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RESUMEN

Esta investigacion contribuye al conocimiento de las condicio-
nes laborales de los cuidadores de ancianos en el contexto de
organizaciones gerontologicas privadas, y analiza el efecto que
puedan tener las dinamicas organizacionales sobre el desarrollo
humano de administradores, cuidadores y adultos mayores. El es-
tudio analiza siete casos: tres organizaciones con animo de lucro
y cuatro sin animo de lucro, que se distribuyen entre los estratos
socioeconémicos 2, 4y 5 de la ciudad de Bogota. Se realizan en-
trevistas semiestructuradas, enfocando el estudio en la identifi-
cacién de las siguientes categorias analiticas: implicaciones del
trabajo emocional y corporal; rasgos de la ética del cuidado en
las organizaciones y en los cuidadores; implicaciones de la insti-
tucionalizaciéon de los adultos mayores; nivel de reconocimiento

y profesionalizacién del trabajo de cuidado.

Palabras clave: trabajo de cuidado, ética del cuidado, vejez, hogares gerontologicos.



ABSTRACT

This research contributes to the knowledge of labor conditions of
elderly people caregivers, in the context of private gerontological
organizations, and analyzes the effect that organizational dynam-
ics can have over administrators, caregivers and elderly people
human development. The study analyzes seven cases: three for-
profit organizations and four non-profit, which are distributed in
levels 2, 4 and 5 of socioeconomic stratus in Bogota. It is based
on semi structured interviews, focusing on the identification of
the following analytical categories: implications of emotional and
physical work; features of care ethics in organizations and care-
givers; implications of the elderly’s institutionalization; recogni-
tion level and care work professionalization.

Keywords: care work, care ethics, old age, nursing and gerontological homes.
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INTRODUCCION

El trabajo de cuidado (care work) de ancianos cumple un rol importante
dada su creciente demanda en el contexto de transicién demografica
en el mundoy, en concreto, en América Latina y Colombia.

La importancia de esta labor se refuerza dada la tendencia
creciente de la poblacién de adultos mayores que ha sido descrita por
varias entidades del ambito internacional. Por ejemplo, el Departa-
mento de Asuntos Econémicos y Sociales de la Secretaria de Naciones
Unidas (DESA, por sus iniciales en inglés) asegura que en el ano 2015,
por primera vez en la historia de la humanidad, alrededor de dos mil
millones de personas tendran mas de 60 anos, y se espera que la canti-
dad de ancianos supere la de jévenes menores de 15 anos. Ademas, el
80% de la poblacion de adultos mayores vivira en los paises en vias de
desarrollo (pEsa 2007).

El fenémeno del envejecimiento de la estructura poblacional ha
sido visto incluso como la revolucion demografica del siglo xx1, y se
fundamenta “en la interrelacion del incremento de la longevidad, los
cambios en la estructura etaria y el envejecimiento de las poblaciones”
(Duenas 2009, 56). En la inauguracién del Ano Internacional de las
Personas de Edad, en 1998, el ex secretario general de las Naciones
Unidas Koffi Annan senal6 que “estamos en el medio de una revolu-
cion silenciosa, que se extiende mucho mas alla de la demografia, con
repercusiones econémicas, sociales, culturales, psicologicas y espiritua-

les de gran trascendencia” (Annan 1998, parr. 5).
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América Latina, en efecto, vio llegar este siglo en el momento en
que atravesaba por una transicion demografica que condujo, en primera
instancia, a una estabilizacién del crecimiento de la poblacién y, luego,
al inicio del proceso de envejecimiento demografico (Figoli y Rodriguez
Wong 2003). Asi, la implementacién de algunos de los paradigmas del
desarrollo occidental tiene consecuencias como el aumento de la espe-
ranza de vida y la disminucién de la tasa de fecundidad (pEsa 2007).

En Colombia especificamente, la estructura de la piramide pobla-
cional se esta transformando; la esperanza de vida ha aumentado de
forma notable, mientras el Estado y los arreglos institucionales no estan
preparados para ello (Nieto et al. 2007). Si se quiere pensar en desarrollo
como el logro de una mejor calidad de vida para los habitantes de
nuestros paises, es importante incluir a los ancianos, tanto de la tercera
edad como de la cuarta', y fortalecer un mayor reconocimiento sobre
la importancia del cuidado, las personas que lo ejercen, las organizacio-
nes que lo administran y las politicas pablicas que lo regulan.

La integralidad del desarrollo en Colombia podria incluir el
establecimiento de instituciones y organizaciones que atiendan satis-
factoriamente las necesidades de estos dos segmentos de la poblacion
—trabajadores de cuidado y ancianos—; sera fundamental la “imple-
mentacion de politicas nacionales para responder al reto de construir
sociedades para todas las edades” (DEsa 2007, 5).

Hasta aqui, queda entonces clara la importancia del trabajo de
cuidado en su dimension social. Ahora se vera su componente econ6-
mico como parte del sector de prestacion de servicios.

Asi, pues, este trabajo de cuidado va de la mano del crecimiento
del sector terciario hacia el cual la sociedad moderna ha avanzado,
raz6n por la que ocupa un lugar cada vez mas trascendental en la
economia de los paises. Ademas, la prestacion de un servicio exige una

relacién cara a cara con el cliente, un mayor compromiso emocional y

! Leticia Robles (2006) establece una division de la vejez entre tercera y cuarta

edades para distinguir entre los ancianos “jévenes”y los ancianos muy viejos, que tienen
mas de 85 afos. En esta Gltima etapa de la vida es donde se identifican las mayores pér-

didas de capacidad y autonomia y donde se ven los mayores niveles de dependencia.
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personal que no ocurre en otros sectores productores de bienes tangi-
bles (Hochschild 1983).

Apenas en dias recientes se aprob6 en Colombia la Ley 1413 del
2010, la primera en América Latina

por medio de la cual se regula la inclusion de la economia del cuidado

en el Sistema de Cuentas Nacionales con el objeto de medir la contribu-

cion de la mujer al desarrollo econémico y social del pais y como herra-
mienta fundamental para la definicién e implementacion de politicas

publicas (Lépez y Ramirez 2010, 1).

Dicha ley puede ser considerada un primer paso hacia la visibi-
lizacion y revaloracion del trabajo del cuidado en Colombia y para dar
a esta actividad el lugar que merece dentro de la economia, la politica
y la sociedad. Especificamente, esta ley buscara medir el aporte de la
economia del cuidado al producto interno bruto del pais, lo cual sera
muy valioso si se tiene en cuenta que, segin Gomez (2003),

[...] el informe de desarrollo humano de 1995 sefala que con la infor-
maciéon disponible para ese estudio y con las restricciones del caso,
la estimacién del valor de trabajo no remunerado ascendia a un 70%
del r1B mundial; y de ese valor, el 80% correspondia al de las mujeres
(Gomez 2003, 161).

Solo en Estados Unidos, por ejemplo, los servicios de cuidado
no remunerados fueron valorados en 450 billones de dolares para el
ano 2009 (Public Policy Institute 2011). La siguiente tabla presenta los
calculos de algunos paises latinoamericanos sobre el trabajo doméstico
no remunerado:

Tabla n* 1. Calculos de algunos paises sobre el trabajo doméstico no remunerado

Pais % PIB Precio considerado

. Remuneracion mensual media de trabajador no calificado y trabaja-
Chile 26% (urbana) dor de servicios personales.

Costo de reemplazo estimado por costo de una trabajadora domés-
Guatemala 26:-34% tica. Se calcula con datos del 2004.

Salario promedio de ocupacion agricola para el medio rural, y de

Nicaragua 23% L :
€ servicios personales para el medio urbano.

. Precio equivalente al salario por hora de un trabajo realizado en una
México 23,7% s quival p o Y “
actividad equivalente.

Fuente: Rico 2009.




16 Trabajo de cuidado y vejez

Se ha afirmado que el cuidado contiene dimensiones que apun-
tan al mejoramiento del entornoy, en general, de la calidad de vida de
las personas. Sin embargo, las discusiones sobre el trabajo del cuidado
senialan que esta ha sido una labor relegada a un segundo plano; en su
gran mayoria, al espacio de lo privado, de lo doméstico y femenino. En
consecuencia, el cuidado en general no ha estado presente en las agen-
das de la construccion de lo publico, pese a la gran importancia de su
papel dentro de la sociedad.

El valor social del trabajo de cuidado es indiscutible y, pese a esto,
el cuidado de ancianos es uno de los trabajos mas devaluados en la
esfera social; el cuidado de personas dependientes se ha ubicado por
tradicion en los espacios privados, se ha hecho invisible y no siempre
se remunera porque no se considera una labor productiva. Incluso, se
sugiere que la remuneracién de este trabajo es principalmente volun-
taria y es mal visto cuando el cuidador demanda un aumento salarial.

Seguin Cecilia Lopez (2011), ponente de la Ley de Economia del
Cuidado, al haberles restado importancia a estas actividades, se les ha
excluido de las agendas sociales de los paises. En consecuencia, se ha
liberado de “esta responsabilidad al Estado, dejando en los hombros
de las mujeres, prioritariamente, un trabajo esencial para la sociedad
en todos sus niveles, pero invisibilizado, no valorado y calificado como
simplemente reproductivo [...]” (Lépez 2011, 9).

Esta invisibilizacién a la que se refiere Lopez esta estrechamente
relacionada con la naturalizacién que se le ha otorgado al trabajo del
cuidado, asignandolo de modo espontaneo a las actividades propias de
las mujeres, ligadas al ideal de la domesticidad. De esta forma, se conci-
bi6 el trabajo doméstico y de cuidado como algo innato y natural del
sexo femenino, y se le puso al margen de la economia de los paises
(Scott 1993). En efecto, décadas atras el tema del trabajo del cuidado
simplemente no estaba en discusion. Era invisible a los asuntos puiblicos
y sociales, en la medida en que no era considerado trabajo, entre otras
cosas porque no era remunerado, y viceversa. Las ciencias sociales no

incluian esta categoria dentro de la conceptualizacion del trabajo.
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A partir de este legado histérico, y en consecuencia hasta hoy
en dia, las labores de cuidado son poco valoradas. Se piensa que dicho
trabajo no requiere de cualificacion y se asocia con bajos niveles inte-
lectuales y con trabajadores de bajas clases sociales, o de determinadas
razas y etnias, segin las concepciones generadas por la esclavitud y el
colonialismo (Arango 2010).

A esta problematica de la division sexual del trabajo y su invisibi-
lizacion se suma la devaluacion social de la dependencia y las personas
dependientes, en especial de los ancianos. En la sociedad moderna y
contemporanea?® se prefiere a los jovenes sobre los mayores, lo que es
de alguna manera una paradoja, por cuanto se busca alcanzar grandes
avances en medicina, seguridad, politica, infraestructura, entre otros,
todo lo cual tendera a aumentar la esperanza de vida al nacer; pero
cuando la poblacién goza de dichas mejoras llegando a una edad avan-
zada, la misma sociedad la margina y la hace sentir como un estorbo
(Robles 2006).

Cowgill (1974) llama la atencién sobre el dilema de la transi-
cion demografica y el envejecimiento de la poblacion en una sociedad
moderna, donde normalmente se devaltia a los adultos mayores: los
avances tecnologicos en la salud y en la economia, la urbanizacién y la
educacién propios de la modernidad tienden a menoscabar el estatus
de los ancianos dadas sus consecuencias como la competencia interge-
neracional, la disminuciéon de empleos para los mayores, segregacion
residencial e inversion de roles (los jovenes saben mas que los adultos).
Mas alla, asegura este autor, estas contradicciones dan lugar al hecho de
que sociedades que podrian proveer conforty seguridad a sus ancianos
resultan privandolos de papeles tutiles y envian a muchos de ellos a una

pobreza relativa.

2 La valoracion de la vejez varia en las diferentes épocas y culturas de la humani-

dad. Este argumento se centra en la forma como se valora a los adultos mayores en la

sociedad de nuestros dias.
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Otra paradoja en este mismo sentido senala también Robles
(2006), al indicar que es gracias a la cooperacion social como las perso-
nas logran su supervivencia a lo largo de la vida. Luego es la interdepen-
dencia —o la dependencia mutua— la que lleva a los individuos a su
realizacién personal tanto biolégica como social. Con todo, la dependen-
cia es luego vista como indeseable y lamentable, en una sociedad en la
que la autonomia y la independencia son altamente valoradas.

Por lo tanto, al equiparar la vejez con la dependencia, con la
incapacidad de hacer nada de lo que se hacia en la juventud, se esta
devaluando automaticamente al anciano. Pero, ademas, el trabajo de
cuidado en la forma como se presenta en nuestras sociedades tiende
a reforzar la imagen de decrepitud aqui senalada, por cuanto visibiliza
la dependencia de quien recibe dicho cuidado y expone tal actividad
como una carga para la familia y la sociedad. El trabajo del cuidado y
la concepcién prevaleciente de la vejez refuerzan mutuamente su deva-
luacién social (Robles 2006).

En este mismo sentido, O’Connor (1996 y 1996b) y Bazo (1998)
senalan los problemas de la dependencia y su relacion con el trabajo
de cuidado, asi como la necesidad de politicas estatales que respalden
este tipo de trabajo. De igual forma, Tamer (2008), Timonen (2008) y
Huenchuan (2009) se ocupan de la problematica relacionada con los
derechos humanosy la calidad de vida tanto de los cuidadores como de
los ancianos: los tres resaltan la importancia de crear un marco basado
en derechos para hacer mas digna la vida de las personas que envejecen
y de sus cuidadores.

Por otra parte, se advierte un fenémeno importante que hace
parte de esta realidad: los establecimientos gerontolégicos. Existe una
amplia variedad de estas organizaciones, que incluye los asilos y hogares
para ancianos pobres, hogares mixtos o para hombres o para mujeres,
hogares para pacientes terminales y las residencias de hasta cinco estre-
llas con servicios hoteleros como un nuevo concepto de vivienda para
adultos mayores.

Todos estos espacios han surgido en la historia reciente con el
fin de satisfacer necesidades emergentes del cuidado de los ancianos; a
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medida que la mujer ha salido de los espacios domésticos para entrar
al mercado laboral, y tanto Colombia como el mundo en general se
enfrentan al crecimiento de la poblacion adulta, surge también la nece-
sidad de crear instituciones que respondan a este reto social.

Maria Cristina de los Reyes (2001b) recuerda que la razén prin-
cipal por la que se toma la decision de acudir a las instituciones es la
imposibilidad de brindar un cuidado adecuado al anciano en el hogar.
Desde aqui se establece ya una relacion un tanto negativa con el centro
de cuidado; no se ha visto como una alternativa viable desde el princi-
pio, sino que ocurre luego de eventos traumaticos que develan la inca-
pacidad de hacerse cargo de un adulto mayor en el hogar.

Ademas, existe una serie de problemas de las organizaciones que
dificultan atin mas la toma de decisiones de la familia. Asi, pues, tras
haber tomado la decision de llevar al anciano a una institucion, la fami-
lia se enfrenta a lo que podria llamarse un “descuido de las multiples
dimensiones de la atencion a los residentes, al centrarse en las practicas
bio-médicas” (De los Reyes 2001, 10). En este mismo sentido, a menos
que la cuota mensual que se pague por la estadia sea bastante alta, la
mayoria de los establecimientos gerontologicos privados buscara gene-
rar una mayor rentabilidad reduciendo los costos de la atencién, con lo
cual la calidad de esta resulta sacrificada (De los Reyes 2001b).

Dado el escenario descrito hasta el momento, y como se verd en
los proximos capitulos, es valido afirmar que los pocos analisis existen-
tes para el caso especifico del trabajo de cuidado en Colombia y en
particular en Bogota sustentan la importancia de ahondar en investiga-
ciones en el pais que promuevan el conocimiento de la problematica
del trabajo de cuidado en general y el cuidado de ancianos en parti-
cular. Asi mismo, es indispensable trabajar en la consolidacion de una
base de datos que dé cuenta de los hogares existentes en Bogota, ya sea
que estén o no registrados ante la Camara de Comercio de esta ciudad.

El interés en este trabajo especificamente es indagar sobre las
condiciones laborales y de vida de las cuidadoras, mediante un analisis
de sus realidades y de las dinamicas que ofrecen las organizaciones en
las que trabajan, con el fin de establecer la forma en la cual el trabajo de
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cuidado es valorado —o no— dentro de nuestra sociedad. Cabe enton-
ces preguntarse cuales son las dinamicas y caracteristicas organizacio-
nales del cuidado de personas adultas mayores. Y, si se presenta, como
se reproduce la devaluacion social del trabajo de cuidado de ancianos.

El objetivo general de esta investigacion es analizar el trabajo
remunerado de cuidado de ancianos y las dinamicas organizacionales
que contribuyen o no a la reproduccién de la devaluacion social de esta
actividad, teniendo como referente las condiciones econdémicas, socia-
les y laborales de las cuidadoras. En forma mas especifica se buscara:
(1) describir las condiciones de trabajo y de vida de las cuidadoras de
ancianos que son formalmente remuneradas en organizaciones priva-
das de Bogota; (2) caracterizar el entorno socioeconémico de estas
trabajadoras de cuidado de ancianos; (3) establecer qué papel juegan
las dinamicas organizacionales de estas entidades en la problematica
del cuidado de ancianos; y (4) indagar en las percepciones sobre el
trabajo de cuidado por parte de las trabajadoras, los propios ancianos y
los administradores.

Este trabajo esta estructurado en cuatro capitulos y un apartado
de conclusiones. Luego de esta introduccion, el primer capitulo se
concentra en el marco conceptual, donde se desarrollan los conceptos
de desarrollo humanoy vejez, las diferentes definiciones de trabajo, trabajo
emocional, ética del cuidado y trabajo de cuidado de ancianos. El capitulo
segundo hace un acercamiento al contexto del cuidado de ancianos
en Bogota principalmente, mientras que el tercer capitulo explica la
metodologia cualitativa y de entrevistas semiestructuradas que se utilizé
en la investigacion. El cuarto capitulo esta dedicado a los resultados
del estudio, estructurados en tres grandes categorias analiticas: dina-
micas y caracteristicas organizacionales; trabajo, reconocimiento social,
condiciones laborales y profesionalizacion; y trabajo emocional, ética
del cuidado y percepciones sobre la vejez. Finalmente, se presentan las
conclusiones derivadas del analisis de las categorias aqui mencionadas.



1
MARCO CONCEPTUAL

1.1. DESARROLLO HUMANO Y VEJEZ

El término desarrolloutilizado en esta investigacion se refiere al concepto

ampliado® que define el Programa de Naciones Unidas para el Desarro-

llo (pPNUD):

3

El desarrollo humano es el proceso de ampliaciéon de las opciones de
las personas. Para ampliar las opciones de las personas, es necesario
expandir las capacidades y funciones humanas. En todos los niveles de
desarrollo, las tres capacidades esenciales para el desarrollo humano
son disfrutar de una vida larga y saludable, tener acceso a la educacion y
tener un nivel de vida digno. Si no se obtienen estas capacidades funda-
mentales, la variedad de opciones disponibles se limita considerable-
mente, y muchas oportunidades en la vida permanecen inaccesibles.
Sin embargo, el dominio del desarrollo humano es mayor: las oportuni-
dades esenciales que las personas valoran en gran medida van desde las
oportunidades politicas, econémicas y sociales de ser creativos y produc-
tivos hasta el goce del respeto propio, el empoderamiento y el sentido
de pertenencia a una comunidad. El concepto de desarrollo humano es
holistico y sittia a las personas en el centro de todos los aspectos del

proceso de desarrollo. [...] (PNUD, s. f., parr. 18).

El soporte teérico de esta vision del pNUD esta respaldado por Amartya Sen,

quien desarrolla el concepto principalmente en su libro Desarrollo y libertad (2000).
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Este concepto es importante para el presente trabajo porque se
refiere al desarrollo como un proceso amplio que incluye todos los nive-
les de la poblacién y plantea como capacidad fundamental el disfrute
de una vida larga. La etapa de la vejez del ser humano, por lo tanto,
ocupa un espacio elemental en la aplicacion de este concepto.

En este mismo sentido, Guzman (2002) afirma que “la calidad
de la vida de los adultos mayores esta relacionada con su acceso a los
recursos monetarios y no monetarios (ingresos, bienes y servicios) que
les permitan vivir un envejecimiento sano y activo” (p. 5).

En esta medida, los Planes de Accion para la Vejez de 1982 y el
2002 de Naciones Unidas y sus Principios a favor de las Personas de
Edad han marcado la pauta en el ambito internacional para la guia
en la elaboracion de politicas nacionales que incluyan a los ancianos
como parte integral de los procesos de desarrollo de los paises. De esta
manera, los paises han reconocido la importancia de buscar que las
ventajas de los avances del desarrollo humano y econémico lleguen
también a la poblacién anciana. Los temas que han priorizado estos
documentos se relacionan con la independencia, la participacion, el
cuidado, la autorrealizacion y la dignidad de los adultos mayores. Se
afirma que “el potencial de las personas mayores es una sélida base para
el desarrollo futuro” (oNu 2002, 3), senialando asi la necesidad de que
participen en la construccién de una sociedad para todas las edades.

De igual forma, el reconocimiento de la importancia de la fami-
lia, Ia interdependencia intergeneracional, la solidaridad y la reciproci-
dad para el desarrollo social (oNU 2002) fortalece el argumento de la
importancia del trabajo del cuidado para los procesos de desarrollo de
los paises.

Especificamente en Bogota, la Secretaria Distrital de Integraciéon
Social (sp1s 2010) en el documento de Politica Pablica de Vejez define
el desarrollo humano como

[...] un proceso de relaciones integrales que cubre todos los aspectos
que conciernen al mejoramiento de la calidad de vida, dirigido a la satis-
faccion de las necesidades de las personas en sus diferentes momentos

del ciclo vital y de la sociedad en general (sD1s 2010, 11).
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Este concepto es, pues, el que sefala la puerta de entrada para
entender la pertinencia e importancia de investigar sobre el cuidado de

la vejez y su papel en el desarrollo de un pais como Colombia.
1.2. TRABAJO

Tanto en la teoria econémica clasica como en la neoclasica, el concepto
de trabajo desconoce el cuidado y otras actividades como tal. Esto llevo
a una concepcion restringida que se referia basicamente a aquellas acti-
vidades que eran remuneradas y que se desarrollaban, principalmente,
en los espacios no domésticos de las empresas, especialmente expresa-
das bajo el advenimiento del capitalismo moderno y el modelo fordista-
taylorista de produccion (De la Garza 2006).

Diversas teorias, entre ellas algunas de las lecturas feministas, han

criticado esta concepcién del trabajo porque, segtun ellas,

[...] [revela] su incapacidad para dar cuenta de las experiencias de
numerosas personas, mujeres y hombres, en distintas latitudes. En
América Latina, por ejemplo, la alta presencia de trabajo no asalariado
dio lugar a elaboraciones criticas que incorporaron categorias como la
de trabajo informal, poniendo en evidencia el caracter eurocéntrico de

la definicién dominante de trabajo.

[...] Esto tuvo como consecuencia que el trabajo de las mujeres y las
mujeres como trabajadoras fueran clasificadas como no calificadas,

imperfectas o problematicas [sic] (Arango 2010, 81).

De la Garza (2007) también consolida un concepto mas amplio
del trabajo, donde se incluyen dimensiones no tradicionales como los
intercambios emocionales, las relaciones inmateriales y el surgimiento
de nuevos actores en la relacién laboral. En efecto, el componente
emocional se constituye como una dimension fundamental de muchas
actividades que no habian sido tenidas en cuenta en los analisis tradicio-
nales sobre el trabajo. Mas alla de las relaciones clasicas laborales al estilo
fordista-taylorista, el concepto ampliado de trabajo entiende las relacio-
nes productivas como interacciones entre multiples sujetos de la coti-
dianidad que intervienen en la produccion o prestaciéon de un servicio.
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En tal sentido,

las interacciones productivas estan embebidas de emociones junto a
cogniciones, sentido estético, valores morales, formas de razonamiento
cotidianos. Pero los productos también[,] al tener una cara subjetival,]
estan embebidos de emociones [...] no se diga de la importancia de
gestos, actitudes, palabras en los servicios de salud o de atencién para
[sic] los ancianos o bebés [...] (De la Garza 2007, 20).

Asi, pues, este autor se acerca a la importancia que puede llegar
a tener la emotividad como elemento determinante de la calidad de la
prestacion de un servicio, aplicable en este caso al trabajo de cuidado.

En este mismo contexto, es inevitable asociar el trabajo de
cuidado con los estudios de género y, en especial, con la problematica
de la insercion de la mujer en el campo laboral. Por esta razon, vale la
pena resaltar el libro del Banco Interamericano de Desarrollo editado
por Piras (2006), donde se ofrecen luces importantes sobre las condi-
ciones laborales de las mujeres y los desafios que representan para la
elaboracion de politicas en los paises. Ademas, Pineda (2009) realiza un
analisis sobre la calidad del empleo desde una perspectiva de género, y

encuentra que

[...] en términos relativos para el mercado laboral urbano de Colombia
en [el] 2008, la calidad del empleo solo llega a cerca del 60 por ciento
de lo aceptable en el pais para la fecha. No obstante, se presentan tres
niveles importantes de desigualdad, tanto social como de género, que
se asocian con los determinantes de la calidad del empleo [...] (Pineda
2009, 37).

En todos los niveles de desigualdad las mujeres son las mas afecta-
das, no solo en términos de discriminacién por género, sino porque los
grupos mas vulnerables estain compuestos en su mayoria por poblacién
femenina (Pineda 2009). En el mismo sentido, Pefa (2011) senala que
en Colombia las mujeres, no obstante el hecho de que han progresado
en temas educativos, siguen recibiendo sueldos inferiores frente a los
hombres, participan menos en el mercado laboral, tienen mayores tasas

de desempleo y padecen de segregacion ocupacional (Pena 2011).
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Asl mismo, Beneria (2005) analiza la relacion del trabajo productivo
y reproductivo/remunerado y no remunerado con la globalizacion,
“cuyas consecuencias incluyen la pérdida de trabajo en los paises del
sur, la feminizacion de la emigracion y el aumento de la demanda para
la economia del cuidado en los paises inmigrantes” (Beneria 2005, 8),
y como dichas consecuencias afectan la estructura familiar y desafian

las politicas de los mercados laborales y antipobreza en América Latina.
1.2.1. Trabajo emocional o subjetivo

Arlie Russell Hochschild (1983) hace uno de los aportes mas importan-
tes en este campo, al acunar el término trabajo emocional para referirse
a aquellos trabajos de servicio* que exigen el control de los propios
sentimientosy emociones para transmitir una imagen corporal y facial
que genere satisfaccion a los pacientes o clientes (Hochschild 1983).
Es ese esfuerzo que deben hacer los trabajadores por dejar a un lado
sus propias cuestiones para atender siempre de manera muy amable a
los receptores de su servicio. De igual forma, el trabajo de cuidado de
ancianos es un trabajo emocional mas exigente que otros por cuanto
implica el establecimiento de relaciones personales, mas alla de la
relacion que existe entre un trabajador y su cliente de manera tempo-
ral o pasajera. Este tipo de actividad normalmente crea lazos de afecto
entre cuidadoras y receptores de cuidado por cuanto comparten espa-
cios de intimidad y de cercania que no se reproducen en otros tipos
de labor.

Este concepto, entonces, sera de gran valor a la hora de analizar
el impacto del ejercicio del cuidado sobre la vida de los trabajadores, el
esfuerzo emocional que implica su labor y como esto afecta, positiva o
negativamente, diferentes aspectos de su calidad de vida.

1 Su estudio se basé en las relaciones de las auxiliares de vuelo con los pasajeros
durante la atencién en un viaje, y esto se diferencia del trabajo de cuidado en la medida
en que no se establecen lazos afectivos o relaciones interpersonales fuera de un espacio

y una temporalidad determinados.
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Por otro lado, De los Reyes (2001 y 2001b) resalta que en el
ambito de los establecimientos geriatricos no se considera la subjetivi-

dad de las cuidadoras algo importante dentro de sus dinamicas:

[...] la angustia por la muerte de los ancianos, el afrontamiento de las
carencias afectivas originadas en el aislamiento familiar y social, el peso
de las quejas permanentes entre los que sufren diferentes deterioros,
son algunos de los innumerables problemas que estos cuidadores deben
afrontar sin posibilidad de hablar o pensar sobre ellos (Zolotow y otros
2001, citado en De los Reyes 2001, 12).

En este trabajo es importante explorar el elemento de la subje-
tividad o emocionalidad del trabajo de cuidado, tanto desde la pers-
pectiva individual de las cuidadoras y los receptores de cuidado como
desde aquella de las organizaciones y su administracion.

Asi mismo, parece importante resaltar el trabajo realizado por
Gomez (2011) titulado Show me how you work and tell me if you care: the
ethos of being a good care worker among a group of “Latino” caregivers in Stoc-
kholm, Sweden. Aqui, Gbmez presenta los resultados de una etnografia
realizada con las cuidadoras de personas afectadas con la enferme-
dad de Huntington®, buscando entender el ethos del buen cuidador;
cuales son las creencias y los prejuicios culturales que influyen en sus
comportamientosy en el ejercicio del trabajo de cuidado. Este trabajo
realiza un gran aporte a la cuestion, entre otras cosas porque se enfoca
principalmente en los trabajadores de cuidado, en las dinamicas que
surgen en una institucién y el esfuerzo emocional que implica este
tipo de trabajo.

b Es interesante resaltar que su estudio queria enfocarse primero en el cuidado

de ancianos, pero la imposibilidad de acceder a estas instituciones hizo que su objetivo
se reenfocara en las cuidadoras de los enfermos de Huntington. Estos pacientes se en-
frentan a un dano neuronal que llega a impedir el control sobre los movimientos del
cuerpo hasta practicamente a la invalidez, de lo cual se deriva la necesidad de cuidado
las 24 horas del dia.
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1.2.2. Etica del cuidado

Ademas del trabajo de cuidado como concepto, vale la pena agregar
esta otra categoria denominada ética del cuidado. Carol Gilligan (1982)
fue quien acuné el término para mostrar que las mujeres y ninas respon-
den a una voz moral diferente de la de los hombres a la hora de resolver
sus dilemas morales. Sus criterios no se basan necesariamente en la ley
o en la imparcialidad (que se relacionan con la ética de la justicia),
sino en criterios relacionales y contextuales que tienen en cuenta cada
detalle de una situacion, incluyendo sentimientos, emociones y necesi-
dades. Este tipo de ética personifica y da corporeidad a la responsabili-
dad que surge de la identidad relacional que tienen las mujeres con su
entorno. Asi, por ejemplo, una madre se basara en juicios morales de
cuidado con otros que no sean familiares suyos pero que le recuerdan
a sus propios hijos. “Lejos de desembocar en un relativismo moral, la
ética del cuidado permite formular de modo inédito asuntos cruciales
para las democracias, como el cuidado y la preocupacién por los otros”
(Arango y Molinier 2011, 20).

Luego, Joan Tronto (2001) agregd que esta ética no era propia
solo de las mujeres, sino de todos aquellos individuos cuya ocupacion
estaba relacionada con el cuidado de los demas, de donde surge el valor
del trabajo de cuidado para la sociedad.

Paperman (2011) senala que “las éticas del care afirman la impor-
tancia y el valor de las actividades de cuidados en relacién con los otros
para el acondicionamiento y el mantenimiento de un mundo comin
habitable” (p. 27). También indica en su texto que “las éticas del care
afirman la importancia de los cuidados y de los miramientos dirigidos
a los otros, en particular aquellas personas cuya vida y bienestar depen-
den de una atencion particularizada, continua, cotidiana” (p. 26).

1.2.3. Trabajo de cuidado

Siendo parte de la gran categoria del trabajo emocional o subjetivo, el
concepto del trabajo de cuidado tiene su origen en las diferentes teorias
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feministas que criticaron la definicién clasica del trabajo, senalando
que su caracter androcéntrico invisibilizaba la labor de muchas mujeres
en el hogar. En este sentido, autoras como Joan Wallach Scott y Lour-
des Beneria (citadas por Arango 2010) aportaron a la discusién sobre
la necesidad de buscar una definicién ampliada de trabajoy de modelos
de desarrollo alternativos.

Entre las definiciones del concepto, se encuentra que el trabajo
de cuidado esta constituido por el conjunto de actividades que responde
a las necesidades de dependencia entre las personas:

[...] cuidar de otro no es s6lo pensar en el otro, preocuparse intelectual
o afectivamente por €l, no es necesariamente amarlo sino hacer cual-
quier cosa, producir un trabajo que contribuye directamente a mantener
o preservar la vida del otro[:] es ayudarle o asistirlo en sus necesidades
primordiales[,] como comer, estar limpio, descansar, dormir, sentirse
seguro y poder consagrarse a sus propios intereses (Molinier 2005: 301
[traduccion propial).

Asi mismo, Berenice Fisher y Joan Tronto (1990) se refieren de

manera mas amplia al cuidado (care) como

[...] una actividad de la especie humana que incluye todo lo que
hacemos para mantener, continuar y reparar nuestro “mundo”, de tal
manera que podamos vivir en €l lo mejor posible. Este mundo incluye
nuestros cuerpos, nuestras individualidades (selves) y nuestro entorno,
que buscamos tejer juntos en una red compleja que sostiene la vida
(Fisher y Tronto 1990, 40).

Siguiendo con el argumento de Arango (2010), al no encontrar
espacios de discusion publica el trabajo de cuidado se convierte en una
expectativa que recae en las madres y esposas dentro de sus deberes
domeésticos. Es importante aclarar que la pregunta de investigacion que
me atane en este momento esta relacionada con el trabajo formal e
institucionalizado de cuidado, y, sin embargo, es importante no desco-
nocer la problematica que enfrenta la gran masa de las trabajadoras
familiares del cuidado. Muchos de los asuntos que hacen problematico
el trabajo de cuidado son compartidos y surgen de la relaciéon de lo
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formal remunerado con lo familiar no remunerado, por lo que esta
revisién incluye ambas perspectivas. Sin embargo, el trabajo de cuidado
institucionalizado le da una mas directa relevancia en lo publico.

La caracterizacion de la problematica del trabajo de cuidado ha
sido facilitada por autores como Graham (1983), quien hace referencia
a las implicaciones del cuidado como trabajo para las identidades y acti-
vidades de las mujeres que lo realizan. En efecto, esta autora define el
cuidado como “[...] un concepto que abarca un rango de experiencias
humanas que tienen que ver con preocuparse, y hacerse cargo del bien-
estar de otros. El cuidado exige amor y trabajo [...]” (Graham 1983,
13). En este mismo sentido, hay un factor cultural que permea este
asunto y complica la valoracién econémica del trabajo de cuidado ya
que dicha actividad tiene inmersa la variable fundamental del afecto y
genera nexos emocionales afectivos profundos, pero se parte del prin-
cipio de que el amor es un intangible que no es valorable en términos
econémicos, es impagable e, incluso, no se debe pagar para que sea
auténtico. England (2005), por ejemplo, senala que los bajos salarios
de los cuidadores pueden ser compensados por la propia realizaciéon
del trabajo ya que se piensa que éste se realiza mas por gusto y vocacion
que por dinero. Anderson (2000) comparte esta vision al afirmar que

el riesgo particular de no distinguir entre el cuidado como trabajo
y el cuidado como emocion es que puede llevar al argumento de que el
cuidado no es explotable porque las mujeres quieren hacerlo (después
de todo, proveer bienestar a alguien nos dara una satisfaccion personal
inmensa) y porque lo estan haciendo por su propia y libre voluntad
(Anderson, 2000: 120).

Por su parte, Kittay (1999) explora las implicaciones de la depen-
dencia (del dependiente y de quien lo cuida) para la vida politica y
social, principalmente en términos de equidad y justicia social. Masa-
nety y La Parra (2001) y Garcia y otros (2004) analizan los efectos de
la distribucién, la sobrecarga y el tiempo dedicado al cuidado en la
calidad de vida y la salud mental y fisica de los cuidadores. Por otro
lado, Aguirre (2005) llama la atencién sobre la necesidad de dar voz a
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los grupos de cuidadoras en la elaboracion de politicas enfocadas en el
mejoramiento de las condiciones del cuidado como trabajo.

1.2.4. Trabajo de cuidado de ancianos

Como una categoria del trabajo emocional se encuentra el trabajo
de cuidado de ancianos. Las referencias que estudian la relaciéon del
cuidado con la vejez senalan el refuerzo mutuo de las problematicas
que cada tema tiene por separado.

El trabajo de cuidado de ancianos implica muchas veces el
contacto con el cuerpo y la intimidad de estos y la realizacion de acti-
vidades que se consideran sucias, menos nobles que otras y que una
mujer empleadora® normalmente no aceptaria realizar (Fraisser 1998,
citado por Arango 2010). Ademas, implica esfuerzos corporales signi-
ficativos ya que, entre otras cosas, una cuidadora de entre 55y 75 kilos
con frecuencia debe levantar a un anciano que puede pesar entre 70
y 80 kilos, sostenerlo en diferentes momentos, ayudarle a acostarse,
limpiarlo y vestirlo, lo cual implica un desgaste fisico importante.

Por otro lado, Wallace y otros (1998) examinan el contexto cultu-
ral del cuidado de ancianos y senalan que los riesgos de salud y de
dependencia del cuidado formal se constituyen en nuevos retos que
enfrentan los profesionales en el presente siglo con respecto a la pobla-
cion de adultos mayores, lo cual genera la necesidad de mayor entendi-
miento, sensibilidad y apreciacion.

Por su parte, Robles (2006) habla del refuerzo mutuo de la deva-
luacion social del trabajo de cuidado de la vejez, y afirma que si bien
los ancianos reconocen y aceptan la funcion social del cuidado para la
sobrevivencia de los seres humanos hasta la vejez, también rechazan

6 Maruja Barrig, citada en el texto de Arango (2010), realiz6 un estudio sobre las

relaciones ambiguas que manejan las empleadoras feministas con sus empleadas domés-
ticas indigenas en Perti: “[...] para las mujeres que buscan una mejor posiciéon social,
el servicio doméstico representa la frontera de lo abyecto, aquello de lo cual quieren
distanciarse” (Arango 2010, 92).
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la forma como se valora al individuo cuando llega a esta etapa de la
vida y aparece la necesidad del cuidado acompanada de una devalua-
cion social. “El cuidado es una linea divisoria que diferencia claramente
entre sujetos socialmente independientes de aquellos que son depen-
dientes, donde los primeros son los valorados como aceptables social-
mente. Por eso, la devaluacion es lo que habria que negociar, no el
cuidado” (Robles 2006, 64).

Surge aqui la importancia del concepto de interseccionalidad
(Arango 2009), que senala que ademas del género, la raza, la etnia, la
clase y la sexualidad son también motivo de discriminacién y margina-
ci6én social.

Timonen (2008) analiza los servicios de cuidado de ancianos
incorporando una perspectiva de género, el papel del gobierno, el
de la familia y el de otros actores privados y caritativos en el trabajo
de cuidado, y por ultimo se revisan las distintas opciones que algu-
nos gobiernos han tomado para formular politicas adecuadas para el
problema, asi como los obstaculos que existen para dicha formulacién.

Luego, se encuentra un aporte del Centro Latinoamericano y
Caribeno de Demografia-Division de Poblacién de la Comision Econé-
mica para América Latina y el Caribe (CEPAL 2009), con el libro Envejeci-
miento y sistemas de cuidados: ;oportunidad o crisis?, donde hacen su aporte
Sandra Huenchuan, Ménica Roqué y Claudia Josefina Arias. Este libro
senala que aunque el reconocimiento de la necesidad e importancia
del trabajo de cuidado se ha dado recientemente en América Latina,
es prioritario que los estados enfrenten la magnitud de este problemay
planteen politicas publicas que respondan a las tendencias del envejeci-
miento y sus consecuencias. El texto aborda la problematica desde dos
perspectivas: la de la familia y la del Estado (cepAL 2009).

Por otra parte, Arroyo (2010) realiza una exploracion de la expe-
riencia de cuidado que brindan las mujeres a adultos mayores en condi-
ciones de dependencia fisica en México. El estudio encuentra que las
acciones de cuidado se llevan a cabo en condiciones de falta de equidad
social, familiar y econémica a causa de las desigualdades de género,

elementos que se identifican como formas sutiles de violencia contra
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la mujer. También plantea que los vacios de las politicas de vejez, al
no considerar las necesidades de las personas cuidadoras, refuerzan la
invisibilidad de un fenémeno inherente a esta etapa de la vida como es
el cuidado de adultos mayores.

Por altimo, cabe agregar que, como se vera en este caso, y crecien-
temente, el trabajo de cuidado se ha convertido en cuidado de ancia-
nas. Asi, por ejemplo, Barry (1995) argumenta que son las mujeres las
tipicas receptoras de cuidado y discute las consecuencias emocionales
de este fené6meno para ambas partes, sefialando el estrés que genera la
dependencia como una carga para la cuidadora, pero también para las
ancianas que se ven a si mismas como una carga para los demas. Esto
va a incidir de manera importante en este analisis, ya que, en efecto,
cada vez son mas mujeres que hombres las que viven en los hogares
gerontologicos.

El siguiente mapa conceptual recoge los conceptos mas relevan-

tes utilizados para esta investigacion y como se relacionan entre si:
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2
CONTEXTO PARA COLOMBIA Y BOGOTA

Aunque en el ambito latinoamericano, principalmente en Argentina
y México, se encuentra una literatura interesante sobre el cuidado de
ancianos, la literatura sobre el caso colombiano no es muy abundante.
Para el caso especifico de asilos de ancianos y su relacion con la cali-
dad de vida, se resalta el analisis de la encuesta realizada en Argen-
tina (Lloyd-Sherlock et al. 2010), que examina la calidad del cuidado
que se brinda en dichos hogares de los paises en vias de desarrollo.
El documento llama la atencién sobre la creciente demanda de este
tipo de servicios y el surgimiento de un sector privado poco regulado.
La encuesta se aplic6 en 101 asilos durante los afios 2004 y 2005, y los
resultados ponen en evidencia la deficiente calidad del cuidado y el
abandono de los derechos y la dignidad de los ancianos, producto de
practicas administrativas entre las que se incluyen fuertes restricciones
y uso forzado de medicamentos. Al concluir, el articulo sefala la impor-
tancia de darle al cuidado una mayor participacion en la elaboracion de
politicas de los paises en vias de desarrollo.

En el contexto colombiano se encuentran estudios enfocados en
el cuidado de la salud propiamente y de las implicaciones y exigen-
cias morales que estas actividades acarrean. Salazar (2004) analiza el
problema del cuidado de los demas como una asignaciéon al género
femenino y la invisibilizacion de esta labor en Colombia.
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Por otro lado, como antecedente importante, cabe destacar que
Colombia suscribi6é los compromisos planteados en la Segunda Asam-
blea Mundial sobre Envejecimiento realizada por la oNU en Madrid
en el 2002. Dicha asamblea se constituye en marco de referencia para
implementar medidas de caracter nacional que respondan a los desa-
fios que plantea el envejecimiento de la poblacién. En efecto, el Plan
de Accion sobre Envejecimiento exhorta a los gobiernos a generar poli-
ticas con miras a mejorar las condiciones de salud, de participaciéon, de
cuidado y apoyo de hombres y mujeres que alcancen la vejez.

En este mismo sentido, Colombia firmé la Declaracion de Brasi-
lia en la Segunda Conferencia Regional Intergubernamental sobre
Envejecimiento en América Latina y el Caribe: hacia una sociedad
para todas las edades y de proteccién social basada en derechos (CEPAL
2007). Frente a estos compromisos, el Ministerio de Salud y Proteccién
Social (2012) elabor6 un informe en el cual presenta los avances mas

importantes del pais, entre los que se destacan:

(1) definicion de la Politica Nacional de Envejecimiento y Vejez [...],
(2) establecimiento de la Metodologia de Participacion Social de y para
las personas mayores (Mipsam), de obligatoriedad en su aplicacion
para la cofinanciacién de proyectos [...] en el marco de esta Politica
Nacional, (3) Programa Nacional de Proteccién Social al Adulto Mayor
(pPsaM), consistente en subsidios monetarios, beneficiando en los alti-
mos anos a 627.428 personas mayores en extrema pobreza y situacién de
vulnerabilidad como personas en situacién de desplazamiento, perso-
nas con discapacidad, victimas de la violencia, personas en situacion de
indigencia o abandono y poblacién de personas mayores indigenas en
los resguardos, (4) Programa Nacional de Alimentacion para el Adulto
Mayor (pPNAAM) «Juan Luis Londono de la Cuesta», constituido como
una alternativa para ofrecer servicios basicos de alimentaciéon a las
personas mas pobres y vulnerables, con el fin de contribuir a mitigar su
sitnacion, con una cobertura similar al ppsaM, de casi medio millon de
personas mayores en situacién de vulnerabilidad. [Ministerio de Salud

y Proteccion Social 2012].
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Se ha destacado asimismo la Ley 1413 del 2010, que abre la discu-
sion sobre la medicion de la economia del cuidado en el pais. De igual
forma, la Ley 1315 del 2009 establece “las condiciones minimas que
dignifiquen Ila estadia de los adultos mayores en los centros de protec-
cion, centros de dia e instituciones de atencion”. En ella se hace especial
énfasis en las caracteristicas de infraestructura necesarias para garanti-
zar una calidad de viday de cuidado adecuada para los ancianos. Entre
otras disposiciones, se senala que los establecimientos que tengan dos
0 mas pisos en su planta fisica deben estar equipados con sistemas segu-
ros de desplazamiento entre los diferentes niveles, asi como la necesi-
dad de contar con areas de recreacion como patios, terrazas o jardines;
y, de los asuntos mas importantes para este estudio, la relevancia de
contar con habitaciones que comprendan un “espacio para un ade-
cuado desplazamiento de las personas segin su autonomia” (parr. 36).
Se vera en el analisis que el espacio fisico es uno de los factores criticos
de la atencién en el cuidado de los adultos mayores.

En el orden distrital, se encuentra el Acuerdo 312 del 2008, “por
medio del cual se regula el funcionamiento de los hogares geriatri-
cos y gerontologicos que prestan servicios a las personas mayores en
el Distrito Capital y se dictan otras disposiciones” (Concejo de Bogota
2008, 1). Entre otras cosas, el acuerdo establece lineamientos sobre
aspectos relacionados con la nutricién de los residentes; se insta a las
secretarias distritales de Integracién Social y de Salud a determinar los
estandares minimos de calidad del personal y de infraestructura de las
instituciones; se determina la necesidad de un plan de atencién insti-
tucional que garantice el cumplimiento de los derechos de los adultos
mayores relacionados con “factores de salud, sociales, ocupaciona-
les, emocionales y econémicos, [...] bajo los principios de dignidad,
independencia, participacion, autorregulaciéon y cuidados” (parr. 7);
y, muy importante, se obliga a los hogares geriatricos y gerontolégi-
cos a implementar “actividades de medicina del trabajo, dirigidas a
mejorar las condiciones psicosociales y de salud de los encargados del
cuidado de las personas mayores, conforme a lo establecido con la ARP
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(Administradoras de Riesgos Profesionales)” (parr. 9). Como se vera,
algunas de las trabajadoras entrevistadas no tienen ni siquiera una
afiliacién formal a una ARP.

Por otra parte, existe también el Acuerdo 314 del 2008, “por el
cual se reglamenta la actividad fisica, cultural y educativa en los estable-
cimientos geriatricos y gerontolégicos del Distrito a través de progra-
mas intergeneracionales y se dictan otras disposiciones” (Concejo de
Bogota 2008b, 1). El acuerdo marca la pauta para organizar las activida-
des de los hogares geriatricos y gerontologicos con el fin de destinar al
menos una hora diaria de ejercicio fisico bajo la supervision de profe-
sionales o practicantes relacionados con terapia fisica u ocupacional.

Por otro lado, es importante tener en cuenta las estadisticas
demograficas de ancianos en la ciudad. En este sentido, segin el Censo
Nacional de Poblacién (pANE 2005), la proporcion de personas mayo-
res de 60 afos’ y mas pasé en Bogotda de 6,8% en 1995 a 8% en el
2005. Bogota cuenta con 6.778.691 habitantes, de los cuales 564.223
(8%) son adultos mayores y 584.292 estan entre los 50 y 59 anos, lo
cual implica que en el 2015 el 17% de la poblacion de la ciudad va a
ser poblacion vieja (DANE 2005). Por su parte, la Encuesta de Calidad
de Vida 2007 indica que la poblacién mayor de 60 anos en la ciudad
es de 613.668 personas, de las cuales 351.472 son mujeres y 262.196
son hombres (Secretaria de Distrital de Planeaciéon 2007). Esto altimo
refuerza el caracter femenino de la vejez y la afirmacion de que las
mujeres viven mas tiempo que los hombres.

En efecto, la esperanza de vida de la poblacién mayor en Bogota
es de 77,8 aios. En el caso de las mujeres pasa de 74,7 afios en 1993 a
79,72 en el 2010, mientras que la esperanza de vida de los hombres en
la ciudad pasa de 65,8 afios en 1993 a 74,57 en el 2010 (pANE 2005).

Seguin la linea de base construida para la Politica publica social
para el envejecimiento y la vejez en el Distrito Capital (Universidad
Nacional de Colombia 2009), al igual que la mayoria de ciudades en el

7 Segun la normatividad distrital de Bogota, adulto mayor es la persona que tiene

60 anos o mas.
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mundo, Bogota registré entre los anos 1994 y 2009 un crecimiento de
5,3% en la poblacién de mas de 60 afos, cerca del doble de la tasa de
crecimiento total en la ciudad. En Bogota, asi como en toda Colombia,
hay una importante disminucion de las tasas de fecundidad y mortali-
dad, e incremento en la esperanza de vida. Por su parte, “Usme, Bosa
y Ciudad Bolivar tienen las menores proporciones de poblacién en
vejez, mientras Chapinero, Teusaquillo, La Candelaria y Los Martires,
concentran el mayor porcentaje de viejos y viejas con respecto a sus
propias poblaciones” (Universidad Nacional de Colombia 2009, 26).

Cabe resaltar también que segtin informe del Instituto Nacional
de Medicina Legal y Ciencias Forenses (2012), en el periodo 2004-2011
Bogota ocup6 el primer lugar en maltrato no fatal al adulto mayor, con
1919 denunciados. Por otro lado, se encuentra que tradicionalmente
el cuidado en Colombia ha descansado principalmente en las mujeres
y las familias (Aguirre 2007). Sin embargo, con la modernizacion y la
aceleracion del ritmo de vida se ha dado un crecimiento del cuidado
institucionalizado por fuera de las familias para discapacitados, ninosy,
para el presente caso, adultos mayores.

Segiin Dulcey-Ruiz y otros (2001), en Colombia el origen de
estas instituciones se remonta a iniciativas de la Iglesia catolica desde la
época colonial, pasando por asociaciones civiles de pensionados, hasta
resultar en los distintos modelos que se encuentran hoy en dia, que
incluyen el apoyo estatal, las cajas de compensacién familiar y las enti-
dades privadas con animo de lucro y sin €l.

En el marco del presente trabajo se construy6 una base de datos
con los establecimientos de cuidado de ancianos en Bogota, debido a la
inexistencia de este entre las entidades distritales, como limitaciones de
una politica pablica que esta en construccion. Este universo de estable-
cimientos se elabor6 a partir de distintas fuentes de informacion, como
se especifica en el capitulo metodologico. A continuacion se presenta
una tabla sobre el crecimiento de las instituciones privadas de cuidado
de ancianos, donde se muestran todos los establecimientos que alguna
vez se registraron ante la Camara de Comercio de Bogota:
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Grafico n® 1. Entidades de cuidado de ancianos registradas
en la Camara de Comercio de Bogota, 1979-2012

Fuente: construccién propia a partir del Registro Unico Empresarial,
datos de la Camara de Comercio de Bogota y directorios
para el adulto mayor en internet

Como se puede apreciar, Bogota no ha estado alejada de la
tendencia mundial al surgimiento de entidades dedicadas al cuidado de
ancianos. Hasta agosto del ano 2012, se observa un crecimiento soste-
nido del nimero de registros presentados en la Camara de Comercio
de Bogota de organizaciones privadas con animo de lucro y sin €l que se
dedican al cuidado de ancianos de manera permanente. Los llamados
“centros dia”, donde los adultos mayores no tienen la posibilidad de
pasar la noche, fueron excluidos de esta base de datos.

En este mismo sentido, cabe aportar el hecho de que se rastrea-
ron via internet en Bogota 731 hogares geriatricos privados. Solo
algunos se han registrado alguna vez ante la Camara de Comercio de
Bogoti (521, segtin el Registro Unico Empresarial), y, hasta abril del
2013, 312 habian renovado su matricula mercantil recientemente. Las
entidades estan distribuidas entre los estratos socioeconémicos 2, 4y 5
de la ciudad. Este es el universo al que se enfrenta este estudio®.

8 Cabe informar que el presente estudio contribuy6 a la consolidacion de una
base de datos de las organizaciones de cuidado de ancianos existentes en Bogota. Esta
informacién no se encontraba consolidada en una tnica fuente de informacioén, y ha
sido depurada y perfeccionada por el grupo de estudios sobre vejez del Cider de la
Universidad de Los Andes. La ausencia de este tipo de informacién y la falta de un me-
canismo de recoleccién de ella pueden ser consideradas evidencias de la subvaloracion
econémica en que se ha tenido hasta el momento a esta actividad.
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METODOLOGIA

Esta investigacion se desarroll6 en tres etapas; una primera etapa
exploratoria, una segunda descriptiva y una tercera analitica. Segin
Earl Babbie (1996), el estudio exploratorio permite una familiariza-
cién con un tema, y es apropiado cuando una problematica es relativa-
mente nueva y poco estudiada. En este sentido, se ha encontrado que
en Colombia se ha estudiado muy poco acerca del trabajo de cuidado
de ancianos, por lo que la etapa exploratoria es pertinente.

Después, la etapa descriptiva contribuy6 a concretar los objetivos
de este trabajo y permiti6 desarrollar un analisis critico de lo que se
logré observar en la etapa exploratoria. La descripcion de las condicio-
nes de trabajo de las cuidadoras y de las dinamicas organizacionales de
los centros en los que trabajan se realiz6 en esta segunda fase tomando
como insumo la fase anterior.

El estudio se realiz6 bajo una aproximacion cualitativa, dado que
esta permite conocer en profundidad una tematica, depurar y elaborar
imagenes y conceptos que aportan al entendimiento de una problema-
tica (Ragin 2007). De igual manera, Ragin (2007) sefiala que la investi-
gacion cualitativa contribuye al cumplimiento de varios de los fines de
la investigacién social, entre los que se encuentra el dar voz a grupos

sociales subordinados. En efecto, el autor afirma que

[...] existen muchos grupos de la sociedad [...] que estan fuera de la

corriente dominante. [...] Muchas veces, estos grupos carecen de voz
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en la sociedad. Sus opiniones son oidas pocas veces por las audiencias
de la sociedad mayoritaria debido a que rara vez se publican o se presen-
tan en los medios de comunicacién. De hecho, sus vidas se representan
inadecuadamente con mucha frecuencia, si es que llegan a represen-

tarse en absoluto.

Las técnicas que ayudan a descubrir las caracteristicas y los aspectos
atiles de estos grupos pueden contribuir mucho a que los investigado-
res sociales construyan mejores representaciones de sus experiencias. Al
enfatizar el estudio empirico de las cosas mas cercanas y el analisis en
profundidad, el enfoque cualitativo es bastante adecuado para la dificil
tarea de representar los grupos que escapan al alcance de otros enfo-
ques (Ragin 2007, 146).

En este sentido, el objetivo de analizar el trabajo de cuidado de
ancianos se apoy6 en la voz de este grupo que no ha sido escuchado y
cuyas actividades han sido normalmente carentes de importancia en la
sociedad. Asi mismo, fue importante escuchar a los otros actores invo-
lucrados en la problematica del cuidado: los administradores de las
entidades y los adultos mayores que reciben el cuidado, con el fin de
elaborar una concepcion integral de las condiciones de trabajo dignas
y que dignifiquen también a los ancianos.

3.1. METODO Y SELECCION DE CASOS:
CONSOLIDACION DE BASE DE DATOS

Por lo regular, la investigaciéon cualitativa se acompana de la seleccion
de algunos casos determinados que permitan observar el fenémeno
en estudio. Por esta razon el presente trabajo se enfoc6é en un método
de estudio de casos que fueron seleccionados bajo dos criterios basi-
cos. El primero, de estratificaciéon socioeconomica, a fin de recoger la
diferenciacion de clase y la amplia segregacion social en la ciudad y
de caracterizar las organizaciones conforme a esta variable asi como

las variaciones de las condiciones laborales entre un estrato y otro.
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El segundo criterio fue el tamano del establecimiento, es decir, de no
mas de cuarenta ancianos’.

El universo son las entidades privadas registradas ante la Camara
de Comercio de Bogota como dedicadas al cuidado de ancianos y que
renovaron su matricula mercantil en el ano 2012. No obstante, esta lista
ha estado sujeta a variaciones ya que los registros se encuentran codifi-
cados bajo diferentes clasificaciones (Clasificacion Internacional Indus-
trial Uniforme [c11u]), las principales de ellas los asilos de ancianos, los
servicios sociales con alojamiento y otras actividades relacionadas con la
salud humana. Estas dos ultimas clasificaciones son problematicas en la
medida en que incluyen una amplia variedad de actividades que nada
tienen que ver con el cuidado de ancianos, entre los que se encuen-
tran empresas de medicina prepagada, gimnasios y servicios médicos
particulares, por lo que la lista facilitada por la Camara de Comercio de
Bogota no arroja una seleccion precisa de entidades para el cuidado de
adultos mayores.

En esta medida, la busqueda de las entidades se hizo rastreando
inicialmente a través de internet en el Directorio del Adulto Mayor y
Viejo Portal, para luego buscar si las entidades que alli recomiendan
se han registrado alguna vez ante la Camara de Comercio de Bogota,
lo cual fue consultado en el Registro Unico Empresarial. De aqui se
obtuvo la informacién para dar paso a la consolidaciéon de la base de
datos de entidades que existen y existieron alguna vez en Bogota, de
donde se desprenden las cifras presentadas previamente en la contex-
tualizacion de los casos. Cabe resaltar que en Bogota no existia hasta el
momento una base de datos centralizada con la informacién de todos
los hogares gerontologicos existentes en la ciudad.

Después se realiz6 un primer acercamiento teleféonico, mediante
el cual se tuvo acceso solamente a dos organizaciones en el estrato 4, por-
que en general los encargados de los lugares no estuvieron dispuestos

9 Son pocos los establecimientos que superan este nimero en el universo identifi-

cado de hogares de cuidado. En general se corresponden con los ancianatos u hogares

publicos del Distrito o de congregaciones religiosas dedicadas al servicio de la vejez.
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a colaborar con la investigacién por diferentes razones: por un lado,
algunosya estaban recibiendo a otros estudiantes que realizaban trabajo
social, investigaciones de medicina, practicas de literatura, etc.; por
otra parte, y fue el caso de la mayoria, se mostr6 algo de desconfianza
y manifestaron tener como politica el no permitir la entrada a perso-
nas ajenas a la institucién, y menos atn si son estudiantes que quieren
hacer entrevistas. Lo anterior no es de sorprender y se entiende mejor
habiendo realizado las visitas a los demas hogares. Enfrentar la forma
de vida de los adultos mayores no es siempre una experiencia amable,
puede ser muy impactante y de hecho lo fue incluso en hogares donde
las condiciones son las reglamentarias y donde se percibi6é un profundo
respeto por la actividad de cuidado; seguramente es mas impactante
alli donde no se tienen las condiciones adecuadas para la vida de los
miembros del hogar gerontologico.

Los demas hogares gerontologicos de estratos 2 y 5 fueron
contactados por la metodologia conocida como bola de nieve mediante
las administradoras que ya se conocian entre ellas. No se logr6 tener
casos de los estratos 1 y 6 debido a la mencionada falta de interés en
colaborar con el estudio. Asi, pues, de enero a marzo del 2013 se reali-
zaron y grabaron 35 entrevistas semiestructuradas en siete hogares
gerontologicos, tres con animo de lucro y cuatro sin animo de lucro,
distribuidas en los estratos 2, 4 y 5 de Bogota.

Tabla n° 2. Distribucion de los casos seleccionados

Estrato Con animo de lucro Sin animo de lucro Total
2 0 2 2
4 1 2 3
5 2 0 2
Total 3 4 7

Las 35 entrevistas semiestructuradas, que tienen una dura-
cion de 20 minutos en promedio cada una, se realizaron a cinco

administradoras, dos fundadoras, trece cuidadoras (solo un hombre)
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y quince adultos mayores (un solo hombre). Se pretendia entrevistar
a la cabeza administrativa, a dos cuidadoras y dos adultos mayores de
cada hogar; sin embargo, uno de los hogares contaba solo con una
cuidadora, y una persona mayor adicional manifest6 su interés de ser

entrevistada, lo cual explica la diferencia en los nimeros de entrevistas:

Tabla n° 3. Distribucion de las entrevistas

Administra- Adulto

S dores/ Cuidadoras ma uorei Subtotal ~

g Fundadores ’4 §

R ~

*C.A. L |**S.A. L| C.A. L | SA L |CAL | S AL |CAL | S AL

11 0 2 0 4 0 4 0 10 10
v 1 2 2 3 1 5 4 10 14
\% 2 0 4 0 5 0 11 0 11
Subtotal 3 4 6 7 6 9 15 21 35
Total 7 13 15 35

* C. A. L.: con animo de lucro / ** S. A. L.: sin animo de lucro

Como se vera mas adelante, todas las cuidadoras entrevistadas
tienen o estan cursando el nivel técnico de auxiliar de enfermeria
exigido por la Secretaria Distrital de Salud. La siguiente tabla muestra

algunas de sus caracteristicas mas relevantes:

Tabla n* 4. Agregado de caracteristicas de las cuidadoras entrevistadas

Edad promedio 31
Estado civil (porcentaje de casadas) 38,50%
Promedio de afios trabajado con la vejez 4
Promedio de miembros en su hogar 3
Promedio de dependientes en su hogar 1
Ingreso mensual en dolares 342
Jornada (promedio de horas diarias) 16
Porcentaje con contrato de trabajo 23%
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En cuanto a las preguntas, fueron diseniadas con base en el
marco conceptual planteado arriba, y tuvieron como finalidad inda-
gar sobre el reconocimiento social; las relaciones familiares; la identi-
dad con el trabajo; las condiciones laborales y la ética del cuidado en
la organizacion.

Las entrevistas fueron sometidas a una codificacion por catego-
rias analiticas que se corresponden con el marco conceptual. Después
se realiz6 una integracion local de todos los fragmentos en cada cate-
goria, lo cual dio lugar a un documento analitico para cada concepto.

La informacién recolectada en las entrevistas semiestructuradas
ha resultado ser muy valiosa para la investigacién por cuanto ha permi-
tido entender y escuchar la voz de una muestra de grupos poblaciona-
les normalmente al margen del interés cotidiano de la sociedad. No
obstante, es importante tener en cuenta las limitaciones de las genera-
lizaciones que se hagan, ya que frente a un universo de alrededor de
521 hogares gerontologicos en Bogota, 35 entrevistas no alcanzan a ser
representativas de todas las dinamicas que pueden llegar a observarse
en este campo.

Ademas, los relatos de los entrevistados son susceptibles de sesgo
por lo que los psicélogos han llamado el “efecto del buen sujeto”, o
el “efecto Hawthorne” (Masatu 2006; Merret 2006; Schachter 1972; y
Sigal 1970; citados en Leory 2011), que se relaciona, por una parte,
con la voluntad del sujeto en estudio de cooperar con la investigacion
y por lo tanto cambiar sus respuestas para adaptarlas a los objetivos que
cree conocer; Y, por otro lado, con el comportamiento de un individuo
que sabe que esta siendo analizado u observado y quiere verse bien
ante su observador, con la consecuencia, también, de la alteracién de
sus respuestas.

A continuacién se presentan las categorias analiticas establecidas
a partir del marco conceptual y de las cuales se desprenden las guias de
entrevista (véase el anexo):
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Tabla n* 5. Categorias analiticas
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Desarrollo humano

Concepto Categoria Temas Actores
Relaciones
familia/anciano el sieyor
Devaluacion Relaciones
Vejez y desarrollo | social de la o s Adulto mayor
i sociedad/anciano
Niveles d? Adulto mayor
autonomia
Trabajo Condiciones Cuidador
laborales
Tareas Cuidador
Implicaciones mora-
Trabajo subjetivo les y emocionales Cuidador
del cuidado
Efectos en la vida Cuidador
personal
Procesos de Administrador/
Etica del cuidado seleccion Organizaciones
Actitudes, valores, Administrador/
principios relaciona- | Organizaciones
dos con el cuidado
l‘{elgc‘lones . Cuidador
familia/trabajo
Reconocimiento Relgc.lones con la Cuidador
social familia del anciano
Trabaio d Relacién personal
.r?ld az]io ¢ con el trabajo Cuidador
culdado (identidad)
Legada al tabajo. | i or
Profesiona- ¢ cuidado
lizacion Educacion Cuidador
Experiencia laboral | Cuidador
Relaciones cuida- Cuidad
Trabajo de cuidado de ancianos dor/adulto mayor wdador
Preferencias y Todos
rechazos
Organizaciones de cuidado Origen, tipo, costo | Organizaciones
de ancianos Tipo de autoridad | Organizaciones
Actividades diarias Todos
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LAS CONDICIONES DEL TRABAJO
DE CUIDADO EN HOGARES
GERONTOLOGICOS DE BOGOTA

4.1. DINAMICAS Y CARACTERISTICAS
ORGANIZACIONALES

Para establecer el papel que desempenan las dinamicas organizaciona-
les de las entidades estudiadas en la problematica del cuidado de ancia-
nos, es importante caracterizar dichas organizaciones y entender la
forma como se administran las tareas del cuidado en cada una de ellas.

Asi, pues, los siete casos estudiados corresponden a organiza-
ciones de larga estadia para residentes con una alta dependencia y
que necesitan de cuidado las 24 horas del dia. Las actividades de sus
miembros se realizan en un mismo lugar, con una autoridad clara a la
cabeza de las administradoras. Ademas, el individuo vive su cotidiani-
dad en compania de otros semejantes a €l; todos los hogares geronto-
légicos bajo estudio tienen horarios establecidos para la alimentacion,
la recreacion, las terapias fisicas, entre otros. Por ejemplo, en el hogar
Abuelitos y Abuelitas

Todos comen juntos, los horarios estan establecidos, porque todos
son seres humanos mas ellos que vienen con... como que en la casa
los han tenido muy solos muy separados entonces aqui es lo contrario,

que ninguno se sienta aislado, entonces todos comen juntos, desayunan
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juntos, asi chorreen, asi rieguen, asi coman feo, todos comen juntos,
porque todos comen bien, comen todos, en cambio en otro lado se
deprimen y no quieren comer, entonces uno se da cuenta del cambio,

comen juntos, comen bien (A. B., administradora).

La organizacion de las actividades facilita el camplimiento de los
objetivos de la institucion, que estan relacionados principalmente con
el bienestar de sus miembros y el mantenimiento de sus funcionalida-
des corporales y mentales.

De igual forma, los adultos mayores —casi todas mujeres, lo cual
confirma lo senalado por Barry (1995) y le otorga un caracter feme-
nino a la vejez— estan internos en el hogar gerontolégico y su contacto
con el mundo es limitado. Los ancianos entrevistados salen en prome-
dio una vez a la semana de estas casas, ya sea porque su familia los
invita a salir (regularmente los domingos) o porque necesitan aten-
cion médica. El resto del tiempo, su vida transcurre en el interior de la
institucion, lo cual puede generar el estrés de percibir su necesidad de
cuidado como una carga al enfrentarse a la pérdida de autonomia del
individuo (Doyal 1993, citado en Barry 1995).

Por su parte, las cuidadoras o trabajadoras de cuidado tienen una
mayor vinculacién con el mundo exterior, pero se encontraron tres
casos de trabajadoras que viven en el mismo lugar en el que trabajan y
otros en los que las jornadas laborales alcanzan las 12 o incluso las 24
horas. En consecuencia, el tiempo libre de estas cuidadoras es escaso y
limita sus actividades a la recuperacién del sueno y energia para volver
a trabajar:

[...] por ejemplo, hoy hago turno, manana no trabajo, entonces manana
todo el dia me quedo en mi casa, me acuesto a dormir porque hoy me
toca 24 horas, entonces manana es para dormir, llego cansada (P. L., 19

anos, cuidadora).

Las caracteristicas de las organizaciones y las condiciones que
brindan a sus miembros —tanto trabajadores como internos— varian
entre los diferentes estratos socioeconémicos. Efectivamente, la dispo-
nibilidad de recursos fisicos y financieros es un factor primordial a la
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hora de determinar la afectacién a las condiciones de vida de cuida-
doras y receptores de cuidado (De los Reyes 2001b). En este sentido,
donde hay mayores ingresos econémicos y mejor infraestructura fisica,
es decir en los estratos 4y 5, se percibe un ambiente mas estable y, valga
el criterio subjetivo, mas agradable, que en el estrato 2. La angustia,
mas alla de la descrita por Zolotow (citado en De los Reyes 2001) en
referencia a los lazos afectivos del trabajador con sus pacientes, también

se experimenta debido a la limitacién de recursos fisicos y econémicos:

Tengo una anécdota muy bonita: a nosotros nos iban a cortar el agua
por [adeudar] un millé6n de pesos y comenzamos a orar. Debiamos esa
plata y faltaba[n] como dos dias para venirnos a cortar el agua, vaya al
banco, vaya valgase de alli, jno! “yo tengo un banco arriba, yo sé que
Dios va a traer a alguien”. Faltaba un dia para que nos cortaran el agua,
y un sefior vino y nos pag6 una deuda que tenia de su mama. Yo sola-
mente miré... ¢para déonde? Para arriba. Dije “gracias, Senor” [risas]
(M. C., 55 anos, fundadora).

[...] cuando llegaban los servicios nadie tenia plata para pagar, me
tocaba a mi. Yo dije: “aguarde y vera, ¢como [hacer] para pagar?”y
entonces empezaron a entrar los abuelitos. Yo trabajaba con mi hija; a
veces ella cocinaba y yo lavaba y hacia el oficio de la casa, hasta que tuve
15 abuelitos, yo lo hacia con mi hija, nadie mas; pero entonces ya me
quedaba pesado: que tienda camas, que haga aseo, que lave ropa, no,

eso era terrible [...].

[En el banco de alimentos de la iglesia del barrio] nos dan todo el
mercado; desde pan leche, todo, todo, para la quincena. Claro que si
es un poquito mas barato, pero siempre hay que tener plata porque
cada vez toca tener 700, 800 mil pesos [...] traemos de todo. Y cuando
hay cosas que donan alla al banco, nos donan a nosotros también, por
ejemplo galletas, jugos, segiin lo que den (M. A., 67 afos, fundadora).
Por su parte, una administradora de una institucién de estrato
4 habla de los costos, otro elemento que afecta significativamente la

calidad de la institucion y el presupuesto que alli se maneje, tal como lo
senala De los Reyes (2001b):
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Nosotros pretendemos que la calidad sea excelente; una de las cues-
tiones que mas dinero nos hace [gastos nos genera] el hogar son las
cuestiones de aseo, la cantidad de jabones y de liquidos que se gastan
aqui para que el aseo sea impecable. Péngase usted a mirar: el jabon de
la ropa, los detergentes. Si uno quiere echarle un poquito de Soflan a la
ropa lo piensa diez veces, y aqui hay que echarle Soflan a la ropa, no es
solamente para los bebés recién nacidos, que la toallas tienen que estar
suavecitas, aqui también las toallas tienen que estar suavecitas y espe-
cialmente por los olores hay que manejar unos productos bastante...

entonces eso se ve en los costos (E. M. M., administradora).

Se advierten asi diferencias importantes entre una y otra situa-
cion economica de las instituciones. Si en el estrato 4 los costos cobran
importancia para la calidad del servicio, en los estratos mas bajos esto
es aiin mas evidente.

Alingresar a cada hogar, es innegable no solo lo que se menciona
en el anterior testimonio acerca del manejo de olores, y de las condicio-
nes de higiene en general, sino también la comodidad en la que estan
los ancianos, por ejemplo, por la cantidad de huéspedes por habita-
cion. Asi, en los estratos bajos, como lo muestra el grafico nimero 2,
hay habitaciones hasta con diez huéspedes en cada una, con espacios
muy limitados entre ellos, mientras que los estratos medio-altos las habi-
taciones son casi todas individuales, aunque en el estrato 4 se ofrece la
alternativa de compartir la habitacion con otra persona para disminuir
los costos.

Si bien la normatividad a este respecto no senala especificamente
un numero de usuarios por metro cuadrado o por espacios determi-
nados, si se refiere a la necesidad de contar con suficiente flexibilidad
espacial para el desplazamiento de los residentes e, incluso, poder
contar con un nochero por cada cama. Ninguno de los hogares de
estrato dos cumple a cabalidad con dicha normatividad y ninguno de
los hogares visitados cumple con la instalaciéon de elementos para el
desplazamiento seguro de los ancianos entre un piso y otro, mas alla de
un simple pasamanos que va por las escaleras.
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Grifico n® 2. Namero de huéspedes por habitacion por estratos

A este mismo respecto, cabe anotar que en un contexto de
pobreza y vulnerabilidad, como el de los estratos bajos en Bogota, se
encuentra una disyuntiva entre la comodidad o calidad del cuidado y la
necesidad que tienen muchos ancianos de ser recibidos para resguar-

darse por al menos una noche, como se relata a continuacion:

[...] asi nos toque, ¢como se llama?, arrunchar las camas [risas] se arma
la forma de que €l pueda dormir en una cama. Una vez nos tocé una
lluvia que vino muy fuerte, y llegaron a golpear; toc6 acostar dos abue-
litas [en una misma cama] [...] pero mientras tanto toca dejarlos asi,
porque para mi es mas duro ver uno en la calle o durmiendo en el suelo,

entonces yo prefiero que se arrunchen (M. C., fundadora).

Entidades encargadas del control de estos establecimientos son
conscientes de la situacion y, segin relataron algunas entrevistadas, en
sus visitas hacen un llamado de atencién pero no llegan al punto de
imponer una sancion:

Nos ha ido bien porque ha venido la Secretaria [Distrital de Salud y de
Integracién Social] y han mirado y diran si tienen arrunchados, porque
hay camitas que son chiquitas porque son abuelitos pequenitos, enton-
ces, pues, desde que se corra, puede haber un espacio para la otra
(M. C., fundadora).

Por otro lado, mas alla de los costos de la organizacion, el asunto
de la rentabilidad en las entidades con animo de lucro es minimo.
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Segun los informes financieros a los que se tuvo acceso, el negocio del
cuidado de ancianos, en los estratos 4 y 5, no es constantemente lucra-
tivo. Depende en gran medida de la ocupacion de las habitaciones, que
varia mes a mes por el fallecimiento o traslado de los residentes o por
limitaciones en la capacidad de pago de las familias. Evidentemente,
para la entidad con animo de lucro, cuantos mas huéspedes pueda
alojar, mayor nivel de rentabilidad puede generar. Sin embargo, la
fluctuacion en el nimero de residentes no se acompana de una varia-
bilidad en el nimero de cuidadoras contratadas, lo cual indica una
tendencia a querer asignar mayores responsabilidades sin mayor remu-
neracion a cambio. En este mismo sentido, la ya mencionada Ley 1315
del 2009 senala en su articulo 8% que “cualquiera que sea el nimero de
residentes o su condicién de dependencia, en horario nocturno el esta-
blecimiento no podrd quedar a cargo de una sola persona” (parr. 47).
Al igual que en otros aspectos, este apartado de la ley no se cumple,
y todos los establecimientos asignan una sola cuidadora en el turno
de la noche.

Dada su naturaleza, esta dinamica es totalmente diferente para
las entidades sin animo de lucro. Entre estas se encuentran las que reci-
ben algan tipo de subsidio de manera continua y aquellas que luchan
dia a dia por sus recursos.

Para los casos analizados, muchos de los ancianos residentes no
tienen ningtn ingreso econémico en absoluto, y la organizaciéon los
acoge en un acto de caridad. Otros apenas reciben un subsidio por
parte del Distrito de alrededor de 107.000 pesos (apenas un sexto del
salario minimo mensual), con lo que se supone deben cubrir alimen-
tacion, vivienda, implementos de aseo, medicamentos, entre otros.
Las dos entidades de estratos socioeconémicos mas bajos y que son
sin animo de lucro se financian principalmente con donaciones de
particulares, pero no perciben ingresos constantes derivados de algin
convenio formal. Una de estas entidades ocupa una casa que toma en
arriendo, pero, dado que esta construida en un lote sin licencia, sus
habitantes estan en constante incertidumbre sobre la permanencia en
este lugar:
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A dénde ibamos a coger con estos 38 abuelitos, mi hijo se desesper6 y ahi
mismo se armo, Dios mio... orar. Para donde con 38 abuelitos, donde
conseguimos una casa. Por ejemplo hoy, hoy esta en una reunién con
un senador para lograr a ver que Dios permita que nos regale la casita
para ellos, entonces €l anda en la parte social caminando, [buscando]

recursos para poderse sostener (M. C., fundadora).

Esta inestabilidad del cuidado como negocio contribuye a su
devaluacién como actividad productiva al margen de las dinamicas del
mercado reinante. Esto esta directamente relacionado con la femini-
zacion del trabajo de cuidado y la naturalizaciéon de este confinado al
espacio de lo doméstico, por lo tanto no parece necesario o, incluso,
logico, pagar grandes sumas de dinero por algo que supuestamente
podria hacer cualquier persona en la familia. Ademas, como lo sefialan
England (2005) y Anderson (2000), se cae en la trampa de pensar que
es justo pagar bajos salarios a los cuidadores dado que realizan tareas
que se componen de elementos afectivos y emocionales que harian de
todas formas por vocaciéon y amor a su labor.

En efecto, factores como la privacidad del anciano y su comodi-
dad dependen directamente de la capacidad de pago que tengan ellos
o sus familias, asi como de la disponibilidad que tenga la organizacién
en términos de espacios fisicos.

La situaciéon econoémica repercute también en la cotidianidad de
las cuidadoras en la medida en que, entre otras cosas, se garantiza una
mayor estabilidad laboral en los estratos mas altos. Por ejemplo, en uno
de los hogares del estrato 2, una informante relata:

Bueno, tenemos contrato de prestaciéon de servicios, nos pagan cada
mes, casi no a la fecha, [sino cuando] entra la plata; porque muchas
veces no hay ni para pagar los servicios, y nosotras somos conscien-
tes, y a medida que va llegando la plata, mi hermana, que es la que
maneja toda la parte de administrativa, nos va pagando [...] (R. A,

43 anos, cuidadora).

Mas adelante, cuando se trata el apartado sobre las condiciones
laborales, se amplia el analisis sobre las modalidades de pago de las
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cuidadoras. Como se vera, la disponibilidad de recursos econémicos,
fisicos y materiales afecta también la calidad de las condiciones de
trabajo de las cuidadoras y, por consiguiente, la calidad del cuidado. La
satisfaccion con el trabajo, con su remuneracion y con el entorno labo-
ral ejerce una influencia significativa sobre la actitud que adopta una
persona frente a sus tareas; un personal satisfecho es de gran beneficio
para la organizacion.

Otro aspecto relevante para la organizacion es la administracion
de poder, la autoridad y la forma en que se resuelven los conflictos
entre sus empleados. En este sentido, las siete entidades mostraron la
misma forma de resolucion de problemas: es la cabeza administrativa
del lugar quien dirime cualquier inconveniente y a quien acuden las
cuidadoras en caso de tener alguna inconformidad. Esto parece tener
un sentido de justicia y equilibrio, sin el cual algunas de ellas podrian
haber entrado en discusiones por diferencias personales. Los temas
de discusion que emergieron en las entrevistas varian desde detalles
minimos, como la forma en que se debe combinar la ropa de los ancia-
nos, hasta inconformidades por horarios o turnos de trabajo asignados,
todos ellos resueltos finalmente por la direcciéon del hogar.

Este mismo liderazgo es el que determina los horarios y las acti-
vidades dentro del hogar y en general todas las reglas alrededor de las
tareas de cuidado y de la cotidianidad de la organizacion.

4.2. TRABAJO DE CUIDADO

Los resultados de la investigacion dan cuenta de la segregaciéon ocupa-
cional que estudian diversos autores del trabajo (Pineda 2011; Arango
2010; De la Garza 2007; entre otros). El trabajo de cuidado es efectiva-
mente una labor naturalizada, es decir que se tiene por caracteristica de
la naturaleza biolégicay del caracter de la mujer, lo cual conlleva la invi-
sibilizacion de estas actividades porque se espera de ella que las realice
como parte de su comportamiento natural. En este caso el cuidado es
en efecto asignado principalmente al género femenino, toda vez que
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de los siete hogares visitados, solo uno del estrato 4 contaba con un
hombre como cuidador, mientras que el resto solo habia contratado
mujeres. Mas adelante se estudian las razones por las que se prefiere
contratar personal femenino antes que masculino.

En cuanto a las caracteristicas del trabajo que realizan estas
cuidadoras, se encontraron claramente las establecidas por De la Garza
(2007), quien incluye la existencia de intercambios emocionales y rela-
ciones inmateriales, que se presentan a continuacién. Este apartado
incluye también un analisis sobre las condiciones laborales y el nivel de

profesionalizacién que se encuentran en esta actividad.
4.2.1. Reconocimiento social: familia e identidad con el trabajo

La relacion familiar y las cargas de trabajo doméstico varian principal-
mente con la edad de las trabajadoras y el nivel de compromiso conyu-
gal que hayan adquirido en un determinado momento de su vida. En
este sentido, se advierte la tendencia occidental de la postergacion de la
maternidad y la edad matrimonial; las entrevistadas mas jévenes, entre
18 y 24 anos, han estudiado o estan estudiando para obtener el nivel
técnico de auxiliar de enfermeria, no son casadas, no tienen hijosy, por
lo tanto, manifiestan tener altos niveles de independencia y bajos nive-
les de responsabilidad en el hogar. Por su parte, las mujeres entre 35y
45 anos se enfrentan a dobles jornadas, cargas pesadas de responsabili-
dad en sus hogares, con sus hijos y esposos y con las tareas domésticas,
ademas de, al igual que las jévenes, haber cumplido o estar en proceso
de cumplimiento del requisito de tener una titulaciéon técnica en auxi-
liar de enfermeria.

No obstante estas diferencias, como ya se menciond, algo a lo que
todo el grupo de mujeres se enfrenta por igual es a la dificultad para
distribuir el tiempo y a la carencia de espacios para dedicar al cuidado
propio. Algunas manifestaron que después de haber ingresado a su
trabajo actual no volvieron a un salén de belleza o a tomar tiempo de

calidad para si mismas, para descansar, como se ilustra en este ejemplo:
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No, jay, qué rico! [tener tiempo libre para si misma]. Si, esa parte la
he descuidado yo, porque uno se enfoca [en] los hijos, luego [en el]

trabajo y el altimo es uno (L. R., 40 anos, cuidadora).

No, ya no, eso es ya dificil [volver a tener tiempo libre para si misma]
(G. Q,, 40 anos, cuidadora).

Solo una de ellas, después de sufrir una enfermedad, segin ella
causada por el estrés, que la tuvo hospitalizada durante dos meses,
manifiesta haber disminuido su carga laboral por prescripcion médica:
ahora toma mas tiempo para descansar, y su esposo se ha encargado
de mas tareas domésticas y de cuidado tanto de ella como de su hijo.
Cabe aclarar que ella es hija de la fundadora del hogar y hermana de la
administradora, lo cual claramente le permite una mayor flexibilidad
para ajustar sus horarios.

En cuanto a la identidad con el trabajo, vale decir que las cuida-
doras mas jovenes muestran una mayor indiferencia. Para las muje-
res menos jovenes el cuidado tiene una mayor importancia de orden
personal: les gusta lo que hacen y tienen la convicciéon de hacerlo
porque quieren ayudar a los demas. Lo anterior recoge ese rango de
experiencias humanas que, segiin Graham (1983), define la identidad
de las mujeres dedicadas a trabajos en los que se preocupan y se hacen
cargo del bienestar del otro. Ahora bien: varias de las entrevistadas
llegaron al trabajo actual por azar o por necesidad; sin embargo, mani-
fiestan que después de vivir la experiencia han aprendido a apreciar a
los ancianos, a respetarlos no solo como se respeta a cualquier indivi-
duo, sino por su condicién de vulnerabilidad y por su edad. Algunas de
las cuidadoras reconocieron que antes de desempenarse en esta labor
tenian posiciones mas fuertes o indiferentes frente a la vejez y tam-
poco se imaginaban trabajar cambiando panales o realizando tareas
que muchos consideradan sucias (Fraisser 1998, citado por Arango
2010). Aqui dos de ellas relatan por qué y como empezaron a trabajar

como cuidadoras:

Digamos que es una herencia familiar: toda la familia ha trabado con

adultos mayores y se dio la oportunidad; al principio uno dice jhuy,
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no!, ¢cambiar un panal?, jeso debe ser terrible! Pero ya después uno
se acostumbra y ya le gusta el trabajo; eso depende [de la forma] como

uno lo tome.

Fue hace dos anos, porque me encontré en una situacion dificil, y dije
“bueno, vamos a probar a ver como nos va”. Crei que no era buena
para el trabajo, pero gracias a Dios me gusto, y ahi voy (J. C., 19 anos,

cuidadora).

Estaba sin trabajo y me dijeron... dieron mi teléfono y de repente me
llamaron, “te necesitamos para que trabajes en un hogar geriatrico”.
“Ah, bueno, listo”, dije, ni lo pensé ni nada. Cuando vine y me dijeron
“su trabajo es este y este y este”, dije “ah, bueno”, a aprender, porque era

la primera experiencia (E. M., 21 anos, cuidadora).

En otros casos, la vocacion de cuidar ha estado presente desde la
ninez o la juventud; esto las llevo a tomar la decision de estudiar para
ser auxiliares de enfermeria, lo cual podria reforzar la linea argumen-
tativa de England (2005) y Anderson (2010) sobre la vocacion de las
mujeres por el trabajo de cuidado:

A mi desde chiquita me ha gustado eso, o sea, me gusta ayudar, si, ayudar

a las personas (P. L., 19 anos, cuidadora).

Yo empecé mi enfermeria desde muy joven porque toda mi familia
en Manizales [es de] enfermeras, graduadas, profesionales: hay jefes,
hay enfermeras, hay de todo un poquito; entonces yo empecé alla, me

fascina, me gusta la parte humana (L. R., 40 anos, cuidadora).

Yo hice las practicas en otro [hogar] geriatrico, pero alla vi que si me
gustaba, que es lo que me gusta mas que cualquier otra area de la salud
(Z. D., 35 anos, cuidadora).

Otra cuidadora, por su parte, fue incentivada por su jefe para

tomar la decision de hacerse auxiliar:

Yo llegué haciendo servicios generales, entonces habia una enfer-
mera aqui, y yo decia: “{Carambas! :Por qué serd que ella es como tan

seca, como tan dura y no les brinda el apoyo que ellos necesitan?”.
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Entonces comencé a hacerles el desayuno, a ayudarlos a banarse, a
estar mas pendientes de los medicamentos de ellos; yo era la que decia:
“Mire: ya es la hora”, entonces dona E. M. M. vio actitudes mias, y me

mando a estudiar.

Dona Inés [...], la socia de ella, me llevé a la escuela aqui cerquita como
si fuera una muchachita, “Venga la matriculo” [y pagé gran parte de
su estudio]... [Me dije:] “Es una oportunidad bonita, me van a ayudar,
tengo tiempo”. Me toc6 un poquito dificil porque tenia que responder
por el trabajo, tenia que estudiar y hacer las practicas pero el tiempo me
alcanz6. Entonces el estudio mio fue una circunstancia en la vida que yo
no planeé para nada, para nada: “yo quiero estudiar enfermeria”... no,

nunca (E. A., 44 anos, cuidadora).

Por otro lado, tanto a cuidadoras como a administradoras se les

pregunt6 si querian continuar en el trabajo de cuidado de ancianos

en un futuro. Las respuestas estan divididas, segiin se ve en el grafico

numero 3:

W si
B No
N/A

Grdfico n.* 3. Voluntad o interés de continuar
trabajando en su oficio en el futuro

Aquellas que quieren continuar expresan su gusto por el trabajo

y por cuidar de los ancianos; por otro lado, hay quienes tienen claro

que no van a continuar en esta labor y, por lo tanto, consideran el

presente trabajo solo una oportunidad de adquirir experiencia y
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aprendizaje para continuar con su carrera profesional como enferme-
ras jefes o como psicologas.

Esta division permite inferir que para algunas cuidadoras el
trabajo de auxiliar de enfermeria con adultos mayores no brinda los
niveles de satisfacciéon profesional que suenan alcanzar. Este asunto se
tratara mas adelante.

Por otra parte, también se indag6 a los tres grupos —cuidadoras,
administradoras y adultos mayores— sobre la preferencia de género
para la realizacién de las tareas de cuidado.

H Mujer
B Hombre

Indiferente

Grifico n.? 4. Preferencia de género
en la recepcion del cuidado

Como se muestra en el grafico namero 4, los ancianos en su
mayoria prefieren recibir el cuidado de una mujer, principalmente
porque ellas son mas carinosas, inspiran mayor confianza y transgreden
menos el pudor de los ancianos, o lo que Gilligan (1982) llamaria la
ética del cuidado propia de las mujeres. Tratandose de ancianas, la identi-
dad femenina frente al cuerpo explica esta preferencia, como se sefiala

a continuacion:

iMujeres!, mucho mejor. Un hombre... uno no tiene bastante confianza
parairle a pedir ciertas cosas, “apinteme este brasier”, “hagame aca”; yo

me pongo el brasier asi: lo de atras para adelante, lo abotono y luego
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le doy la vuelta y luego me lo pongo. No, hombres no. Hombres, que

vengan a compartir con nosotros como Eduardito... (M. V., 83 anos).

El tinico adulto mayor hombre entrevistado refuerza esta afirma-
cién cuando indica que prefiere que lo cuide una mujer. Para €l es
practicamente obvio que esto sea asi y sus razones estan relacionadas
con lo carinosas que son las cuidadoras.

Segtin lo muestra el grafico nimero 5, administradoras y cuida-
doras respondieron, en su mayoria, que el trabajo puede ser realizado
por personas de ambos géneros, siempre que se cumpla con las habili-
dades y cualidades de un buen cuidador, que se explican mas adelante
(apartado 4.3).

B Indistinto

B Mujeres
N/A

[] Hombres

Grdfico n.* 5. Percepciéon sobre el género que debe
o puede realizar el trabajo de cuidado

Esta mayor indiferencia frente al género, por un personal casi
totalmente femenino, se puede interpretar como una apertura de las
mujeres hacia la participaciéon de los hombres en el trabajo de cuidado.
Con este fin se utiliza ademas un discurso argumentativo para facilitar
la presencia de los hombres, asi esto se dé en el futuro. Se rescata entre
las respuestas la virtud de la fuerza fisica de los hombres para los esfuer-

zos que se requieren en el cuidado:
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Algunas veces se han hecho practicas en reuniéon con hombres también.
Yo veo la importancia, que son profesionales, lo importante es la parte
profesional, y, alla adentro, la integridad y ese pudor que uno le debe
guardar a cada uno de ellos. Entonces lo pueden hacer hombres y
mujeres, s6lo que aqui no se ha podido porque realmente no pode-
mos cambiar la mentalidad de la gente; pero para un futuro podria ser,
porque, por ejemplo, aqui hay que hacer mucha fuerza en un momento
dado, necesitamos la mano de un hombre para hacer fuerza, pero
realmente quien vive aqui no tiene esa capacidad de pensar, hombre
o mujer ayademe, no, son mujeres o si no, no, esa parte hay que respe-
tarla. Pero en un futuro si se pueden preparar para que en una casa de

estas trabajen hombres y mujeres (E. A., 44 anos, cuidadora).

Cabe mencionar también la respuesta de una de las adminis-
tradoras que tiene un tinte similar al que justifica en otros espacios la
tendencia a privilegiar la seleccion de trabajadores masculinos, ya que
senala la preferencia por trabajar con enfermeros hombres, no solo
porque son mas fuertes fisicamente, sino sobre todo porque no estan
sujetos a los cambios hormonales femeninos, los embarazos y las licen-
cias de maternidad, las cargas domésticas y el cuidado de los hijos. No
obstante lo anterior, no contrata personal masculino porque es cons-

ciente de las preferencias de los ancianos por el género femenino.
4.2.2. CONDICIONES LABORALES

Las condiciones laborales son importantes en el estudio del trabajo de
cuidado porque inciden directamente en la satisfaccion de las emplea-
dasy, por lo tanto, en la calidad del servicio que prestan. Ademas de las
relaciones interpersonales con companeras y jefes, se observo la impor-
tancia de tener unas instalaciones fisicas con iluminacién, ventilacién y
espacio adecuados.

Puede afirmarse que mas alla del tipo de organizacién de que
se trate, con animo de lucro o sin €él, esto no parece afectar significa-

tivamente las condiciones de trabajo de las cuidadoras; es decir, no se
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encontr6 una relacion negativa o positiva con el hecho de que el hogar
tenga o no fines lucrativos. Los salarios, por ejemplo, son muy homo-
géneos, en ambos tipos de organizacion, si estas se encuentran en el
mismo estrato socioeconémico. Por el contrario, las diferencias se apre-
cian entre dichos estratos, lo cual se podia esperar. Cuando hay mayor
disponibilidad de recursos fisicos y econémicos, como se menciono, y
hay mayor capacidad de contratacion, se puede dar una mejor division
del trabajo y las cuidadoras tienen tareas mas especificas de su activi-
dad como suministro o aplicacién de medicamentos, apoyo en el aseo
personal, asistencia para vestirse, comer y caminar, entre otras; mien-
tras que cuando hay menos recursos los trabajadores deben realizar
mas tareas ajenas al cuidado directo, como lavar, extender, planchar
y doblar ropa, asear, barrer y trapear los pisos, las habitaciones y los
banos, cocinar, servir la comida, lavar los platos, hacer diligencias admi-
nistrativas; entre otros.

Las condiciones de contratacién son en su mayoria por presta-
cion de servicios, lo cual implica que las mismas trabajadoras deben
hacer los aportes al sistema de salud y pensiones. Muchas de ellas solo
estan afiliadas a una entidad promotora de salud (EPS) y no cotizan al
sistema pensional. Solo dos hogares, uno con animo de lucro y el otro
sin él, de estratos 5 y 4, respectivamente, luego de superar el periodo
de prueba, contratan a sus empleados a término fijo y hacen los aportes
legales de salud, pension, a administradoras de riesgos profesionales
(ARP), y de otros parafiscales.

En todas las organizaciones estudiadas los horarios de trabajo
normalmente se distribuyen en turnos de 12 horas, de domingo a
domingo, descansando uno o dos dias al mes. El sueldo promedio de
las cuidadoras, hasta donde se logré determinar, es de 650.000 pesos
mensuales (el sueldo minimo en Colombia para el ano 2013 es de
589.500 pesos mas 70.500 pesos de auxilio de transporte). El pago,
puede afirmarse, es bajo para cubrir todas las necesidades que puede
tener una persona en una ciudad como Bogota, que esta entre las

ciudades mas caras del mundo (Revista Semana 2012). En efecto, segin
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el DANE (2011), alrededor del 20% de los hogares bogotanos no tiene
capacidad de pago para adquirir bienes distintos de los basicos, y segiin
el informe comparativo de la Union de Bancos Suizos (uss) del ano
2012, en Bogota el salario minimo solo logra cubrir el 35% de la canasta
basica familiar.

En contraste, la Oficina de Estadisticas Laborales de Estados
Unidos report6 en el 2012 que el salario promedio anual de un cuida-
dor de ancianos estuvo alrededor de dos salarios minimos de ese paisy
que en un estado como la Florida un trabajador promedio gasta el 65%
de su sueldo en los bienes de la canasta familiar que incluyen vivienda,
alimentacion, transporte y combustible, educacién y entretenimiento.

Mas alla, en Suiza, que es uno de los mas caros para vivir, pero
también donde mejor gana un trabajador promedio, los cuidadores de
ancianos pueden ganar entre 11.000 y 33.000 délares mensuales. En
este pais no hay un salario minimo establecido mas alla de la existencia
de algunos acuerdos por sectores, pero el informe de la UBS permite
establecer el tiempo que debe trabajar una persona promedio para,
por ejemplo, adquirir un kilo de pan; mientras que en Ginebra debe
trabajar 6 minutos, en Miami son 13 minutos y en Bogota debe trabajar
34 minutos (UBs 2012).

No obstante, cuando se les pregunta a las trabajadoras si se consi-
deran bien remuneradas, ninguna afirma que esté mal paga. Cuando

mas, Z. D. atina a senalar la proyeccion de ganar mejor en un futuro:

Pues uno siempre quiere mas, uno aspira a ganar mas, pero yo estoy
cogiendo experiencia, estoy aprendiendo, [de modo que] me siento

bien por ahora (Z. D., 35 anos, cuidadora).

En un contexto de pocas oportunidades de ascenso laboral, el no
calificar de insuficiente la remuneraciéon que reciben puede entenderse
bajo el efecto arriba mencionado del buen sujeto que quiere verse bien
ante su entrevistador. Ademas, todas las entrevistas se llevaron a cabo
dentro de las organizaciones donde trabajan las cuidadoras, lo cual
seguramente sesga también sus respuestas.
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Pero mas alla de este posible sesgo, sus afirmaciones dan mues-
tra de que pese a que en otros paises se da un mayor nivel de reco-
nocimiento al trabajo de cuidado, incluso ellas mismas perciben esta
actividad como una labor que no merece un reconocimiento econé-
mico muy alto, porque no requiere altos niveles de educaciéon y, como
se explico, porque se asume como un trabajo emocional que de todas
formas podrian hacer en el ambito privado y doméstico de su propio
hogar. El hecho de que les paguen por cuidar a los ancianos solo un
salario minimo es considerado por ellas justo dado el nivel técnico en
el que se encuentran como trabajadoras.

Ese bajo nivel en el que se entiende y percibe el trabajo de
cuidado explicaria parte de la inestabilidad y alta rotacién en este tipo
de cargos. Aqui las administradoras se refieren a dicha inestabilidad

del personal:

La estabilidad en cuanto al personal es relativamente poca, porque es un
trabajo que fatiga, entonces yo he tenido [personal] que me ha durado
cuatro anos perfectamente. Las que mas duran, realmente, las que
tienen mas tiempo [aqui] son las auxiliares de aseo y cocina, ya llevan
conmigo casi cuatro anos. Estan con mis viejos, revisan y comparten [con
ellos]; sin embargo, no tienen la responsabilidad directa, muchas veces
vienen y hacen la induccién y en el primer dia ya se van. Las auxilia-

res de enfermeria son un personal muy dificil (E. M., administradora).

El personal también a veces es dificil; porque tenemos mucha rotacion:
ellas duran cuatro o cinco meses y hasta luego... se van. Es porque
ellas quieren trabajar en un hospital, en una clinica; entonces vienen
para practicar, para aprender. Pero eso también es dificil. Uno no tiene
mayor problema con los empleados, pero la rotacién de ellos si es muy
problematica. Cuando ya estan capacitadas, ya otros dos meses y chao,
otras hasta el 24 de diciembre o el 31. jAy, Dios mio!, eso para todos es
un problema. De resto, pues no, porque hasta se consiguen facilmente,
yo no digo que no, pero es: vuelva y entrénela, que no sé cuantas, que si
blablabla... (A. A., administradora).
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En general, las condiciones laborales siguen siendo muy inesta-
bles, las tareas son muy variadas y exigen esfuerzos fisicos y emociona-
les. Ademas, las cuidadoras enfrentan retribuciones insuficientes para
el contexto bogotano y ausencia de apoyo adecuado para sus labores, lo
cual obstaculiza el que esta sea considerada una profesion bien posicio-

nada social y econémicamente en el ambito colombiano.

4.2.3. Profesionalizacion

Vale insistir en el hecho de que todas las cuidadoras entrevistadas estu-
diaron o estan estudiando el nivel técnico de auxiliar de enfermeria,
entre otras razones porque la Secretaria Distrital de Salud asi lo exige.
Esto contribuye al fortalecimiento de los procesos de profesionaliza-
cion del cuidado y le da a este una connotacién diferente frente a aque-
llas cuidadoras que estan en el ambito privado, doméstico y familiar. En
este sentido, se logra identificar que las dinamicas organizacionales, al
adherirse a la institucionalidad del contexto, en este caso del Distrito
Capital, contribuyen de manera positiva a la eliminacién de la devalua-
cion social del trabajo de cuidado.

Sin embargo, ain hay mucho por trabajar. Por un lado, el nivel
socioecon6mico de un auxiliar de enfermeria sigue sin lograr satis-
facer las necesidades basicas de una familia para sostenerse en una
ciudad como Bogota dado el costo de vida, donde se requiere de dos
a tres salarios minimos para pagar vivienda, alimentacién, transporte
y educacion, entre otras. Por otra parte, dicho salario no compensa
todos los esfuerzos fisicos y emocionales que implica el cuidado de
ancianos, aun cuando continte primando la visién de que el pago por
esta labor es justo cuando en realidad es uno de los mas bajos en el
pais. En efecto, como se menciond, no todos los entrevistados tienen
como fin profesional trabajar en el cuidado de ancianos. Esta es apenas
una experiencia que consideran temporal, en la bisqueda de una
carrera de profesionalizacién mas larga y que permita obtener mejo-

res sueldos.
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En tal sentido, se advierte la necesidad de brindar mayores nive-
les de profesionalizacién al trabajo de cuidado, para que esta ocupa-
cion ofrezca a los trabajadores mayores opciones de llevar a cabo la vida
que desean. Este bajo nivel profesional del cuidado institucionalizado
acentia la mutua devaluacién social que se genera de la relacién entre
cuidadores y ancianos a la que se refiere Robles (2005).

Por otro lado, cabe destacar que todos los administradores tienen
niveles profesionales de formacién y acuden a actividades académicas
no formales sobre actualizaciéon en temas de gerontologia y encuentros
de hogares gerontolégicos en el ambito nacional. Precisamente, en el
periodo en el que se realizaron las entrevistas se estaban llevando a
cabo en Bogota congresos y reuniones de personas a cargo de hogares
gerontologicos y esto, segiin algunos testimonios, se da con frecuencia:

[Siempre que hay] cursos, temas, congresos, seminarios, de lo que sea
en relacién con el adulto mayor, alla estoy presente. Hoy, gracias a Dios,
tiene uno informacién de todo. Ahora van a hacer en la Javeriana un
curso [sobre] adulto mayor, lo lei y me parece que ya, para mi ya esta;
y también me meti en el Sena; precisamente, las senoras que vinieron

ahora hicieron un curso para cuidadores (E. M. M., administradora).

Lo anterior, sin duda, incrementa la calidad del servicio pres-
tado a los adultos mayores e involucra a los hogares con las tematicas y
problematicas que enfrenta el trabajo de cuidado para intentar superar-

las de alguna manera.

4.9. TRABAJO EMOCIONAL, ETICA DEL CUIDADO
Y PERCEPCIONES SOBRE LA VEJEZ

Las tareas del cuidado de ancianos responden perfectamente a la descrip-
cion de Molinier (2005): diariamente, las cuidadoras asisten en activida-
des como la alimentacion, el aseo personal, el descanso, la recreacion,
la administracién de medicamentos, entre otros. Todo aquello que los
adultos mayores necesiten para su bienestar. Ademas, hay componen-
tes emocionales que acentiian la importancia de la ética del cuidado, la
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carga del trabajo emocional (Hochschild 1983) y la necesidad de limi-
tar las emociones del cuidador a su espacio privado (Zolotow y otros
2001, citado en De los Reyes 2001). En el trabajo, el cuidador debe
dejar sus problemas personales a un lado y entregarse ciento por ciento
a procurar el bienestar de quien recibe sus atenciones. A este respecto,
M. C. senala:

[...] que yo vea que esa nina deja afuera los problemas y que va a tener
paciencia, asi como un balance en la vida de ellas y decir: “Mira, cuando
vengas aca tienes que ver que lo que tienes en tus manos lo vas a trasmi-
tir a ellos; si td vienes con tristeza, con dolor, con rabia, con esto, pues...
no me sirve”. Entonces, lo que mas se necesita es el amor de las perso-
nas que trabajen; si no tienen ese amor es imposible, porque si un nino

necesita ese amor, mucho mas el anciano (M. C., fundadora).

Al tinico cuidador hombre entrevistado le sorprendi6 la pregunta
acerca de su emocionalidad en el trabajo, y decidi6 contar un relato de
uno de los hechos que mas lo han impactado emocionalmente durante
su trabajo:

Tenia una abuela que era muy querida, se gané mi corazén desde que
lleg6; la cuidaba mucho tiempo; a veces en mis horas de almuerzo ibay
descansaba al lado de ella, alla en la cama me acostaba con ella. Fallecio
en la manana, fui a levantarla y estaba desgonzada. Yo siempre le daba
un besito en la frente y esta vez no respondi6. Desde las 7 de la mafiana
con ella hasta las 3 porque no querian llamar la ambulancia, porque no
queria fallecer todavia no estaba, estaba ya... tenia muerte pero se le
subié un trombo en la cabeza y no dejaba descansar el cerebro, mien-
tras el cerebro viva el cuerpo esta con los signos normales, entonces los
signos vitales de ella subian, bajaban, subian, bajaban... La familia no
queria llamar la ambulancia, todos se pusieron de acuerdo... llegaron
las 7 de la noche y nada que fallecia, nada, después la bajé yo en mis
brazos y la dejé en la ambulancia y hasta ahi, a las 11 fallecio... (J. G., 24

anos, cuidador).

El relato de este cuidador cobra mayor importancia al agregar
que él vive en el hogar gerontolégico y comparte las 24 horas del dia
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directa o indirectamente con los ancianos. Gran parte de su tiempo
libre lo dedica a socializar con ellos y esto conlleva una inevitable crea-
cion de lazos afectivos que no hacen parte de sus quehaceres laborales
y no son valorados como avances de sus tareas en el trabajo.

En efecto, las 35 entrevistas mostraron la importancia de la ética
del cuidado a la hora de seleccionar el personal y de establecer cuales
son las cualidades y habilidades que debe tener un cuidador para ejer-
cer esta actividad. En el grafico naimero 6 se muestra que la mayoria
de administradoras, fundadoras y cuidadoras habl6 de la necesidad de
tener una simpatia por los adultos mayores, asi como altos niveles de
paciencia, comprension, delicadeza, respeto y vocacion. Ademas, se
habl6 de la importancia del amor —tanto hacia el trabajo como hacia
el adulto mayor— como principio fundamental en la tarea del cuidado.

Numero de entrevistados
que la mencionaron

Grifico n® 6. Cualidades/habilidades mencionadas que debe tener
un cuidador de adultos mayores

Asi mismo, se rechaza la motivacién econémica para realizar
este trabajo: muchos afirmaron que si el incentivo para trabajar en el
cuidado de ancianos fuera tnicamente la remuneraciéon econémica,
muy pronto se abandonaria dicho trabajo. Reconocen que la presion
fisica y emocional y los pesados horarios solo se pueden sobrellevar con
el amor y la vocacion por estas actividades:
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Este es un trabajo que fatiga, ¢no? Entonces, cuando yo veo que lo
hacen [por] pura y neta necesidad econé6mica me preocupa mucho la
persona, porque no existe el deseo de trabajar. Entonces, cuando yo le
digo “:Usted esta manana?” dijo “{Huy, me toca ir a trabajar!, Si, sefiora
E. M.” le digo “Huy, no, gravisimo, grave que le toque a uno ir a traba-
jar”. Cuando usted se levanta y dice “Voy a ir a trabajar”, siente distinto,
su ambiente, su cara, su espiritu, todo. “Me voy a trabajar, me voy a mi
trabajo” asi le paguen poquito, o le paguen mucho, no importa pero

se va a trabajar y eso es lo mas importante (E. M. M., administradora).

[...] yo hago la pregunta: “;cuanto puede amar [a] los abuelitos por
dinero?” Porque es tu necesidad, la necesidad va a estar siempre, pero
los abuelitos necesitan amor. Pero si td me dices “A mi me agrada asi

no tenga un sueldo”... digo “Bueno, ti me sirves” (M. C., fundadora).

Por otra parte, para profundizar en el elemento emocional
del cuidado de ancianos, se pregunté a administradoras y cuidadoras
sobre sus perspectivas frente a la vejez, sus relaciones con los pacientes.
Nuevamente, se advierte el cambio de perspectiva frente a los ancianos
después de tener la experiencia de trabajar con ellos, que les permite
entender mejor la situacion de vulnerabilidad del anciano, y, muy
importante, comprender que todos los seres humanos que sobrevivan
su edad adulta han de llegar a la tercera y cuarta edad; que todos han
de llegar a la vejez (Robles 2006):

Todo el mundo dice “Dios me ampare, me favorezca de llegar a viejo,
iay, no! Yo no quiero llegar alla, no por favor, {Dios mio!”, y cierran los
ojos. Vamos a llegar alla, seamos conscientes [de] que todos vamos para
alla: todos los dias desde que uno nace empieza a envejecer [...] enton-
ces preparémonos [para] cuando nos toque envejecer, si hacemos ejer-
cicio, si nos alimentamos bien, si practicamos el envejecimiento activo,
que es tener dentro de todo, ademas platica, para cuando esté viejo,
para que no sean exactamente el hijo ni la hija los que les cambian los
panales, porque eso si da pena, y el viejo lo tinico que tiene en la vida
es dignidad, de las cosas que conserva es dignidad y pudor... (E. M. M.,

administradora).
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Esta entrevistada, por ejemplo, hace alusion también a la impor-
tancia del envejecimiento activo, y como deben las personas desde jove-
nes programar su vida en la vejez. Dicha programacion es un elemento
relativamente nuevo en la sociedad, ya que ha aparecido con el aumento
de la esperanza de vida y se presenta como un nuevo reto para cada
individuo, que debe pensar y aceptar su futuro como anciano.

Con respecto a lo anterior, se indag6 a administradoras, funda-
doras y cuidadoras sobre la posibilidad de vivir en un hogar geriatrico
durante su vejez.

W si
B No
N/A

Grifico n® 7. Deseo de pasar o no su vejez en un hogar gerontologico

Aunque, tal como lo muestra el grafico anterior, hay una divisiéon
casi por la mitad entre las respuestas afirmativas y las negativas, cabe
anotar que aquellas personas que respondieron afirmativamente pusie-
ron siempre un condicional a su respuesta. En efecto, quienes asegu-
ran que no tendrian problema al vivir en un hogar geriatrico resaltan
la importancia de que el hogar tenga practicas adecuadas, personal
capacitado, respeto por los ancianos, buena alimentacioén, relaciones
constantes con las familias, entre otros. Esto muestra, pues, la concien-
cia generalizada de que existen lugares inadecuados para el cuidado,
de que hay una tendencia al abandono por parte de la familia y de la
sociedad en general, y reafirma la percepcién negativa frente a este tipo

de instituciones.
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Por su parte, las entrevistadas que respondieron negativamente
dicen que prefieren estar en su propia casa, al lado de sus hijos y fami-
lia. Aqui, algunas de las cuidadoras explican sus razones para no querer

llegar a un hogar geriatrico en su vejez:

No, no porque a veces el trato que les dan es bueno, en algunas partes
es bueno, pero uno prefiere estar con la familia. Yo creo que muchos
aqui piensan alejarlos, dejarlos a un lado, pero a mi no (E. M., 21 anos,

cuidadora).

No me gustaria, me gustaria estar en mi casa, tengo mi casa y me gusta-
ria estar alla [...] Aqui se vive bien, gracias a Dios, pero yo creo que hay
que respetarle a cada quien. Quiero estar en mi casa, a mi si me gustaria
asi mi vejez: en mi casa, de ser posible (E. A., 44 anos, cuidadora).

No, en la casa. La gente dice “Huy, es que estd en un hogar geriatrico”,

‘

suena tan feo, “¢y dénde estar”, “ey por qué? Entonces no, yo no me
proyecto en un hogar geriatrico, yo pienso que esa parte emotiva se

pierde y ya uno carece de valor, entonces no (L. R., 40 anos, cuidadora).






CONCLUSIONES

Dada la creciente importancia que cobra el tema del trabajo de cuidado
de ancianos tanto en el ambito mundial como en el nacional y local,
esta tesis se ha planteado el interrogante sobre cuales son las dinamicas
y caracteristicas organizacionales y como se reproduce la devaluacion
social del trabajo de cuidado de ancianos.

Para responder a esta pregunta se llevé a cabo un estudio en siete
hogares gerontologicos en la ciudad de Bogota, en tres diferentes estra-
tos socioeconémicos. A lo largo del texto se expusieron los resultados
relacionados con las percepciones, condiciones y dinamicas en torno
del trabajo de cuidado. Se advierten en los casos analizados los postula-
dos de las autoras que han estudiado y teorizado el trabajo emocional y
la ética del cuidado (Hochschild, 1983; De los Reyes 2001 y 2001b; Gilli-
gan 1982; Graham 1983; Robles 2001 y 2006, entre otros). En efecto, se
demuestra la afectacion de la vida de los trabajadores de cuidado por el
trabajo cotidiano, el esfuerzo emocional y las condiciones laborales atin
inestables que tienen en su oficio.

Uno de los aspectos clave en las dinamicas del cuidado en los
hogares estudiados se relaciona con la posicién de clase de los hogares
y la disponibilidad de recursos materiales que haya en la organizacion
donde se presta dicho servicio. En los hogares de estrato 2 es mas percep-
tible la angustia de las trabajadoras, la incertidumbre del dia a dia, el
incumplimiento en los pagos de los salarios, e incluso la incomodidad
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en la distribucién de los espacios fisicos del lugar y la cantidad de hués-
pedes por habitacion. En este mismo sentido, la relacién entre costos
y rentabilidad para las entidades con animo de lucro no reporta ser
siempre positiva, lo cual se considera un elemento mas que acentia
la devaluacién social del cuidado no solo como trabajo sino también
como negocio.

El estudio también revela la persistencia de la segregacion ocupa-
cional en el género femenino. De todas las entrevistas, solo una se hizo
a un hombre cuidador. El trabajo de cuidado sigue siendo asignado
principalmente a las mujeres, y para los entrevistados es perfectamente
“natural” que sean ellas y no los hombres quienes tengan las habilida-
des y cualidades necesarias para poder cuidar de un anciano. De igual
manera, entre los quince ancianos entrevistados solo hubo un hombre,
y ello reafirma la idea del caracter femenino de la vejez.

Por su parte, la feminizacion del trabajo de cuidado conlleva los
problemas de invisibilizacién de su labor, doble jornada en su propio
hogar por responsabilidad con sus familias, insuficiencia de tiempo
libre para descansar y para el cuidado propio, entre otros. Respecto
de estos y otros problemas de la mujer, se encontraron expresiones
por parte de administradoras que dan cuenta de la preferencia que
tendrian por contratar hombres enfermeros para estas actividades no
solo porque son mas fuertes fisicamente, sino porque no estan sujetos
a los vaivenes del ciclo femenino, no tienen que cuidar de los hijos
y no enfrentan tantas responsabilidades domésticas como las mujeres.
A pesar de lo anterior, deciden contratar mujeres porque el trabajo de
cuidado les es mas natural y porque los ancianos reafirman que prefie-
ren recibir el cuidado de una mujer, entre otras cosas porque inspiran
mayor confianza y son mas carinosas.

En cuanto a la identidad con el trabajo, se encontraron cuidado-
ras que se identifican plenamente con su labor, les gusta lo que hacen y
presentan caracteristicas de la ética del cuidado que hacen que valoren
la conviccion de la tarea que desempenan. Estas trabajadoras también
expresaron querer continuar en este trabajo en el futuro.
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Hubo otro grupo, sin embargo, que expres6 lo contrario y que
lleg6 al trabajo actual por azar y no por una vocacion ocupacional. Este
es el grupo que permite entender la necesidad de llevar a mayores nive-
les de profesionalizacion el trabajo de cuidado y evitar que sea visto
simplemente como una actividad temporal, que implica poca exigencia
intelectual y profesional. Esta falta de profesionalizacién contribuye a
la devaluacion social del cuidado, que se suma a la vision de que esta es
una tarea naturalmente doméstica y no calificada.

En cuanto a las condiciones laborales de las cuidadoras, se encon-
traron situaciones de precariedad, como una alta inestabilidad, perma-
nente rotaciéon de personal y horarios excesivos de trabajo. El salario
que devenga una trabajadora promedio del cuidado no es suficiente
para lograr una satisfaccion profesional y tampoco lo es para mantener
una familia en una ciudad como Bogota. De igual forma, las prestacio-
nes sociales que deberia recibir normalmente un trabajador en Colom-
bia son mas una excepcion a la regla en este campo laboral. Ademas,
cuando hay limitaciones de los recursos materiales de la organizacion y,
por lo tanto, dificultad para contratar el personal necesario, las cuida-
doras deben realizar tareas ajenas al cuidado propiamente del anciano
y se enfrentan a una sobrecarga laboral y emocional.

La devaluacion social de los ancianos se reproduce en los centros
gerontolégicos al no tener una infraestructura adecuada que garan-
tice niveles aceptables de calidad de vida de sus residentes. Las preca-
rias condiciones fisicas, salariales, de jornadas laborales y la ausencia
de equipos especializados que soporten las tareas de las cuidadoras
también convierten la vida de un adulto mayor dependiente en Bogota
en un infortunio tanto para el individuo como para su familia.

Las tareas que realizan las cuidadoras requieren enormes esfuer-
zos fisicos y emocionales. Se exige que la trabajadora deje sus proble-
mas personales a un lado y se enfoque exclusivamente en el bienestar
fisico y emocional de su paciente. No se encontr6 evidencia sobre la
existencia de espacios en los que se atiendan las necesidades emociona-
les y psicologicas de las cuidadoras, a pesar de la existencia de normati-

vidad que expresa dicha necesidad.
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Otro elemento interesante encontrado entre las entrevistadas es
el hecho de que atin existe entre ellas una percepcion negativa genera-
lizada sobre la posibilidad de vivir su vejez en un hogar geriatrico. Sigue
siendo mal visto que la familia delegue el cuidado del anciano en una
institucion como esta.

Para alcanzar niveles de desarrollo humano aceptables, es
importante tener en mente la cambiante estructura de la poblacién y
las consecuentes necesidades que alli surgen. Es evidente también el
hecho de que, a pesar de la importancia que cobra el tema en todos
los ambitos de la sociedad, las estructuras de paises como Colombia no
se han transformado para acoger tanto a ancianos como a sus cuidado-
ras de manera adecuada (Nieto et al. 2007). Es deseable que el trabajo
de cuidado ingrese a la agenda de construccion de politicas publicas
para comenzar dicha transformacion (Aguirre 2005). Seria interesante
que el espacio politico abriera el debate a las necesidades de las cuida-
doras, otorgandoles voz, como también a los actores involucrados en
este proceso: empleadores, receptores de cuidado e incluso las familias
(Arroyo 2010). Conviene propender al mejoramiento de las condicio-
nesy, en general, de la calidad de vida de las cuidadoras; la busqueda de
mejores estandares para ellas implica esfuerzos importantes en muchos
ambitos sociales.

Se ha hablado de la importancia de construir una sociedad para
todas las edades (DEsA 2007; cePaL 2007). Pues bien, indudablemente
brindar unas mejores condiciones y oportunidades a las cuidadoras
contribuye directamente al cumplimiento de este objetivo. Estos dos
grupos poblacionales dependen el uno del otro: no solo se habla de
la mutua devaluacién social relacionada con condiciones precarias
de trabajo y con el caricter negativo de la dependencia en la vejez;
también de mutuo apoyo para el mejoramiento de sus condiciones de
vida, por lo cual es indispensable pensar en el bienestar de todos los
involucrados en las dindmicas de cuidado de una manera integral.

El cuidado esta pasando de los espacios domésticos de la socie-
dad hacia una mayor institucionalizacién, como los casos aqui estudia-

dos. En efecto, es notable la creciente aceptacion de la viabilidad de
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la institucionalizacion de los ancianos como alternativa no solo para
su cuidado, sino también como forma de socializacién mas alla de un
nucleo familiar lejano, o, incluso, ausente.

En tal sentido, se ha visto también la necesidad de formar profe-
sionales del cuidado que respondan, ademas, a la creciente demanda
que conlleva la inversion de la piramide poblacional. Mas all4, cabe
cuestionarse incluso si esta necesidad de formar cuidadoras profesiona-
les esta siendo suplida por el perfil de auxiliar de enfermeria o si, por el
contrario, habria que pensar en perfiles mas especificos para el cuidado
de adultos mayores que cubran satisfactoriamente las necesidades parti-
culares de este oficio.

Finalmente, es importante que futuras investigaciones indaguen
sobre la manera en que sociedades como la colombiana, dado el enve-
jecimiento de su poblacion, se enfrentan a la provisién de estructuras
de cuidado, que involucren dinamicas de mercado, estatales y privadas,
estimulando los procesos de profesionalizacion de esta actividad. De
igual forma, como dicha provisién de cuidados amplia las libertades y
capacidades de hombres y mujeres, de los ancianos y sus familias y, por
supuesto, de las cuidadoras.
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ANEXO

GUIA DE ENTREVISTAS
POR CATEGORIAS ANALITICAS

Cuidadores remunerados

Categorias analiticas

Reconocimiento social | Relaciones familia/ Situacion familiar (conformacién
trabajo del hogar)

Responsabilidades econémicas
y de cuidado, participacion de
otros miembros

Distribucion del tiempo y doble jornada

Apoyos en el trabajo doméstico
y de cuidado

Tiempo libre y de cuidado propio

Relaciones con la Percepciones con respecto a la familia
familia del anciano del anciano

Situaciones ocurridas con la familia
del anciano

Relacion personal Importancia personal de este trabajo
con el trabajo T -
(1dent1dad) Reconocimiento social

Oportunidades y remuneracion

Desigualdades propias del oficio

Concepciones sobre la division sexual

Contintia
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Cuidadores remunerados

Categorias analiticas

Trabajo de cuidado
de ancianos y ética
de cuidado

Condiciones laborales

Modo de remuneraciéon

Ingreso semanal o mensual aproximado

Seguridad social

ada ari
ornadas y horarios

Transporte, alimento

Ambiente de trabajo: relaciones con
jefes y companeros

Tareas

Nombre y descripcion de los trabajos
u oficios que realiza

Habilidades

Esfuerzos corporales y emocionales
que exigen

Tareas mas agradables, mas dificiles

Facilidades para el desempeno de su
trabajo (logistica, equipos, etc.)

Relacion con
los ancianos

Prefiere trabajar con ancianos
o ancianas

Cuales otras caracteristicas valora
o prefiere

Aspectos que le molestan o disgustan

Cambios en sus apreciaciones/en usted

Como piensa su vejez

Valores personales

Mecanismos y actividades para
otorgar autonomia

Facilidades y limitaciones para ello

Negacion o niveles de respeto y
dignidad para los de tercera
y cuarta edad

Contintia
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Cuidadores remunerados

Categorias analiticas

Profesionalizacion Llegada al trabajo de | Cuando, como y por qué escogio
cuidado (o lleg6 a) este trabajo

Qué le gusta del trabajo con
adultos mayores

Educacion Nivel de educaciéon formal alcanzado

Profesion u oficio

Formacion para el trabajo

Cursos y capacitaciones en el campo
de gerontologia

Experiencia laboral Primer trabajo: edad, ocupacion

Principales ocupaciones en
su trayectoria

Condiciones de empleo (asalariado,
independiente)

Experiencias de desempleo

Condiciones de vida y trabajo en su
trayectoria (mejoras, deterioros)

Migraciones; otras actividades

Expectativas laborales futuras

Organizaciones Actividades diarias Lugar y autoridad

Independencia de los miembros

Horario, programacién

Como se programan las actividades y
con qué objetivos.

Como influye esto en su vida cotidiana
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Adulto mayor

Categorias analiticas

Devaluacion social

Relaciones familia

Situacion familiar (conformaciéon
del hogar)

Condiciones tltimas de vida y elementos
que conllevaron a la demanda de cuidado

Nivel de participacién/autonomia en la
decision de institucionalizacion

Visitas de la familia

Autonomia

Cuenta con pension, EPS, otros activos
y recursos

Tiempo que pasa dentro de la institucién

Nivel de cuidado (1, 2, 3 6 4)

Nivel de satisfaccion en la institucion (los
cuidadores, los demas adultos mayores, la
comida, etc.). Qué le gustaria cambiar

Recepcion
de cuidado

Relaciones con
el cuidador

Tiempo y condiciones de cuidado

Qué le gustay qué no le gusta

Qué cambiaria

¢Prefiere cuidador o cuidadora?, ¢por qué?

Cuidados en institucién preferirian
cuidados en casa

Preferencias y rechazos

Aspectos que mas le molestan del cuidado
o de la persona que cuida

Aspectos que han cambiado su vida

Cambios en sus apreciaciones

Organizaciones

Actividades diarias

Lugar y autoridad

Independencia de los miembros

Horario, programaciéon

Como se programan las actividades y con
qué objetivos.

Como influye esto en su vida cotidiana
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Administradores

Categorias analiticas

Organizacién | Origen Cuando y como surge la institucion
Tipo Con animo de lucro o sin él
Costo Costo promedio mensual por el cuidado de un anciano
Trabajo de Proceso de Elementos que se valoran para el proceso de seleccion de
cuidado de seleccion los cuidadores: experiencia, educacion, ética de cuidado
ancianos . . e .
L Relacion con | Percepcion con respecto a la familia del anciano
y ética de e
. la familia del B .
cuidado Hechos que destacaria relacionados

anciano

con las familias

Condiciones
laborales

Modo de remuneracion

Ingreso semanal o mensual aproximado

Seguridad social

Jornadas y horarios

Transporte, alimento

Ambiente de trabajo: relaciones con
trabajadores, companeros.

Tareas

Nombre y descripcion de los trabajos u oficios que realiza

Habilidades

Esfuerzos corporales y emocionales que exigen

Tareas mas agradables, mas dificiles

Facilidades para el desempeno de su trabajo (logistica,
equipos, etc.)

Relacion con
los ancianos

Prefiere trabajar con ancianos o ancianas

Cudles otras caracteristicas valora o prefiere

Aspectos que le molestan o disgustan

Cambios en sus apreciaciones/en usted

Como piensa su vejez

Valores personales

Mecanismos y actividades para otorgar autonomia

Facilidades y limitaciones para ello

Negacion o niveles de respeto y dignidad para los de la
tercera edad y los de la cuarta edad

Contintia
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Administradores

Categorias analiticas

Profesionali- | Llegada al Cuando, como y por qué escogi6 (o llegb a) este trabajo
zacion trabajo de
cuidado Qué le gusta del trabajo con adultos mayores
Educacion Nivel de educacion formal alcanzado
Profesion u oficio
Formacién para el trabajo
Cursos y capacitaciones en el campo de la gerontologia
Experiencia Primer trabajo: edad, ocupacion
laboral . . .
Principales ocupaciones en su trayectoria
Condiciones de empleo (asalariado, independiente)
Experiencias de desempleo
Condiciones de vida y trabajo en su trayectoria
(mejoras, deterioros)
Migraciones; otras actividades
Expectativas laborales futuras
Organiza- Actividades Lugar y autoridad
ciones diarias

Independencia de los miembros

Horario, programacién

Coémo se programan las actividades y con qué objetivos

Coémo influye esto en su vida cotidiana




