayores?

¢Considera Usted que se esta cumpliendo a cabalidad la reciente Ley de Atencidn
Integral Para la Persona Adulta Mayor, por parte de las Instituciones

involucradas?

¢ Qué recomendaria Usted para prestar un mejor servicio en salud para los adultos

mayores?
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ANEXO 29.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:

SR.

VICEMINISTERIO DE VIVIENDA 'Y DESARROLLO URBANO.

¢ Tiene el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano programas existentes
para el acceso de viviendas para las familias que conviven con personas Adultas

Mayores, y en caso afirmativo podria mencionarnos cuales?

¢Considera Usted que son suficientes los programas existentes para el acceso de

vivienda a familias que convivan con personas Adultas Mayores?

¢Tiene el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano algin tipo de
presupuesto asignado por el Estado para llevar a cabo el desarrollo de programas
de accesibilidad de viviendas a familias que convivan con personas Adultas

Mayores?

¢Puede Usted decirnos, si existe coordinacion del Viceministerio de Vivienda y
Desarrollo Urbano con las Instituciones que conforman el Consejo Nacional de

Atencién Integral a los Programas de los Adultos Mayores?

¢Existe una mayor coordinacion del Viceministerio de Vivienda y Desarrollo

Urbano con la Secretaria Nacional de la Familia?
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¢Considera Usted que se estan cumpliendo en su totalidad los beneficios de
gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y
accesibilidad fisica o arquitectonica establecidos en la Ley de Atencion Integral
Para las Personas Adultas Mayores?

¢Que factores considera Usted que impide ese cumplimiento efectivo a la Ley, y
por consiguiente al beneficio de vivienda adecuada a las personas adultas

mayores?

¢Se han disefiado programas accesibles de vivienda a personas adultas mayores
de bajos ingresos?

En los proyectos de construccion de nuevas viviendas ¢hay adaptacion para las

necesidades de las personas adultas mayores con discapacidades?

¢Existen programas de financiamiento para la facilidad de pago en la obtencién

de vivienda para los adultos mayores?
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ANEXO 30.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:
LIC.
FUNDACION SALVADORENA DE LA TERCERA EDAD (FUSATE).

1. ¢Cuéles son los programas que desarrolla esta Institucion a favor de las Personas

Adultas Mayores?

2. ¢Como se financian la ejecucion de los programas que leva a cabo esta

Fundacién?

3. ¢Recibe esta Fundacién algun tipo de ayuda econémica por parte del Estado?

4. (A qué clase de adultos mayores orientan su ayuda?

5. ¢Considera Usted que se le esta dando cumplimiento a la Ley de Atencidn
Integral para la Persona Adulta Mayor por parte de las Instituciones Plblicas y
Privadas en la observancia de los beneficios de de gratuidad en los servicios
publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y accesibilidad fisica o

arquitectonica?

6. ¢Qué factores considera Usted impiden que se esté cumpliendo de manera
eficiente los beneficio de gratuidad en los servicio publicos, trato preferencial,

vivienda adecuada y accesibilidad fisica para las personas adultas mayores?
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¢Considera usted que el trabajo que realizan la Secretaria Nacional de la Familia
y la Procuraduria para la Defensa de los Derechos Humanos es eficiente en
cuanto al desarrollo de sus programas y politicas, asi como en la defensa de

proteccion de los derechos y beneficios de las Personas Adultas Mayores?

¢Existe coordinacién por parte de la Fundacion con Asilos, Centros de Atencion,

y otras Instituciones Pablicas o Privadas?

¢Existe coordinacién por parte de la Fundacion con el Consejo de Atencién a los
Programas de los Adultos Mayores, para llevar a cabo sus programas y politicas?

¢Considera Usted que existe una verdadera atencion integral para el sector de

Adultos Mayores?

¢Considera Usted que el Estado propicia una cultura de respeto y no

discriminacion hacia las Personas Adultas Mayores?

¢Qué recomendaciones haria Usted a las Instituciones encargadas de brindar
Atencion Integral a los Adultos Mayores?

¢Considera Usted que el Ministerio de Salud brinda una eficiente atencion el al
area gerontoldgico y geriatrica en la prevencién y curacion de enfermedades que
adolece esta poblacion senecta?
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ANEXO 31.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE JURISPRUDENCIA'Y CIENCIAS SOCIALES
SEMINARIO DE GRADUACION.

CEDULA DE ENTREVISTA REALIZADA A:
LIC.
CENTRO DE ATENCION A ANCIANOS “SARA ZALDIVAR”.

1. ¢Cuales son las acciones o politicas que ejecuta el asilo “Sara Zaldivar” para

favorecer a su poblacion de adultos mayores?

2. ¢Cuales son los servicios que presta el asilo a los adultos mayores asilados?

3. ¢Cual es el nmero de adultos mayores que se encuentran en el asilo?

4. ¢Depende directamente del estado o tiene el asilo alguna forma de

independencia?

5. ¢A cuanto asciende el presupuesto otorgado por el estado, y que puede decirnos

usted si tal presupuesto es suficiente?

6. ¢Se relaciona el asilo con otros centros de atencidn, albergues, centros de dia u

otros asilos?

7. ¢Qué recomendaciones haria usted a las instituciones encargadas de brindar

atencion a los adultos mayores para prestar un mejor servicio?
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¢Qué factores considera usted que impiden ese cumplimiento efectivo a los

beneficios establecidos en la ley?

En su opinion ¢Cudl considera usted que es el beneficio mayormente violentando

a los adultos mayores?

A su criterio ¢Considera usted que el trabajo de las instituciones publicas es

suficiente en la proteccion de los beneficios de los adultos mayores?

¢ Qué otros aspectos que beneficien al adulto mayor considera usted deberian ser

incorporados en dicha ley?

¢Considera usted que se esta cumpliendo en su totalidad los beneficios de
gratuidad en los servicios publicos, trato preferencial, vivienda adecuada y
accesibilidad fisica o arquitectonica hacia los adultos mayores que son

establecidos en la ley de atencion integral para la persona adulta mayor?
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ANEXO 32.

LEY DE ATENCION INTEGRAL PARA LA
PERSONA ADULTA MAYOR

DECRETO No. 717.-
LA ASAMBLEA LEGISLATIVA DE LA REPUBLICA DE EL SALVADOR.
CONSIDERANDO:

1.- Que la Constitucion de la Republica, reconoce a la persona humana como el origen y el
fin de la actividad del Estado, debiendo éste implementar las providencias necesarias para la
consecucién de la justicia la seguridad juridica y el bien comin. Ademas asegurar a sus
habitantes el goce de la libertad, la salud, la cultura. el bienestar econdmico y la justicia
social:

I1.- Que en el &mbito internacional se reconocen los aportes que las personas adultas mayores
han brindado a sus respectivas sociedades: tomandose en consideracion principios
fundamentales entre ellos la independencia participacién, cuidados, autorrealizacion y
dignidad:

I11.- Que el Cddigo de Familia en sus disposiciones regula aspectos esenciales de proteccion
integral a las personas adultas mayores a traves del establecimiento de sus derechos humanos
fundamentales:

IV.- Que las personas adultas mayores requieren consideracion y atencion especial de la
familia, de la Sociedad y del Estado estando éste obligado a garantizar el cumplimiento de las
Leyes que para tal efecto se emitan:

V.- Que de conformidad con lo antes expuesto es necesario que se legisle a favor de las
personas adultas mayores. a fin de que gocen de todos los derechos establecidos en la
presente Ley.

POR TANTO,

En uso de sus facultades constitucionales y a iniciativa de los Diputados ALFREDO
ARBIZU ZELAYA, CARMEN ELENA CALDERON DE ESCALON, WILLIAM
MARTINEZ, IRMA SEGUNDA AMAYA, VICTORIA RUIZ DE AMAYA, MIRIAN
HAYDEE ZOMETA, BLANCA FLOR AMERICA BONILLA, JORGE ALBERTO
MUNOZ, MARIELLA PENA PINTO, NELSON EDGARDO AVALOS, ISOLINA DE
MARIN, HECTOR NAZARIO SALAVERRIA MATHIES, WALTER RENE ARAUJO
MORALES, WILLIAN RIZZIERY PICHINTE, AGUSTIN DIAZ SARAVIA, RENE
NAPOLEON AGUILUZ CARRANZA, DOUGLAS ALEJANDRO ALAS GARCIA, JOSE
ANTONIO ALMENDARIZ RIVAS, JUAN ANGEL ALVARADO ALVAREZ, MANUEL
OSCAR APARICIO FLORES, RODRIGO AVILA AVILES, JUAN MIGUEL BOLANOS
TORRES, CARLOS ANTONIO BORJA LETONA, ISIDRO ANTONIO CABALLERO
CABALLERO, LOUIS AGUISTIN CALDERON CACERES, CARLOS ALFREDO
CASTANEDA MAGANA, HUMBERTO CENTENO, RAFAEL HERNAN CONTRERAS
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RODRIGUEZ, ROBERTO JOSE DAUBUISSON MUNGUIA, JUAN DUCH MARTINEZ,
RENE MARIO FIGUEROA FIGUEROA, HERMES ALCIDES FLORES MOLINA,
AMILCAR ARE VALO, GUILLERMO ANTONIO GALLEGOS NAVARRETE, NELSON
NAPOLEON GARCIA RODRIGUEZ, MEDARDO GONZALEZ, ELIZARDO
GONZALEZ LOVO, NOE ORLANDO GONZALEZ, FRANCISCO FLORES, CARLOS
WALTER GUZMAN COTO, OSMIN LOPEZ ESCALANTE, MAURICIO LOPEZ
PARKER, FRANCISCO ROBERTO LORENZANA DURAN, CALIXTO MEIJIA
HERNANDEZ, DUMERCY JUAREZ, ELVIA VIOLETA MENJIVAR ESCALANTE,
CESAREO HUMBERTO MENDOZA, JOSE LUIS SANCHEZ, RENATO ANTONIO
PEREZ, JOSE MARIA PORTILLO, NORMAN NOEL QUIJANO GONZALEZ, JOSE
EBANAN QUINTANILLA GOMEZ, JOSE MAURICIO QUINTEROS CUBIAS, CARLOS
ARMANDO REYES RAMOS, DAVID RODRIGUEZ RIVERA, ILEANA ROGEL,
SALVADOR SANCHEZ CEREN, WILBER ERNESTO SERRANO CALLES, GERARDO
ANTONIO SUVILLAGA GARCIA, DAVID HUMBERTO TREJO, MARIO TENORIO,
ROBERTO VILLATORO, GREGORIO PARADA, ERNESTO IRAHETA, HECTOR
ALFREDO GUZMAN Y GUILLERMO PEREZ ZARCO,

DECRETA LA SIGUIENTE:
LEY DE ATENCION INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA MAYOR

TITULO UNICO

| CAPITULO 1

OBJETO DE LA LEY, DERECHOS Y DEBERES

Art. 1.- La presente Ley tiene por objeto garantizar y asegurar una atencion integral para la
proteccién de las personas adultas mayores y contribuir al fortalecimiento e integracion de la
familia.

Art. 2.- Para los efectos de la presente Ley se considerard persona adulta mayor a todo
hombre o0 mujer que haya cumplido sesenta afios de edad.

Art. 3.- La familia tendra la responsabilidad primaria de atencion a las personas adultas
mayores Yy el Estado estara obligado a brindar el apoyo a través de las instancias respectivas.

Art. 4.- A falta de una familia para las personas adultas mayores, el Estado garantizara su
atencion a través de la institucion correspondiente coordinada por la Secretaria Nacional de la
Familia, con el apoyo de instituciones pablicas privadas e instituciones no gubernamentales,
dedicadas para tal fin.

Art. 5.- Son derechos fundamentales de las personas adultas mayores, los siguientes:
1 0) No ser discriminado en razén de su edad, sexo o cualquier otra condicion:
2°.) Ser atendido con propiedad para el goce y ejercicio de sus derechos;
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3°.) Recibir alimentacion, transporte y tener vivienda adecuada;

4°)) Vivir al lado de su familia, con dignidad, en un ambiente que satisfaga plenamente sus
diversas necesidades y les proporcione tranquilidad,;

5°.) Recibir asistencia médica, geriatrica y gerontoldgica, en forma oportuna y eficaz:

6°.) Recibir buen trato, consideracion y tolerancia por parte de la familia, la sociedad v el
Estado;

7°.) Disfrutar en forma gratuita de programas recreativos, culturales, deportivos y de
esparcimiento;

8°.) Ocupar su tiempo libre en educacion continuada, empleo parcial remunerado o labores de
voluntariado;

9°.) Recibir proteccion contra abuso o malos tratos de cualquier indole; asistencia
especializada de cualquier tipo para su bienestar y asistencia juridica gratuita para la defensa
de sus derechos;

10°.) Ser oidos, atendidos y consultados en todos aquellos asuntos que fueren de su interés y
asegurarles la participacion y comunicacion en actividades de la Comunidad que preserven su
autoestima de personas Utiles a la Sociedad;

11°.) No ser obligados a realizar labores o trabajos que no sean acordes a sus posibilidades o
condiciones fisicas que menoscaben su dignidad;

12°.) Recibir oportunamente pension por retiro o cuotas subsidiarias para gastos personales y
a que se revise periodicamente su pension a fin de adecuarla al costo de vida vigente;

13°.) Ser informados de sus derechos y de las Leyes que se los garantizan:

14°)) Disfrutar de un envejecimiento Util a la sociedad, entendiéndose éste como el
aprovechamiento maximo de sus experiencias adquiridas participando activamente en el
desarrollo de sus capacidades y habilidades; y

15°) Gozar de los demas derechos que les reconocen la Constitucion los Tratados
Internacionales ratificados por El Salvador y demas Leyes que les garanticen su proteccién.

Art. 6.- Son deberes de las personas adultas mayores los siguientes:

1°.) Respetar y considerar a los miembros de su familia, sus costumbres, el orden y las
normas de conducta que rigen el hogar;

2°.) Orientar con sus consejos a los miembros de su familia, compartir con ellos sus
conocimientos y experiencias transmitiéndoles ensefianzas que los capaciten para enfrentar el
porvenir con acierto;

3°.) Guardar especial consideracion y tolerancia con los nifios, nifias y adolescentes, por su
inmadurez e inexperiencia, debiendo tratar de orientarlos y dirigirlos con ejemplos y consejos
oportunos; y

4°) Colaborar en la medida de sus posibilidades, en las tareas y ocupaciones cotidianas del
hogar.

CAPITULO 11
ATENCION INTEGRAL

Art. 7.- Crease para la ejecucion del conjunto de acciones gubernamentales y no
gubernamentales, a favor de la protecciéon integral de las personas adultos mayores el
CONSEJO NACIONAL DE ATENCION INTEGRAL A LOS PROGRAMAS DE LOS
ADULTOS MAYORES, que estara conformado por el titular o el representante legal de las
siguientes instituciones:

1°.) Secretaria Nacional de la Familia, que sera quien coordine el Consejo y tendra la
representacion legal.
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2°.) Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social

3°.) Ministerio de Educacion

4°.) Ministerio de Trabajo

5°.) Instituto Salvadorefio del Seguro Social

6°.) Instituto Nacional de Pensiones de los Empleados Publicos

7°.) Procuraduria General de la Republica

8°.) Instituto de Prevision Social de la Fuerza Armada

9°.) Asociacion Geriatrica de El Salvador

10°.) Un técnico de la Corporacion de Municipalidades de la Republica de El Salvador

11°.) Asociacion Nacional de la Empresa Privada

12°.) De las Asociaciones o Fundaciones legalmente constituidas e inscritas en la Secretaria
Nacional de la Familia que trabajan a favor de las personas adultas mayores.

La forma de eleccion del representante de cada institucién, se hara de conformidad a lo que
establece el Reglamento de la presente Ley. (1)

Art. 8.- Son atribuciones del Consejo:

1°.) Realizar y promoverlos estudios e investigaciones que generan el conocimiento de los
problemas y circunstancias que tengan relacion con el envejecimiento de la poblacién y
formular politicas integrales;

2°.) Desarrollar programas de educacion para la formacion de una conciencia en la sociedad
sobre el proceso de envejecimiento y la responsabilidad de la familia para con las personas
adultas mayores;

3°) Crear y ejecutar programas de capacitacion y acciones conjuntas en coordinacion con
instituciones. que tengan como fin la atencién a las personas adultas mayores;

4°)) Buscar los mecanismos necesarios para facilitar a las personas adultas mayores su
establecimiento en la residencia de su ntcleo familiar;

5°.) Facilitar a las personas adultas mayores el acceso a actividades productivas acordes con
sus condiciones y capacidades, respetando su vocacion y deseos;

6°.) Crear y ejecutar programas tendientes a evitar el abandono y el maltrato a las personas
adultas mayores. por parte de su familia y la sociedad;

7°.) Crear y organizar un registro nacional de instituciones dedicadas a la atencion de las
personas adultas mayores;

8°.) Establecer y garantizar la creacion y cierre de los Centros de Atencion publicos y
privados para personas adultas mayores a fin de supervisar su funcionamiento y las
condiciones de dicha atencion; (2)

9°.) Impulsar programas tendientes a incorporar a la persona adulta mayor en actividades
ocupacionales vocacionales y recreativas;

10°.) Garantizar la atencion integral de las personas adultas mayores en igualdad de
oportunidades;

11°.) Estimular la formacion de organizaciones sociales de personas adultas mayores
destinadas a me orar su calidad de vida;

12°.) Garantizar marcos regulatorios con el fin de establecer que la infraestructura de las
instituciones publicas y privadas permitan la movilidad fisica de las personas adultas mayores
dentro de sus instalaciones;

13°)) Vigilar y facilitar que las instituciones publicas, privadas y los gobiernos locales
dispongan brinden la informacion adecuada sobre los derechos y deberes de las personas
adultas mayores;

14°)) Gestionar y celebrar todo tipo de convenios con Instituciones publicas y privadas en
beneficio de las personas adultas mayores, de conformidad con la Ley;
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15°.) Acreditar a toda persona adulta mayor con una identificacion;
16°.) Fomentar la formacién de voluntariado a favor de las personas adultas mayores:

17°.) Las demas atribuciones de conformidad con la Ley.
El funcionamiento del Consejo se regird de conformidad al Reglamento de esta Ley.
CAPITULO I11
FINANCIAMIENTO

Art. 9.- Para la ejecucidn de los programas que desarrolle el Consejo, éste podrd gestionar la
obtencion de tondos ante instituciones u organismos publicos y privados, nacionales e
internacionales.

I CAPITULO IV

SALUD Y NUTRIC ION

Art. 10.- Las personas Adultas mayores gozaran de una atencién médica integral gratuita en
las instituciones publicas.

Art. 11.- Los servicios médicos de las instituciones publicas y municipales. deberan contar
con atencion Geronto Geriatrica.
La prestacion de estos servicios se regira por el Reglamento de la presente Ley.

Art. 12.- Las personas adultas mayores deberan recibir oportuna y eficazmente todas las
formas de tratamiento que necesiten con miras a prevenir complicaciones y deficiencias
funcionales. nutricionales. restablecer la salud. y a rehabilitar las deficiencias y
discapacidades que hayan podido producirse.

Art. 13.- Los Ministerios de Salud Publica y Asistencia Social. y de Educacién las

Universidades del pais. los establecimientos de educacion publica y privada fomentaran la
investigacion y el estudio de la vejez y el envejecimiento.

Il CAPITULO V

REGIMEN DE SEGURIDAD Y PREVISION SOCIAL

.1 PREVISION SOCIAL

Art. 14.- Es obligacidon de las instituciones publicas, privadas y gobiernos locales preparar a
los empleados y trabajadores para disfrutar dignamente de la jubilacién que conforme a la
Ley les corresponda. lo cual sera supervisado por el Consejo.

Art. 15.- Las instituciones mencionadas en el Articulo precedente no podran obligar a la
jubilacién. cuando las personas adultas mayores mantengan una aptitud laboral.
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TRABAJO

Art. 16.- Toda persona adulta mayor tiene derecho a un ingreso, mediante el acceso sin
discriminacion al trabajo. de acuerdo a sus facultades fisicas y mentales, asi como a una
pensién decorosa que le permita un nivel adecuado y la satisfaccion de sus necesidades como
ser humano.

Art. 17.- El Consejo vigilard porque los trabajadores del sector pablico, privado y municipal.
cuando sean despedidos. se contemple lo que establece la Ley correspondiente, en razén de
su edad, siempre y cuando se encuentren en el ejercicio de sus facultades.

Art. 18.- El Consejo a través del Ministerio de Trabajo y Prevision Social y de otras
instituciones publicas o privadas, promovera cursos de capacitacion en la pequefia y mediana
empresa, a personas adultas mayores para prepararlas de manera que, cuando se retiren de sus
fuentes de trabajo, estén capacitadas para seguir siendo productivas.

Art. 19.- El Consejo realizard cada tres afios, estudios actuariales de la situacion de la
poblacion jubilada y adoptara las medidas necesarias que se adecuen a la realidad, derivada
de los ciclos econdmicos que afectan al pais, a fin de recomendar ajustes en las prestaciones
econdmicas sociales, que coadyuven a mejorar la calidad de vida de ese grupo poblacional.

SEGURIDAD SOCIAL

Art. 20.- El Sistema de Ahorro para Pensiones, debera prestar la cobertura de atencion a
particulares que deseen contribuir al Régimen de Invalidez, Vejez y Sobrevivencia a efecto
de que gocen de sus beneficios, para lo cual se adecuaran a los Reglamentos respectivos.

Art. 21.- El Consejo supervisard que las instituciones publicas de salud fortalezcan la
cobertura de los servicios de atencion médica integral a las personas adultas mayores a nivel
nacional.

Art. 22.- El Consejo recomendara a las municipalidades del pais promover la eliminacién de
las barreras arquitecténicas, dentro de sus Jurisdicciones para que las personas adultas
mayores. Especialmente las que sufren de discapacidad fisica, puedan movilizarse sin
dificultad.

Art. 23.- En caso de desamparo o abandono, corresponde al Estado la atencion de las
personas adultas maures. Ya sea en forma directa o por medio de instituciones establecidas o
creadas para tal efecto. Entre ellas Hogares. Asilos o casas de Asistencia Social.

Podrén existir Convenios con Instituciones Privadas para tal efecto.

Se considera una persona adulta mayor en situacion de abandono o riesgo social, cuando:

1°.) Carezca de medios de subsistencia;

2°.) Se vea privado de alimentos o de las atenciones que requiere su salud,;

3°.) No disponga de una habitacion cierta;

4°.) Se vea habitualmente privado del afecto o del cuidado de sus hijos o familiares dentro del
cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad;

5°.) Sea objeto de violencia intrafamiliar o malos tratos por terceras personas, y;
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6°.) Existan circunstancias de desamparo que lleven a la conviccion de que se encuentra en
situacion de abandono, la cual sera declarada por los Tribunales correspondientes.

Los servicios de asistencia legal para estas personas se brindaran, gratuitamente por las
instituciones correspondientes.

MEDIDAS DE PROTECCION

Art. 24.- A efecto de prevenir la violencia fisica, psicologica o sexual contra las personas
adultas mayores, se aplicaran las disposiciones que para tal efecto contempla la Ley Contra la
Violencia Intrafamiliar y la normativa de familia, penal y procesal penal.

Estaran legitimados para ejercer tal accion, los representantes de las instituciones publicas y
privadas, encargados de los programas de atencion a las personas adultas mayores, asi
también cualquier persona que conozca de estos abusos.

IV CAPITULO VI

BENEFICIOS

Art. 25.- Los beneficiarios de esta Ley son las personas adultas mayores quienes deberan
identificarse por medio de un carné, o en su defecto por cualquier otro medio legal que los
identifique.

Art. 26.- Las personas adultas mayores gozaran gratuitamente de los servicios que preste el
sector publico, excepto de los impuestos, tasas y contribuciones municipales. Ademas
ingresaran en forma gratuita a los Centros de recreacion del Estado.

Art. 27.- Las personas adultas mayores tendran trato preferencial cuando realicen gestiones
personales ante las dependencias del Estado, gobiernos locales y del sector privado.

Art. 28.- Los derechos y beneficios de las personas adultas mayores contemplados en la
presente Ley son intransferibles.

Art. 29.- Las entidades responsables de autorizar planos y proyectos de urbanizacién,
garantizaran que las construcciones nuevas, ampliaciones o remodelaciones de edificios,
parques. Aceras, jardines. Plazas. Vias, servicios sanitarios y otros espacios de propiedad
publica y privada que impliquen concurrencia o brinden atencién al pablico eliminen toda
barrera que imposibilite a las personas adultas mayores al acceso a los mismos.

Art. 30.- El Viceministerio de Vivienda Urbana fortalecerd los programas de vivienda
existentes a electo de promover su acceso, a aquellas familias que comprueben en su
convivencia familiar la atencidn a personas adultas mayores.

CAPITULO VII
EDUCACION, RECREACION, CULTURA'Y DEPORTE
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Art. 31.- Es obligacion del Ministerio de Educacién tomar las medidas necesarias para que las
personas adultas mayores tengan facil acceso a la ensefianza bésica a través de una educacion
formal y semiformal permanente.

Art. 32.- Las instituciones educativas tienen la obligacion de realizar acciones para que la
poblacion reciba educacion por cualquier medio referida al proceso de envejecimiento y sus
necesidades.

Art. 33.- Los programas de estudio de los niveles primario y secundario, asi como de las
carreras del area de salud, &rea social y otras especialidades, deben abordar contenidos
relacionados con el envejecimiento y fomentar valores familiares.

Art. 34.- El Consejo Nacional para la Cultura y el Arte promoverd a través de sus
dependencias a nivel nacional, programas encaminados a facilitar oportunidades a las
personas adultas mayores, para lograr su enriquecimiento cultural participacion vy
contribucion al fomento de los valores culturales, costumbres y tradiciones nacionales e
idiomas autéctonos.

Art. 35.- Las instituciones publicas encargadas de promover el deporte y los gobiernos
locales, impulsaran programas deportivos adecuados a la persona adulta mayor.

CAPITULO VIII
DISPOSICIONES GENERALES

Art. 36.- El Estado a través de sus diferentes instituciones debera colaborar con el Consejo, a
efecto de que las personas adultas mayores obtengan todos los beneficios de la presente Ley.

Art. 37.- En todo lo no previsto en la presente Ley. se aplicara lo establecido en la legislacion
vigente.

Art. 38.- El Presidente de la Republica, debera emitir el Reglamento respectivo en un plazo
de ciento ochenta dias. a partir de la vigencia de la presente Ley.

V  CAPITULO IX

DISPOSICIONES TRANSITORIAS, DEROGATORIAS Y VIGENCIA

Art. 39.- EI Comité Nacional de Apoyo a los Programas de los Adultos Mayores continuara
sus funciones hasta que entre en vigencia el Reglamento de la presente Ley y asumira todas
las facultades y deberes del Consejo establecidos en la presente Ley.

Art. 40.- Derdgase el Decreto Legislativo No. 567, de fecha 30 de agosto de 1990. publicado
en el Diario Oficial No. 2 13, Tomo 308. de fecha 5 de septiembre del mismo afio, que
contiene la Ley de Recreacion de las Personas de la Tercera Edad.



200

Art. 41.- El presente Decreto entrara en vigencia ocho dias después de su publicacién en el
Diario Oficial.

DADO EN EL PALACIO LEGISLATIVO: San Salvador, a los veintitrés (lias del mes de
enero del afio dos mil dos.

WALTER RENE ARAUJO MORALES,
PRESIDENTE.

JULIO ANTONIO GAMERO QUINTANILLA,
VICEPRESIDENTE.

JOSE RAFAEL MACHUCA ZELAYA,
SECRETARIO.

WILLIAM RIZZIERY PICHINTE,
SECRETARIO.

AGUSTIN DIAL SARAVIA,
SECRETARIO.

CIRO CRUZ ZEPEDA PENA,
VICEPRESIDENTE.

CARMEN ELENA CALDERON DE ESCALON,
SECRETARIA.

ALFONSO ARISTIDES ALVARENGA,
SECRETARIO.

RUBEN ORELLANA MENDOZA,
SECRETARIO.

CASA PRESIDENCIAL: San Salvador, a los treinta dias del mes de enero del afio dos mil dos.
PUBLIQUESE,

FRANCISCO GUILLERMO FLORES PEREZ,
Presidente de la Republica.

FRANCISCO RODOLFO BERTRAND GALINDO,
Ministro de Gobernacion.

* Publicado en D.O. No. 38 Tomo 354, el dia lunes 25 de febrero de 2002.

(1) Reformado por D.L. No. 910 aprobado el 11 de julio de dos mil dos, publicado en D.O. No. 144
Tomo 356 de fecha 8 de agosto de 2002.

(2) Reformado por D.L. No. 1043 aprobado el 7 de noviembre de 2002, Publicado en D. O. No. 231
Tomo 357 de fecha 9 de diciembre de 2002.
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D. Oficial: 164 Tomo: 356 Publicacion DO: 05/09/2002
Reformas:

Comentarios: El objeto del presente reglamento es garantizar, desarrollar y facilitar la
aplicacion de las disposiciones de la Ley de Atencién Integral para la Persona Adulta
Mayor, asegurandoles asi la atencion integral que de conformidad con laley debe
brindarse.

Contenido;
DECRETO N° 78

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE EL SALVADOR,

CONSIDERANDO:
I. Que la Constitucion de la Republica, establece que todas las personas son iguales
ante la Ley y que para el goce de los derechos civiles no podran establecerse
restricciones que se basen en diferencias de nacionalidad, raza, sexo o religion;
1. Que el Cbdigo de Familia en sus disposiciones reconoce el imperativo de la
proteccidn integral de las personas adultas mayores, la cual debe fundarse en
principios fundamentales como universidad, autonomia y autorrealizacion,
democratizacion, equidad, corresponsabilidad y en el reconocimiento irrestricto de
los derechos fundamentales de los adultos mayores;
I1l. Que mediante Decreto Legislativo N° 717, de fecha 23 de enero de 2002,
publicado en el Diario Oficial N° 38, Tomo N° 354, del 25 de febrero de ese mismo
afio, se emiti6 la Ley de Atencion Integral para la Persona Adulta Mayor;
IV. Que conforme a estos principios y mandatos, es pertinente que se emita el
correspondiente Reglamento que desarrolle y facilite la aplicacion de la Ley a que
alude el considerando anterior.

POR TANTO,

en uso de sus facultades constitucionales,
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DECRETA el siguiente:

REGLAMENTO DE LA LEY DE ATENCION INTEGRAL PARA LA PERSONA ADULTA
MAYOR
TITULO | DISPOSICIONES PRELIMINARES

CAPITULO |
OBJETO Y AMBITO DE APLICACION

OBJETO

Art. 1.- El presente Reglamento tiene por objeto garantizar, desarrollar y facilitar la aplicacion
de las disposiciones de la Ley de Atencién Integral para la Persona Adulta Mayor, en
adelante "la Ley", y con ello contribuir a asegurar la atencién integral que de conformidad
con ésta debe brindarse a las personas adultas mayores.

DEFINICIONES
Art. 2.- Para los efectos de este Reglamento, se definen los siguientes conceptos:

Gerontologia: Ciencia aplicada y multidisciplinaria que estudia el proceso de envejecimiento
humano y los fenbmenos que lo caracterizan.

Geriatria: Rama de la medicina dedicada al diagndstico y tratamiento de las enfermedades
que se presentan en la vejez.

Atencion Integral: Atencion que la familia, la sociedad y el estado debe brindar a los adultos
mayores en funcion de satisfacer sus necesidades fisicas, materiales, biolégicas,
emocionales, sociales, legales y familiares.

Atencion Geriatrica: Refiere a la atencion brindada por el personal médico con formacion
académica o capacitacion formal en la medicina para las personas adultas mayores.

Atencion Gerontoldgica: Refiere a la atencion brindada por el personal socio-sanitario que
ha tenido formacion académica o capacitacién formal en gerontologia.

Abandono o Desamparo: Se considera una persona adulta mayor en situacion de
abandono o riesgo social cuando se den las situaciones siguientes: Carezca de medios de
subsistencia; se vea privado de alimentos o de las atenciones que requiere su salud; no
disponga de una habitacién cierta; se vea habitualmente privado del afecto o del cuidado de
sus hijos o familiares dentro del cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad; sea
objeto de violencia intrafamiliar o malos tratos de terceras personas; y cuando existan
circunstancias de desamparo que lleven a la conviccion de que se encuentra en situaciéon de
abandono, la cual serd declarada por los tribunales correspondientes.

Accesibilidad: Conjunto d e condiciones del entorno fisico, de las comunicaciones y del
transporte que permiten la integracion comunitaria y vida autbnoma de las personas adultas
mayores.

Centros de Atenciodn: Asilos, residencias, hogares, albergues, centros de dia y/o centros
comunitarios, entre otros, que brindan atencidn gerontogeriatrica, psicoldgica, moral, social y
juridica a las personas adultas mayores.
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Asilo, Hogar, Residencia o Albergue: Son instalaciones en las cuales se prestan servicios
institucionalizados en los que se ofrece a las personas adultas mayores la posibilidad de
convivir en un ambiente sustitutivo, cuando no es viable su permanencia en su entorno
habitual. La estancia de las personas adultas mayores en éstos, puede ser permanente o
temporal.

Albergues Municipales: Centros de Atencion administrados por los gobiernos locales o las
municipalidades.
Albergues Privados: Centros de Atencion administrados por entidades de caracter privado.

Albergues Publicos: Centros de Atencion administrados por el Estado.

Centros de dia: Son centros diurnos en los que se desarrollan programas de actividades
ocupacionales, socioculturales y recreativas de acuerdo a los intereses de las personas
adultas mayores.

Centros Comunitarios: Son centros que pueden contar con la infraestructura fisica
necesaria tales como casas comunales, clubes, quintas de recreo o granjas-hogar en los que
se cumple la funcién de familia sustituta y se propicia atencion, afecto y apoyo emocional a
las personas adultas mayores.

Profesionales Especialistas: Personal con formacién académica, especialidad en geriatria
y con reconocimiento de la entidad correspondiente, para ofrecer servicios a las personas
adultas mayores.

Registro Nacional: Registro que lleva el Consejo Nacional de Atencién Integral a los
Programas de los Adultos Mayores, de las instituciones dedicadas a la atencion de las
personas adultas mayores. Dicho Registro estara a cargo de la Secretaria Nacional de la
Familia.

AMBITO DE APLICACION

Art. 3.- Para los efectos del presente Reglamento se considera persona adulta mayor a todo
hombre o mujer que haya cumplido sesenta afios de edad. En caso de duda, se presumird
que es una persona adulta mayor, de conformidad al derecho comun.

Para demostrar tal calidad bastara que la persona adulta mayor, presente su documento de
identidad personal.

Los extranjeros probaran su calidad de beneficiarios, con su pasaporte o con el documento
de identificacién para extranjeros otorgado por la autoridad competente.

AREAS DE INTERVENCION

Art. 4.- El campo de aplicacion del presente Reglamento esté referido a las siguientes areas
de intervencion:

a. Salud y Nutricion;

b. Seguridad y Prevision Social;

c. Trabajo;

d. Educacién, Recreacion, Cultura y Deporte;

e. Vivienda y Accesibilidad.

PRINCIPIOS
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Art. 5.- Los principios que orientan la Politica Nacional de Atencion a la Persona Adulta
Mayor, incorporados en la Ley y en este Reglamento, son los siguientes:
a. Universalidad. Todas las acciones que se implementen para beneficio de las
personas adultas mayores deben tener siempre la mas alta cobertura para este
sector de la poblacion.
b. Normalizacién. Comprende la autonomia y autorrealizacién de las personas
adultas mayores e implica que todas las acciones que se realicen en beneficio de
ellas deben tender a fortalecer su independencia personal, su capacidad de decisién
y su desarrollo personal.
c. Democratizacion. Implica que debe hacerse accesible a las personas adultas
mayores el derecho a disfrutar de una vida plena y a participar del desarrollo
econdmico, social y cultural de la comunidad. Asimismo, este principio implica que
en todos los casos de la vida publica y en los aspectos que les atafien directamente,
las personas adultas mayores deben ser consultadas y tomadas en cuenta,
promoviendo su participacion e intervencion.
CAPITULO I
DEL CONSEJO NACIONAL DE ATENCION INTEGRAL
A LOS PROGRAMAS DE LOS ADULTOS MAYORES

FINALIDAD

Art. 6.- El Consejo Nacional de Atencidn Integral a los Programas de los Adultos Mayores,
que en adelante se denominara "El Consejo", para la ejecucion del conjunto de las acciones
gubernamentales y no gubernamentales coordinara con los otros organismos de la
administracion publica, las municipalidades y las organizaciones no gubernamentales, la
aplicacion del presente Reglamento.

INTEGRACION

Art. 7.- El Consejo estara integrado por el titular o el Representante Legal de las instituciones
que establece la Ley. Asimismo, formaré parte del Consejo un miembro que tenga la calidad
de Representante Legal de las Asociaciones o Fundaciones que trabajan en favor de las
personas adultas mayores legalmente constituidas e inscritas ante la Secretaria Nacional de
la Familia, elegido segun el procedimiento establecido en el Articulo 56 de este Reglamento.

DEL FUNCIONAMIENTO INTERNO DEL CONSEJO

Art. 8.- Para el cumplimiento de sus atribuciones y para realizar su objeto, el Consejo tendra
la siguiente estructura organizativa:

1. El Consegjo;

2. La Coordinacién; vy,

3. El Comité Técnico de Apoyo.

DE LAS SESIONES DEL CONSEJO

Art. 9.- El Consejo se reunira ordinariamente una vez cada tres meses y extraordinariamente
cuando convoque quien coordine el mismo, o a solicitud, por escrito, d e un nimero no
inferior al treinta por ciento de sus miembros.

Las convocatorias seran realizadas por la persona que ejerza la coordinacién en forma
escrita, con ocho dias de anticipacion.

QUORUM

Art. 10.- Para que pueda sesionar validamente el Consejo, se requerira la concurrencia de la
mitad mas uno de sus integrantes y los acuerdos o Resoluciones se tomara con los votos de
la mitad mas uno de los presentes. En caso de empate, la persona que ejerza la
Coordinacion tendra doble voto.
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La asistencia a las reuniones para los miembros del Consejo sera obligatoria.

Los miembros del Consejo no devengaran dietas o emolumento alguno por su asistencia a
las sesiones.

FUNCIONES DEL CONSEJO
Art. 11.- Para el cumplimiento de sus atribuciones, el Consejo realizara las siguientes
funciones:
1. Elaborar informes nacionales e internacionales de la situacién de la atencion
integral a las personas adultas mayores, asi como de sus avances;
2. Evaluar y dar seguimiento en forma periédica a nivel nacional, al cumplimiento de
la Politica Nacional de Atencion a la Persona Adulta Mayor;
3. Elaborar indicadores sociales sobre la atencién de las personas adultas mayores
en todas las areas;
4., Gestionar cooperacion técnica en apoyo al cumplimiento de sus objetivos y de los
fines de la Ley;
5. Autorizar la creacion y cierre de los Centros de Atencidn publicos, privados y
municipales de conformidad con la Ley y las normas que se dicten para este fin.
6. Remitir al Ministerio de Hacienda la recomendacion de ajustar las prestaciones
econdmicas y sociales que se le proporcionaran a la poblacion jubilada, de
conformidad a los estudios actuariales que se realicen;
7. Hacer propuestas para la revision de las leyes existentes, con el objeto de
armonizarlas a la Ley y al presente reglamento en beneficio de las personas adultas
mayores;
8. Emitir opinién sobre el otorgamiento de personalidad juridica a una Asociacion o
Fundacién que tenga por objeto brindar atencién a las personas adultas mayores,
segun lo solicite el Ministerio de Gobernacion;
9. Designar comisiones de trabajo y salidas al extranjero;
10. Elaborar su Reglamento Interno;
11. Nombrar de entre su seno a un (a) Secretario (a) de Actas;
12. Elaborar un plan de trabajo anual con los insumos de las instituciones que lo
conforman;
13. Elaborar normas, manuales e instructivos para fortalecer y desarrollar las
actividades a favor de las personas adultas mayores, incluidas las que se realicen
dentro de los Centros de Atencion; y,
14. Las demas que la Ley y este Reglamento le sefalen.

DE LA COORDINACION Y REPRESENTACION LEGAL
Art. 12.- La Coordinacion del Consejo, la ejercera la persona titular de la Secretaria Nacional
de la Familia, y en consecuencia, tendré la Representacién Legal del mismo.

DE LAS FUNCIONES DE LA COORDINACION
Art. 13.- La persona que ejerza la Coordinacion tendra las siguientes funciones:
a. Hacer las convocatorias para las respectivas reuniones del Consejo;
b. Dirigir los debates en el seno del Consejo y recibir las votaciones;
c¢. Administrar los fondos que por gestion se realicen ante organismos publicos,
privados, nacionales e internacionales;
d. Solicitar un plan de trabajo anual a las instituciones que conforman el Consejo;
e. Someter y presentar para su aprobacion el plan de trabajo anual;
f. Elaborar los informes econdmicos al finalizar cada afio de gestion del Consejo;
g. Presidir y dirigir las sesiones del Consejo;
h. Juramentar al Comité Técnico de Apoyo;
i. Convocar para la eleccién del representante de las Asociaciones o Fundaciones
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legalmente constituidas e inscritas en la Secretaria Nacional de la Familia para
conformar el Consejo;
j. Suscribir toda clase de convenios con entidades publicas, privadas o municipales,
nacionales o internacionales, previa autorizacion del Consejo;
k. Solicitar informacién actualizada a otras instituciones sobre adultos mayores;
I. Presentar al Consejo los informes del Comité Técnico de Apoyo de las
supervisiones realizadas a los Centros de Atencion y Albergues; vy,
m. Las demas que le asigne este Reglamento.
CAPITULO 1l
DEL COMITE TECNICO DE APOYO
A LOS PROGRAMAS DE LOS ADULTOS MAYORES

DE SU INTEGRACION Y OBJETO
Art. 14.- Para el seguimiento y evaluacién de la Politica Nacional de Atencion a la Persona
Adulta Mayor, su Plan de Accién, la Ley y el presente Reglamento, el Consejo contara con
un Comité Técnico de Apoyo a los Programas de los Adultos Mayores, que en adelante se
denominara "El Comité", el cual estara integrado por un representante nombrado por cada
miembro que conforma el Consejo.

DE SUS FUNCIONES

Art. 15.- Las funciones del Comité Técnico de Apoyo seran las siguientes:
a. Ejecutar todos los acuerdos y resoluciones que emanan del Consejo;
b. Velar porque las instituciones que conforman el Consejo cumplan con la Ley, el
presente reglamento y dar seguimiento interinstitucional a la Politica Nacional y al
Plan de Accibén de ésta;
c¢. Coordinar y supervisar los programas y proyectos a favor de los adultos mayores,
que se originen en el seno del Consejo;
d. Coordinar y supervisar el funcionamiento de todos aquellos servicios implicados
en la atencién integral a la persona adulta mayor, para que se cumplan las politicas
y directrices del Consejo;
e. Realizar visitas periddicas a los Centros de Atencion y emitir informes sobre el
funcionamiento de los mismos;
f. Canalizar toda clase de ayuda a favor de las personas adultas mayores;
g. Presentar al Consejo todas las peticiones que se canalicen a través de las
instituciones que lo conforman;
h. Promover que las personas y entidades que indica la Ley cumplan sus
obligaciones para con la persona adulta mayor,
i. Apoyar al Consejo en la elaboracion del plan de trabajo, informe de labores e
informe econdmico, entre otros; vy,
j. Todas aquellas que el Consejo y el Reglamento le asignen.

DE SU COORDINACION

Art. 16.- La Coordinacion del Comité Técnico de Apoyo, recaeréd en la persona de la
Secretaria Nacional de la Familia a cuyo cargo estén los programas y proyectos dirigidos a
las personas adultas mayores.

La persona que tenga a su cargo la Coordinacion, tendra la atribucidn de convocar, presidir y
dirigir las reuniones del Comité, elaborar la agenda y registrar mediante acta los acuerdos y
resoluciones del mismo.

DE LAS SESIONES

Art. 17.- El Comité Técnico de Apoyo se reunird ordinariamente una vez al mes y
extraordinariamente cuando convoque la persona en quien recae la facultad de coordinarlo o
a solicitud escrita de un nimero no inferior a cinco de sus miembros. Las convocatorias se
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haran por escrito con tres dias de antelacion.

Para que el Comité Técnico de Apoyo pueda sesionar validamente, se requerira la mitad
mas uno de sus integrantes.

La asistencia a las reuniones para los integrantes del Comité Técnico de Apoyo sera
obligatoria, y éstos no devengaran dietas o0 emolumento alguno por su asistencia a las
reuniones.
TITULO II
ATENCION INTEGRAL
CAPITULO |
SALUD Y NUTRICION

Art. 18.- El Consejo, con la participacion de las instituciones que lo conforman, facilitara los
medios y condiciones necesarios, a fin de que toda persona adulta mayor reciba atencion
integral que le permita acceso a seguridad alimentaria y nutricional, tratamiento médico y
medicinas, dentro de un ambiente seguro y de respeto por las personas a quienes
legalmente corresponde, y en su defecto, por el Estado.

SALUD

Art. 19.- La atencion integral en salud que se brinde a las personas adultas mayores, deberé

comprender el ejercicio de las siguientes acciones:
a. El disefio e implementacién de Programas de promocién, prevencion, atencion a la
enfermedad y rehabilitacion, los cuales se sujetaran a las normas, manuales y
procedimientos establecidos por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social;
b. La conformacién de redes de apoyo médico geriatico y gerontol6gico a través de
la cooperacion intersectorial e interinstitucional de las Asociaciones, Fundaciones y
Clubes de Adultos Mayores que funcionen en los municipios y en la comunidad;
c. La realizacion de acciones, de capacitacién y divulgacion interinstitucional sobre
estilos de vida saludables, autocuidado y proceso de envejecimiento, entre otros;
d. El desarrollo de programas de capacitacion y especializacion de recursos
humanos en todos los niveles de atencion integral en salud dirigidos a personal
profesional técnico operativo, administrativo y cuidadores que trabajen con adultos
mayores, con el fin de optimizar la intervencion de los mismos en la prestacion de
servicios de la poblacién adulta mayor, a nivel local in intersectorial; y,
e. La promocién y ejecucién de investigaciones sobre las necesidades y
circunstancias que tengan relacion con la vejez y el envejecimiento de la poblacion.

El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social debe dar cumplimiento a las acciones
anteriores; debiendo brindar asesoria y asistencia técnica, en su caso, para que las
instituciones publicas y privadas dedicadas a la salud, garanticen su cumplimiento.

SUPERVISION

Art. 20.- El Consejo supervisard los Centros de Atencién a la persona adulta mayor, ya sea
publicos, privados o municipales, asilos, residencias y centros de dia, a fin que éstos
garanticen los servicios médicos en el area de geriatria y brinden una adecuada atencién
médica en los casos que requieran de hospitalizacién. Para estos efectos el Consejo se
apoyara en el Comité Técnico de Apoyo.

ATENCION GERIATRICA

Art. 21.- El Consejo promovera que los Centros de Atencion a la persona adulta mayor,
publicos, privados o municipales, cuenten con atencion geriatrica; propiciando para ello la
conformacién de un equipo multidisciplinario que se capacite en atencion a los adultos
mayores, para que de acuerdo a la capacidad instalada, llegue a constituirse en un equipo
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de especialistas.

El Estado debera proveer los servicios domiciliarios especializados a todas las personas
adultas mayores que lo requieran, en especial a las que presenten alguna discapacidad. Asi
también, deberan coordinar a nivel local servicios socio-sanitarios destinados a las personas
adultas mayores.

NUTRICION

Art. 22.- El Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social dictara las normas técnicas que
orientes a quienes administren los Centros de Atencién y comedores populares, en los
concerniente a la elaboracién o preparacion de alimentos, condiciones de higiene y de
infraestructura minima para un funcionamiento adecuado de los mismos.

Art. 23.- El Consejo en coordinacion con el Ministerio de Salud Pubica y Asistencia Social, el
Ministerio de Educacién, e Instituciones dedicadas a la Atencién a la Persona Adulta Mayor,
velaran por el desarrollo e implementacion de planes de educacién para la sociedad en
general con énfasis en las personas adultas mayores, en la adquisicion de habitos de
nutricién y alimentarios idéneos, tanto en zonas urbanas como rurales. Asimismo,
promoveran la realizacion de estudios sobre la situacion nutricional de las personas adultas
mayores a niveles comunitarios.
CAPITULO Il
REGIMEN DE SEGURIDAD Y PREVISION SOCIAL

SEGURIDAD SOCIAL

Art. 24.- El Ministerio de Trabajo y Prevision Social, el Instituto Nacional de Pensiones de los
Empleados Publicos, el Instituto Salvadorefio de Seguro Social, las Administradoras de
Fondos de Pensiones y los propietarios o administradores de centros de trabajo del sector
publico y privado, adoptaran todas las medidas tendientes a que las personas adultas
mayores se informen de los derechos que la jubilacién trae consigo, de los tramites a realizar
y de las instancias a las que el beneficiario debe de acudir para el otorgamiento de la
pension.

El Consejo velara porque la informacion brindada a las personas adultas mayores por las
instituciones antes mencionadas sea veraz y actualizada.

INFORMES

Art. 25.- El Consejo podra solicitar a la Superintendencia de Pensiones, informes periddicos
que demuestren la actualizacion de los Registros de afiliados, tanto del Sistema Publico
como del Privados de Pensiones; asi como un detalle de las acciones realizadas por las
Instituciones Previsionales, para velar por el cumplimiento de las obligaciones de pago de las
cotizaciones.

ESTUDIOS ACTUARIALES

Art. 26.- Para efectos de realizacion de los estudios actuariales a que se refiere la Ley, el
Consejo debera solicitar los realizados por la Superintendencia de Pensiones y por las
instituciones administradoras de fondos de pensiones para su analisis y elaboracion de las
correspondientes recomendaciones.

RECOMENDACIONES
Art. 27.- El Consejo, luego de analizados los estudios actuariales de la situacion de las
personas jubiladas, debera trasladar sus recomendaciones al Ministerio de Hacienda.

COBERTURA A PARTICULARES
Art. 28.- El Consejo podra solicitar a la Superintendencia de Pensiones informes que
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establezcan la situacion de los adultos mayores, que como trabajadores independientes se
encuentran incorporados al Sistema de Ahorro para Pensiones, en cumplimiento con el
articulo 20 de la Ley.

PREPARACION PARA LA JUBILACION

Art. 29.- El consejo coordinara las acciones necesarias, para que las instituciones publicas y
privadas, a cargo de programas sociales para las personas adultas mayores preparen a
éstas, a fin de que puedan disfrutar de su jubilacién, proporcionandoles informacion y
asesorandolas sobre las garantias consagradas en la Ley y este Reglamento.

TRABAJO Y PREVISION SOCIAL

Art. 30.- En caso de incumplimiento a lo establecido por el Articulo 15 de la Ley,la persona
adulta mayor podra recurrir a la instancia correspondiente de conformidad a las Leyes
respectivas.

Art. 31.- El Consejo, a través del Comité Técnico de Apoyo, realizara acciones tendientes a
la prevencion y erradicacién de practicas de discriminacion en razén de la edad en el
mercado laboral. Para el logro de tal cometido, este Comité se apoyaran en las instituciones
encargadas de velar por la proteccion de los derechos de las personas adultas mayores, en
funcién del cumplimiento del Articulo 3 de la Constitucion de la Republica.

Art. 32.- El Consejo coordinara con el Ministerio de Trabajo y Previsién Social, la realizacion
de un monitoreo permanente de la situacion de los trabajadores adultos mayores.

En caso que el Consejo o el Comité Técnico de Apoyo, tuvieren conocimiento de la
existencia de despidos de adultos mayores sin causa justificada, se coordinaran con el
Ministerio de Trabajo y Prevision Social y con la Procuraduria General de la Republica, para
efectos de garantizar el cumplimiento de los derechos laborales que les corresponden.

Art. 33.- El Consejo, en coordinacion con el Ministerio de Trabajo y Prevision Social y las
entidades relacionadas con programas de apoyo técnico y/o al desarrollo de la pequefia y
microempresa; promovera la creacién de microempresas constituidas por personas adultas
mayores, brindandoles asistencia técnica y dando seguimiento a su desarrollo.

Art. 34.- El Consejo, a través del Ministerio de Trabajo y Prevision Social y las
municipalidades, promovera la creacién de un banco de empleos menores con el apoyo de
entidades publicas y privadas para la realizacion de tareas o trabajos de acuerdo a las
habilidades o capacidades de las personas adultas mayores.
CAPITULO IlI
EDUCACION, RECREACION, CULTURA Y DEPORTE

EDUCACION
Art. 35.- El Consejo velara para que el Ministerio de Educacion ejecute las medidas
necesarias para que las personas adultas mayores tengan fécil acceso a la ensefianza
bésica a través de una educacién formal, técnica y no formal permanente. Para ello, dicho
Ministerio deberé:
a. Desarrollar programas permanentes de alfabetizacion para adultos mayores en
todas las zonas urbanas, rurales y en desventaja social.
b. Llevar un registro estadistico actualizado sobre el nivel educativo de las personas
adultas mayores.
c. Promover y fortalecer dentro de la comunidad, la participacion de las personas
adultas mayores en los programas de educacion basica acelerada, que se
desarrollan a través del sistema nacional de educacion de adultos.
d. Promover dentro de la comunidad, la implementacion de talleres de capacitacion
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técnica, laboral, de extension cultural y agricola, donde participen personas adultas
mayores de acuerdo a sus conocimientos, habilidades y destrezas.

e. Coordinar y divulgar esfuerzos con instituciones no gubernamentales y las
municipalidades a fin que las personas adultas mayores se beneficien de la
capacitacioén laboral y de otras acciones educativas.

f. Desarrollar en las instituciones de educacion basica, media y superior la
formulacién de programas educativos en geriatria y gerontologia.

g. Promover y divulgar en las instituciones educativas, los derechos y deberes de los
adultos mayores, y sensibilizar a través de programas practicos.

h. Promover programas en las comunidades e instituciones con participacion
sectorial para el reconocimiento de los beneficios que las personas adultas mayores
han aportado a la conformacién y desarrollo local y nacional.

i. Promover que las instituciones educativas faciliten el acceso a las personas
adultas mayores para que continden sus estudios; asimismo, ofrecer un tratamiento
especial en las gestiones administrativas.

j. Promover que las Instituciones de educacion superior creen programas de
extension cultural dirigidos a las personas adultas mayores, divulguen las facilidades
de estudios que les ofrecen y aperturen programas de becas para ellos.

k. Integrar en los programas de estudio contenidos sobre el proceso de
envejecimiento y fomento de valores familiares.

I. Promover la apertura de espacios de participacion de las personas adultas
mayores para ser promotores y transmisores de conocimiento cultural y de valores.
m. Fomentar la participacion de las personas adultas mayores en programas
culturales para mantenerlas emocional y fisicamente activos.

n. Promover programas de educacién no formal en beneficio de las personas adultas
mayores, con énfasis en la zona rural y urbano-marginal.

0. Propiciar espacios de participacion de las personas adultas mayores en
programas socio-culturales y deportivos.

p. Promover la creacion de técnicos capacitados en atencién en geriatria y
gerontologia; v,

g. otras acciones que la Ley y este Reglamento le exigen.

RECREACION, CULTURA Y DEPORTE

Art. 36.- El Concejo, en coordinacion con el Ministerio de Educacion, el Instituto Nacional de
los Deportes y las instituciones que trabajan a favor de las personas adultas mayores,
debera disefar y ejecutar programas recreativos mediante los cuales se organicen paseos,
excursiones, caminatas y eventos deportivos.

Art. 37.- El Consejo velara porque el Instituto Nacional de los Deportes de El Salvador,
incorpore en su calendario anual, actividades sistematicas con participacién comunitaria
orientada al fomento de la practica de deportes por parte de las personas adultas mayores,
organizar eventos deportivos en los que se contemple su participacion e implementar
programas de capacitacion técnica dirigidos a las personas adultas mayores, con el fin de
prepararles en técnicas deportivas idéneas para ellas.

Art. 38.- El Consejo velara porque el consejo Nacional para la Cultura y el Arte, desarrolle
programas de intercambio de conocimientos para el rescate histérico, cultural y de
transmision de experiencias en los que participen grupos organizados de jovenes y personas
adultas mayores.

Art. 39.- El Consejo y el Consejo Nacional para la Cultura y el Arte, coordinaran con las
Asociaciones y Fundaciones que trabajan a favor de las personas adultas mayores, la
promocion de programas de voluntariado que motiven la participacion de las personas
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adultas mayores en la organizacion y desarrollo de eventos culturales que auspicie y/o dirija
el Consejo Nacional para la Cultura y el Arte.
CAPITULO IV
VIVIENDA Y ACCESIBILIDAD

VIVIENDA

Art. 40.- El Consejo velara para que el Viceministerio de Vivienda y Desarrollo Urbano, cree
o fortalezca programas que favorezcan a las personas adultas mayores, de conformidad al
Articulo 30 de la Ley.

ACCESIBILIDAD

Art. 41.- El Consejo coordinara acciones a fin que las Municipalidades, el Viceministerio de
Vivienda y Desarrollo Urbano, la Oficina de Planificacion del Area Metropolitana de San
Salvador, el Viceministerio de Transporte, la Superintendencia General de Electricidad y
Telecomunicaciones y el Ministerio de Trabajo y Previsién Social, velen porque las
instituciones publicas y privadas, que ejecuten obras de desarrollo urbano dentro de su
jurisdiccién geografica, cumplan con la normativa técnica de accesibilidad urbanistica,
arquitectonica, transporte y comunicacion.

El Consejo coordinara con las instituciones antes referidas, para que se cumplan con las
condiciones de accesibilidad dispuestas en las distintas Leyes y hormas correspondientes.

Art. 42.- El Consejo podra proponer que las instituciones encargadas de velar por la
accesibilidad en cualquiera de sus areas, sea ésta en el &mbito urbanistico, arquitecténico,
transporte o comunicaciones, adopten normativas que favorezcan a las personas adultas
mayores.

Art. 43.- En lo que se respecta a medidas de accesibilidad a favor de las personas adultas
mayores que presenten alguna discapacidad o una movilidad reducida, debera estarse a lo
que establece el Reglamento de la Ley de Equiparacion de Oportunidades para las Personas
con Discapacidad.

DESAMPARO O ABANDONO

Art. 44.- Cuando una persona adulta mayor se encontrare en estado de abandono o riesgo y
careciere de familia, el Consejo adoptara todas las medidas necesarias, a fin de
proporcionarle la atencién integral que dispone la Ley y este Reglamento, ello incluye la
remisién a un hogar o albergue para adultos mayores. si la persona adulta mayor en tal
estado tuviere familia, el Consejo propiciara su insercién al seno familiar.

Si la persona adulta mayor en estado de abandono o riesgo fuere incapaz, se seguira el
procedimiento que el Caodigo de Familia dicta para la tutela legitima de mayores de edad
incapacitados, a falta de ésta procedera la tutela dativa en los términos que lo establece el
Cédigo de Familia.
CAPITULO V
MEDIDAS DE PROTECCION

Art. 45.- cuando una persona adulta mayor sea de objeto de violencia fisica, psicoldgica,
sexual y patrimonial, se recurrira a las disposiciones que estable la Ley contra la Violencia
Intrafamiliar y la Legislacién de Familia. Si los hechos son constitutivos de delitos, debera
atenerse a lo que disponen los Cadigos Penal y Procesal Penal.

Art. 46.- El Centro de Atencion que ubique a una persona adulta mayor cuyos derechos
estén siendo vulnerados o se encuentre en situacion de riesgo, debera orientarle para que
acuda a la instancia competente a fin de garantizarle sus derechos o brindarle seguridad. Si
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las circunstancias impiden que la persona adulta mayor acuda por si misma a tal instancia, el
Centro de Atencién debe comunicarlo a la Secretaria Nacional de la Familia, para que ésta
proceda conforme el caso lo requiera.

Las instituciones del Ministerio Publico asumiran, segun sea el caso, la representacion de las
personas adultas mayores, que hayan sido victimas de violencia intrafamiliar o de hechos
delictivos.

Art. 47.- El Consejo, a través de la instituciones que en él se encuentras representadas,
acompafiara y/o apoyara acciones de sensibilizacion publica sobre el impacto de la violencia
intrafamiliar y social en las personas adultas mayores; asi como aquellas que se dirijan a la
prevencion y erradicacion de la violencia.

CAPITULO VI
BENEFICIOS

Art. 48.- Las personas adultas mayores seran beneficiarias de la atencién integral y de los
derechos reconocidos por la Ley y el Reglamento.

Para la obtencion de los beneficios de la atencion integral, los adultos mayores deberan
identificarse con el Documento Unico de Identidad o en su defecto, por cualquier otro medio
legal que los identifique.

La carencia de documento de identificacidon alguna, no eximira a funcionarios e instituciones
que tienen el deber de proteccion de los adultos mayores de otorgarles los beneficios que les
son reconocidos a estas personas por la Ley, de conformidad a lo establecido en el articulo 3
del presente reglamento.

Art. 49.- En lo que respecta a las prestaciones que permiten satisfacer todas las necesidades
de alimentacion, habitacidn, vestido, conservacién de la salud y educacién de las personas
adultas mayores, estaran obligados a proveérselas aquellos a quienes el Cadigo de Familia
les impone tal responsabilidad.

Art. 50.- El Consejo velara porque el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social disefie,
coordine y dirija los programas de promocién, prevencién y atencién a la enfermedad y
rehabilitacion, a fin de garantizar que la persona adulta mayor sea beneficiaria de la atencion
integral en salud, asimismo que supervise el cumplimiento y fortalecimiento de aquellos
programas en todas las instituciones de salud.

Art. 51.- El Consejo velara porque el Ministerio de Trabajo y Prevision Social, brinde
asistencia técnica a las personas adultas mayores que dirijan o administren microempresas.

Toda solicitud de empleo de personas adultas mayores, serd promovida por la Bolsa de
Trabajo que lleva ese Ministerio.

El Ministerio de Trabajo y Prevision Social, en coordinacion con otras instituciones de
Formacion y capacitacién Profesional, debera gestionar la creacién de programas y centros
de capacitacion profesional a favor de las personas adultas mayores.

Art. 52.- Los adultos mayores deben recibir los beneficios que trae consigo la alfabetizacion,
por lo que deben ser incluidos en los programas permanentes de alfabetizacion de adultos
gue desarrolla el Ministerio de Educacion.

También debe garantizarse la participacion de las personas adultas mayores en los
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programas de educacion basica acelerada implementadora a través del Sistema Nacional de
Educacion.

Las personas adultas mayores tendran el beneficio de optar a las becas ofrecidas por las
instituciones de educacion superior del pais y se beneficiaran de las facilidades de estudios
que éstas ofrecen.

El Consejo, a través de las instituciones que lo conforman, debera promover, divulgar y
apoyar programas de promocion de los derechos y deberes de los adultos mayores; asi
como de los servicios que se otorgan a su favor.

Art. 53.- El Consejo realizara las gestiones necesarias, para que las instituciones del
Ministerio Publico creen o fortalezcan en su caso, una unidad, seccién o d departamento que
proporcione orientacién y proteccién legal, en forma de tutela o de asistencia juridica
gratuita, a las personas adultas mayores con personal capacitado en atencion a la persona
adulta mayor.

Art. 54.- Las personas adultas mayores gozardn gratuitamente de los servicios que preste
el sector publico, ello incluye a los servicios que presta el Sistema Nacional de Salud
Publica, el Sistema Nacional de Educacion Puablica, los programas de educacioén fisica y
deportes administrados por Instituto Nacional de los Deporte de El Salvador, la entrada a
museos, biblioteca y parques nacionales administrados por el Estado, y a los centros de
recreacion del Estado.

Cuando se trate de espectéaculos deportivos organizados por el Instituto Nacional de los
Deportes de El Salvador, el ingreso de las personas adultas mayores sera gratuito.

En los convenios que el Consejo gestione o suscriba, a favor de las personas adultas
mayores, se procurara que se estipulen descuentos significativos en bienes y servicios,
proporcionales a los ciclos econémicos, en beneficio de la poblacién adulta mayor.

TITULO IlI
DISPOSICIONES ESPECIALES
CAPITULO |
DEL PROCESO DE ELECCION DE LOS REPRESENTANTES ANTE EL CONSEJO

CONVOCATORIA A ELECCIONES

Art. 55.- El Consejo, a través de su Coordinadora, debera convocar, con quince dias de
anticipacion, a los representantes legales de todas las Asociaciones y Fundaciones
legalmente inscritas en el Registro Nacional que lleva la Secretaria Nacional de la Familia,
para elegir a quien les representara ante el Consejo.

La convocatoria a reunion debera contener el propésito, la fecha, hora y lugar en que ha de
realizarse. Asi también mandara a publicar convocatoria en un periédico de mayor
circulacién del pais con cinco dias de anticipacién a la realizacién de la reunion.

DEL PROCEDIMIENTO DE ELECCION
Art. 56.- El procedimiento a seguir por las Asociaciones o Fundaciones, para efectos de
elegir a su representante ante el Consejo, es el siguiente:
a. La reunién sera dirigida por la coordinadora del Consejo y se llevara a cabo con
los representantes legales de las Asociaciones o Fundaciones, cuyas personerias e
inscripcién ante la Secretaria Nacional de la Familia sean comprobadas en debida
forma;
b. Constituida la reunién, se tomara nota de los nombres de los participantes y
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entidades que representan;

c. Registrados los participantes, se llamara a que el pleno proponga un maximo de
tres personas para que de entre ellas se elija el representante ante el Consejo;

d. La votacién sera secreta y directa, el que obtenga el cincuenta por ciento mas uno
de los votos de los participantes, resultara electo; en caso de no obtenerse esta
mayoria se pasara a una segunda ronda con los dos candidatos que hayan obtenido
el mayor niumero de votos, eligiéndose al Representante por mayoria simple;

e. Se levantara un acta en la cual se expresaran lugar, fecha, hora, propésito de la
reunién, nombres de los participantes y entidad que representan, y los resultados de
la eleccién, entre otros.

Art. 57.- La Coordinadora del Consejo, a través de la persona a cargo de los programas y
proyectos a favor de las personas adultas mayores de la Secretaria Nacional de la Familia,
sera la encargada de garantizar que se cumpla con el procedimiento de eleccién; asimismo,
suscribira con los presentes el acta referida, y transmitird al Consejo los resultados de la
eleccion.

Art. 58.- La persona elegida, tendra la representacion de las Asociaciones y Fundaciones
ante el Consejo por un periodo de dos afios contados a partir de su juramentacion por la
Coordinadora del Consejo. Pudiendo ser reelegida una sola vez.

En caso de fallecimiento, pérdida de la representacion legal o cualquiera otra causa que
impida al representante de las Asociaciones y Fundaciones ante el Consejo continuar con
dicha representacion, debera convocarse a eleccion debiendo cumplirse con el
procedimiento establecido.
CAPITULO Il
DEL REGISTRO NACIONAL DE INSTITUCIONES DEDICADAS A LA
ATENCION DE LAS PERSONAS ADULTAS MAYORES

DEL REGISTRO

Art. 59.- El consejo creara el Registro Nacional de Instituciones dedicadas a la atencion de
las Personas Adultas Mayores. En éste, se inscribiran todas las instituciones que trabajan a
favor de personas adultas mayores entendiéndose también las que estan constituidas por
ellas.

Dicho Registro se llevara en un Libro de Registros y en un soporte electrénico, que
contendrd la informacion concerniente a cada institucion.

La sede, administracion y actualizacion de este registro estard a cargo de la Secretaria
Nacional de la Familia, la cual podra dictar las medidas necesarias para la ejecucién de
dichas actualizaciones.

Las Instituciones inscritas en el Registro tienen derecho a que el Consejo, a través de la
persona que ejerce la Coordinacion, les expida certificaciones, constancias o informes de los
asientos respectivos.

Art. 60.- Toda Institucion que trabaje a favor de las personas adultas mayores o se
constituya para tal objeto, debera registrarse en el Registro Nacional, para lo cual deberan
cumplir con los siguientes requisitos:
a. Presentar solicitud por escrito dirigida al Consejo requiriendo su inscripcion en el
Registro Nacional;
b. Tener personalidad Juridica y presentar los documentos que la comprueban;
c. Copia de escritura de propiedad, comodato o contrato de arrendamiento del o los
inmuebles en los que funciona;
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d. Plan de trabajo y conformacién de su estructura organica; y
e. Los demas que el Consejo le solicite.

Art. 61.- El plazo para la inscripcion de las Instituciones sujetas a Registro no ser4 mayor de
sesenta dias a partir de la recepcion de los documentos e informacién enunciados en la
disposicion anterior.

Si hubieren observaciones, la Secretaria Nacional de la Familia podra prevenir a la
institucién solicitante, para que en el plazo de quince dias habiles enmienden los errores u
omisiones en la documentacién presentada.
CAPITULO Il
FINANCIAMIENTO Y DONACIONES

FINANCIAMIENTO

Art. 62.- Cada institucion miembro del Consejo de acuerdo a su presupuesto garantizara la
ejecucion y seguimiento de los programas, proyectos y actividades contemplados en la
Politica Nacional de Atencién a la Persona Adulta Mayor y su Plan de Accidn, la Ley y el
Reglamento.

Art. 63.- Los fondos que se obtengan por gestion del Consejo ante instituciones u
organismos publicos y privados, nacionales e internacionales, seran administrados por la
Coordinadora del Consejo.

DONACIONES
Art. 64.- Las instituciones u organismos publicos y privados, nacionales o internacionales o
personas naturales, que tengan interés en contribuir o donar bienes muebles o inmuebles
podra hacerla a favor del Estado, indicando el fin para el cual se realizan, debiéndose
canalizar dichas donaciones a la Secretaria Nacional de la Familia, quien las destinara para
el uso de los Programas de atencion a la Persona Adulta Mayor, que lleve el Consejo.
TITULO IV
DISPOSICIONES GENERALES, TRANSITORIAS Y VIGENCIA

DISPOSICIONES GENERALES

Art. 65.- Los Centros de Atencion de adultos mayores que no cumplan con los requisitos de
salud, dieta alimenticia, infraestructura, idoneidad del personal y aquellos otros que el
Consejo haya establecido para el funcionamiento de dichos centros, seran llamados a
cumplir con tales requisitos, los cuales deberan ser subsanados por las personas o
entidades encargadas de la administracién de esos centros, dentro de los tres meses
siguientes contados a partir de la notificacién respectiva. Habiendo transcurrido este plazo, el
Comité Técnico de Apoyo evaluara el estado del Centro de Atencién e informaré de los
resultados de su evaluacion al Consejo.

Si el informe del Comité Técnico de Apoyo resultare de dicho Centro de Atencién incumple
con los requisitos exigidos, el Consejo procedera a declarar su cierre, notificando de esta
resoluciéon a su administrador y/o a su representante legal y gestionara el traslado de los
adultos mayores que en él se encontraren, a otro Centro.

De la Resolucidn de cierre, las personas o entidades encargadas del Centro podran recurrir
ante el Consejo dentro de los cinco dias habiles siguientes al de la notificacion, para que
éste revise su resolucién. El Consejo deberé resolver dentro de los treinta dias después de
haber recibido el recurso de revisién interpuesto. En caso de confirmarse su Resolucién
procedera sin mas tramite a su cierre definitivo.

Art. 66.- El Consejo gestionara que en los establecimientos comerciales abiertos al publico,
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se abran ventanillas especiales, oficinas o unidades administrativas para la atencién de las
personas adultas mayores.

Asi también promovera y apoyara la implementacion de campafias de sensibilizacion y
capacitacién a nivel nacional, a fin de que todas y todos los trabajadores de la empresa
privada atiendan con eficiencia y eficacia a las personas adultas mayores.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS

Art. 67.- La persona que ejerza la coordinacion del Consejo Nacional de Apoyo a los
Programas de los Adultos Mayores, a efecto de integrar dicho Consejo, convocara a sus
miembros de conformidad con la Ley, y asi asumir todas las facultades y deberes que la Ley
y este Reglamento le establecen.

La convocatoria se realizara dentro de los treinta dias siguientes a la entrada en vigencia del
presente Reglamento, a excepcién del representante de las Asociaciones y Fundaciones
legalmente constituidas e inscritas en la Secretaria Nacional de la Familia que trabajan a
favor de las personas adultas mayores.

Art. 68.- La Coordinadora del Consejo creara dentro de la sede de la Secretaria Nacional de
la Familia, el Registro de las Instituciones que trabajan a favor de las Personas Adultas
Mayores, en un periodo no mayor de noventa dias a partir de la entrada en vigencia de este
Reglamento.

Art. 69.- Todas las Instituciones que trabajan a favor de las personas adultas mayores tienen
un periodo no mayor de ciento veinte dias para registrarse en la Secretaria Nacional de la
Familia.

Art. 70.- La eleccidn para el representante de las Asociaciones y Fundaciones dentro del
Consejo, debera de realizarse en un plazo no mayor de doscientos dias. Las entidades
convocadas, seran aquéllas que se encuentren inscritas en el Registro Nacional.

Art. 71.- Quedan obligadas todas las instituciones del Estado que conforman el Consejo, a
crear y/o fortalecer unidades o secciones de atencion de la persona adulta mayor.

Para la creacién de dichas unidades o secciones en las instituciones que no cuenten con
ellas, se establece un plazo no mayor de seis meses posteriores a la entrada en vigencia de
este Reglamento.

Los coordinadores de estas unidades o secciones de atencion a la persona adulta mayor de
cada institucion, deberan ser las personas que conforman el Comité Técnico de Apoyo.

SITUACIONES NO PREVISTAS

Art. 72.- Las situaciones no previstas en este Reglamento, serdn resueltas por el Consejo en
base a lo preceptuado en la Constitucién de la Republica, los tratados internacionales
ratificados por El Salvador, y las leyes secundarias, entre otras.

VIGENCIA
Art. 73.- El presente Decreto entrara en vigencia ocho dias después de su publicacion en el
Diario Oficial.

DADO EN CASA PRESIDENCIAL: San Salvador, a los dos dias del mes de septiembre del
afio dos mil dos.
FRANCISCO GUILLERMO FLORES PEREZ,
Presidente de la Republica.
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CONRADO LOPEZ ANDREU,
Ministro de Gobernacion.



