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RESUMEN: El objetivo de la investigacion es explorar las condiciones de los alojamientos
para personas mayores en donde reciben atencion y cuidados, para mostrar sus capacidades
de respuesta y manejo de la pandemia por Covid-19 que nos embistio a todos en el mundo.
Se toma como caso de estudio la region de la frontera norte de México en donde los estudios
al respecto de la vejez institucionalizada son aun escasos. El analisis se llevé a cabo con datos
del Censo de Alojamientos de Asistencia Social del INEGI del 2020. Los hallazgos apuntan
a condiciones materiales medianamente suficientes, pero no 6ptimas, servicios médicos y de
la salud muy limitados y poco personal ademas de tener poca capacitacion, lo que los deja
desprotegidos frente a una crisis de salud, economica y social como la vivida. Se apunta a la
necesidad de fortalecer tanto sus condiciones en infraestructura y servicios medicos, y sobre
todo, el personal capacitado que pueda ofrecer servicios de mayor calidad.
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Frontera norte de México.
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ABSTRACT: The objective of the research presented here is to explore the conditions of
elderly homes where they receive care and attention, in order to show their capacities to
respond and handle the Covid-19 pandemic that hit us in the world. The northern border
region of Mexico is taken as a case study, where studies on institutionalized old age are still
scarce. The analysis was carried out with data from the INEGI's Censo de Alojamientos de
Asistencia Social, in its 2020 version. The findings point to sufficient but not optimal material
conditions, very limited medical and health services and few trained personnel. This leaves
them unprotected in the face of a health crisis, but also a social one. Which is why it is pointed
out the need to strengthen both their conditions in infrastructure, and above all, in the
personnel who can offer higher quality services.

Keywords: Elderly homes; Care; Covid-19; Aging; North border of Mexico.

RESUMO: O objetivo da pesquisa é explorar as condi¢fes de acomodacao dos idosos onde
recebem cuidados e atengcdo, para mostrar sua capacidade de resposta € manejo da
pandemia Covid-19 que nos atingiu a todos no mundo. A regido fronteirica ao norte do
México é considerada um estudo de caso, onde os estudos sobre a velhice institucionalizada
ainda sao escassos. A andlise foi realizada com dados do Censo de Habitac&o da Assisténcia
Social do INEGI de 2020. Os resultados apontam para condi¢Ges materiais moderadamente
suficientes, mas ndo 6timas, servigos médicos e de satde muito limitados e pouco pessoal,
além de ter pouca formacdo, o que os deixa desprotegidos face a uma crise sanitéria,
econbmica e social como a que vive. Aponta para a necessidade de fortalecer tanto suas
condicdes de infraestrutura e atendimento médico, quanto, sobretudo, pessoal capacitado e
capaz de oferecer servicos de maior qualidade.

Keywords: Casas para idosos; Cuidado; Covid-19; Envelhecimento; Fronteira norte do

México.

Introduccion

La pandemia por Covid-19 ha mostrado diversos grados de vulnerabilidad por todo

el mundo y en diversas poblaciones. Una de ellas es la poblacion de personas mayores que
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ha sido considerada como una de las mas vulnerables a desarrollar una enfermedad grave por
este virus y en mas de una ocasion, ha sido objeto de debate en torno a los tratamientos a
utilizar, la logica de la intervencién médica y la vacunacién, por mencionar algunas
discusiones. Las medidas desplegadas para disminuir los contagios y detener los efectos de
la pandemia, incluyen el resguardo domiciliario, lavado y desinfeccion de manos, objetos y
pisos. Evitar estar en la calle o en contacto con personas ajenas al ndcleo familiar.

Esto despertd reflexiones, interrogantes y criticas en torno a las personas que no
podian distanciarse por razones del trabajo, las dificultades y efectos del distanciamiento
social, las implicaciones del desempleo, las condiciones de salud fisica y mental. En el caso
de la poblacion mayor, se ha puesto de manifiesto la relevancia de tener un apoyo capacitado
en sus cuidados para enfrentar estas crisis. Sobre todo, de aquellos mayores que no pueden
realizar todas sus actividades por si solos, es decir, que tienen algun grado de dependencia.

Aguellos mayores de 60 afios que no pueden realizar de manera independiente sus
actividades, sino que dependen de otros para asegurar estos mecanismos de aislamiento y
proteccion del contagio, o no pueden estar al resguardo de la familia por motivos de trabajo
o residencias separadas. Nos referimos a la poblacién mayor que vive en asilos, alojamientos,
residencias, casas hogar o centros de retiro, en donde comparten con otras personas mayores
sus dias y noches. Este articulo tiene como objetivo explorar algunas de las condiciones en
que viven aquellos que estan en los antes llamados asilos y que aqui llamaremos de manera
general: “residencias” o “instituciones” para personas mayores.

No es extensa, todavia, la literatura que analiza el confinamiento de adultos mayores
en México (Figueiredo et al., 2020; Rozendo, y Donadone, 2017) y aun nos falta literatura
que analice las condiciones bajo las cuales viven adultos mayores en alojamientos de larga
duracion en el contexto de la pandemia (Curiskis et al., 2021). Ese es uno de los aportes de
este articulo a los estudios sobre envejecimiento en la coyuntura actual de pandemia mundial.
Con datos y mapas descriptivos para los seis estados de la frontera norte de México, se
exponen algunas caracteristicas de estos hogares y sus implicaciones durante la pandemia de

Covid-19 que aun esta sucediendo al momento de escribir estas lineas.
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En el primer apartado hablamos de las condiciones generales de la vejez en la frontera
norte y de porqué tomamos esta region de observacién. En un segundo apartado referimos el
contexto general del contagio del virus causante de la enfermedad Covid-19 en esta region
para las personas mayores. En el tercer apartado hacemos una sucinta revision de la literatura
y teoria de los cuidados y condiciones de vida de los residentes de estas residencias. Para
mostrar en el apartado cuatro, las condiciones generales que se observan de estas
instituciones a través de los datos del Censo de Alojamientos de Asistencia Social (CAAS)
de 2020.

Las conclusiones apuntan a sefialar la debilidad y baja inversion de la infraestructura
y los equipamientos aqui analizados, asi como de los empleados que cuentan con poca
capacitacion para el desarrollo de sus labores. Ello demuestra también que las casas hogar y
alojamientos tampoco estaban preparadas para emergencias sanitarias y la urgencia de lograr

condiciones que permitan una mejor respuesta a estos eventos.

Frontera norte, region de estudio

Las dindmicas sociales en la frontera norte de México adquieren ciertas caracteristicas
que la conforman como una region. La primera de ellas es su relacion intrinseca y cotidiana
con la frontera sur de los Estados Unidos, de manera que, la division politica y administrativa
se desdibuja con la interaccion social, cultural, las tradiciones y modos de vida. No se trata
de una cuestion sélo territorial, sino también de los intercambios econémicos, de empleo,
educativos, familiares, que suceden en la vida diaria, comercial, de seguridad, ambiental y
diplomatica.

En términos demogréficos, la migracion influye en varios procesos, uno de ellos es
que la poblacion se va haciendo relativamente joven. Aln con ello, en varias regiones como
la de interés, los procesos de envejecimiento poblacional no se detienen, y mas personas
alcanzan edades méas avanzadas. Segun el Censo de Poblacién y Vivienda de 2020 los estados
fronterizos de Baja California, Sonora, Chihuahua, Coahuila, Nuevo Le6n y Tamaulipas

conjuntan el 18.2% de la poblacion total del pais.
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De la poblacién en estos 6 estados, un 11.3% son personas mayores de 60 afos,
mientras que a nivel nacional hay un 12% de personas de este mismo rango de edad (INEGI,
tabulados, 2021), es decir, a pesar de ser una regién con mucha migracion en edades jovenes,
la diferencia en la proporcion de las personas mayores con las mediciones nacionales no es
mucha y la tendencia es a irse equiparando. Al interior de esta regién hay diferencias entre
los estados. El estado con mayor poblacion es Nuevo Ledn con mas de 5 millones de
personas, y el menos poblado es Sonora con casi 3 millones de personas. Pero es
precisamente Sonora el que tiene una proporcion a su interior, mas grande de personas
mayores de 60 afos, con un 12.2 por ciento, mientras Baja California es el menos envejecido
con 10 por ciento de su poblacién total. En medio los estados de Chihuahua y Coahuila
contemplan niveles del 11 por ciento de su poblacion mayor de 60 afios Observando las
diferencias a nivel nacional, la Ciudad de México es la entidad con més poblacion mayor, un
16.2 por ciento y el estado de Chiapas es el que menos poblacidn tiene de este grupo de edad,
un 9.2 por ciento (INEGI, Tabulados, 2021).

En términos econdmicos la region fronteriza se encuentra entre las zonas con mejores
niveles de ingresos per céapita y de empleo. El objetivo principal de la introduccion de la
Industria Maquiladora de Exportacion en esta zona fue precisamente generar empleo,
mejores niveles de vida a la poblacidn, mayor inversion extranjera y aprendizaje de la mano
de obra (Oscegueda, et al., 2014). En comparacion con otros estados de la republica mexicana
los indicadores como el PIB estatal son altos en esta zona. De los 11 estados con mayor
aportacion a la economia de todo el pais, cinco son fronterizos: Nuevo Ledn, Baja California,
Sonora, Chihuahua y Coahuila (INEGI, 2018). Los estados de Baja California, Coahuila,
Nuevo Ledn y Sonora tienen tasas de crecimiento econdmico anual de entre 5y 6 por ciento,
mientras otros estados de la misma region del norte lo hacen a tasas de 3 0 4 por ciento
(Davila y Escamilla, 2013). Sin embargo, los estudios al respecto de los impactos en la
sociedad fronteriza como la calidad de vida, educacion y capital cultural, no muestran esta
tendencia tan alta. Y lo que se ha ido mostrando es que, aungue esta regién crece a mayores
niveles que otras regiones como el sur, sur-este del pais, los vaivenes de la economia
estadounidense le afectan tanto positiva como negativamente y también enfrentan

problemadticas sociales intensas (Gutiérrez, 2018).
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A pesar de ello y también por ello, la vulnerabilidad no es ocasional entre personas
mayores, nifios, mujeres y migrantes en esta region. Muchas instituciones de beneficencia,
atencion y lucha por los derechos humanos surgieron en la franja fronteriza desde la década
de los noventa, cuando los cambios en las reglas migratorias de Estados Unidos hicieron mas
dificil cruzar la frontera, dejando poblacién en el lado mexicano con pocas capacidades,
ingresos, redes y reservas socioecondmicas, junto con los cambios en la inversion y mercado
de esta region. La paradoja es que pobreza que se agudiza con la desigualdad, es también
evidente en el norte desarrollado, aunque las estadisticas como un pardmetro general sean
mas halaglefias que en otras partes del pais. Un andlisis de la pobreza y la desigualdad en la
frontera norte observa que el mayor crecimiento de los ingresos familiares observado por
deciles, desde el mas pobre al mas rico, es desigual como en el resto del pais. Los deciles de
los mas ricos tienen mayor crecimiento y los de los mas pobres crecen muy limitadamente
(Diaz y Turner, 2012).

Las personas mayores, hombres y mujeres en los seis estados de la frontera norte
constituyen un grupo de poblacién vulnerable que se enfrenta como en el resto del pais, a las
dificultades para encontrar un empleo, tener ingresos suficientes para una vida digna y acceso
a una vivienda, o un crédito bancario.

A nivel nacional las personas mayores manifiestan enfrentar como uno de sus
principales retos la discriminacién a la hora de conseguir un empleo (CONAPRED, 2017),
justo en el momento en el que es mas probable requerir cuidados médicos, medicamentos y
tratamientos médicos, de rehabilitacion o asistencia. Y cuando las condiciones de jubilacion
y pension no son suficientes. Se calcula que actualmente s6lo un 20 por ciento de las personas
mayores de 60 afios tiene acceso a una pension que le asegure un ingreso econémico
constante, aungue no se trate siempre de un ingreso adecuado a las necesidades. De ellos, las
diferencias por género son un 30 por ciento de hombres y un 12 por ciento de mujeres que
cuentan con una pension (Montes de Oca, 2001). En mediciones de la pobreza, CONEVAL
observd en 2016 que un 41 por ciento de la poblacién mayor de 65 afios vivio algun tipo de
pobreza en México (CONEVAL, 2018).
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Condiciones de pobreza que se han sefialado también en otras latitudes como Espafia,
(Abellan y Pujon, 2016; Compan y Sanchez, 2005), varios paises de América Latina
(Huenchuan y Guzman, 2007) y la India (Srivastava y Mohanty, 2012).

Ademas de las carencias econdémicas, una buena parte de las personas mayores
también manifiestan vivir solas, sentirse solas, o querer estar solas. Cambios como el
sindrome del nido vacio o la viudez, propician la sensacion de soledad. Las necesidades
fisicas y de salud, propician la demanda de cuidados por parte de otros como la familia, que
a su vez decanta en dificultades de convivencia y en muchas veces, de maltrato y abandono
(Giraldo, 2006; Vinueza et al., 2021). Por estas razones que se comparten con la generalidad
de la realidad nacional, y las diferencias de estar en esta franja fronteriza es que se realiza la
investigacion en esta zona, donde se supone que la pobreza, desigualdad y vulneracion es
menor, pero no tanto si se toman condiciones de vida mas especificas, y si se insertan

variables como la pandemia por Covid-19.

El virus en la frontera norte

El virus SARS COV2 por todos conocido, golpeo a inicios del afio 2020 en México.
En principio, se difundié que atacaba con mayor letalidad a nifios y adultos mayores
(Rozenek et al., 2020), lo que los volvia pacientes de alto riesgo. Hoy se sabe que no hay un
patrén, y no escapa un grupo etario por encima de otro, pero se sigue resguardando a las
personas mayores, embarazadas y personas inmunodeprimidas, como grupos de riesgo
mayor.

Articulos e investigaciones de diversas disciplinas han ido apareciendo. Algunos de
ellos se han centrado en las implicaciones para el grupo de personas mayores. Por ejemplo,
Sanchez-Rios et al. (2020) en un estudio clinico realizado en el Instituto Nacional de
Enfermedades Respiratorias Ismael Cosio Villegas en México, hallaron que los adultos
mayores acudian tardiamente a buscar atencion médica, lo cual podia impactar en la alta
mortalidad. Lo que podia implicar una mayor vulnerabilidad en este grupo de poblacion, dada
su limitada movilidad y que, por lo coman, segun el estudio, presentan comorbilidades

(hipertension, obesidad, diabetes).

Gutiérrez Cuéllar, P. C., & Hernandez-Lara, O. G. (2021). Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las
personas mayores en la frontera norte de México. Revista Kairés-Gerontologia, 24(Namero especial 30, “Covid-19 e
Envelhecimento 11”°), 115-148. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X. Sdo Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP



122 Paola Carmina Gutiérrez Cuéllar, & Oscar Gerardo Hernandez-Lara

Por su parte, Klein (2020), en una reflexion epistemolégica, discute la concepcion 'y
conceptualizacion de los adultos mayores en medio de una pandemia que los envia de vuelta
a la decrepitud. El autor critica el contexto en el que la elevada mortalidad de adultos mayores
parece “normal”, por el simple hecho de ser adultos mayores y estar mas cerca de esta
condicion. Confinados al aislamiento en puntos en el espacio, casi inamovibles, “los adultos
mayores han sido de vuelta sedentarizados y recluidos en sus hogares, pensiones y casas de
salud. En las mismas estan vegetando, tienen miedo o comprenden muy poco de lo que esta
pasando” (Klein, 2020, p. 129).

En ese sentido, los adultos mayores confinados, aislados, encerrados, ya sea en
hogares sin una movilidad adecuada, o en casas de alojamiento compartidas, son un grupo
vulnerable debido a las implicaciones de vivir en un confinamiento y aislamiento que si bien,
puede reducirles la exposicion, no les da herramientas de contencion y manejo de la
enfermedad de este virus, o de otras de caracter mental y emocional. Como lo menciona el
grupo de ECDC Public Health Emergency Team (2020, pp. 1-2), en las casas de alojamiento
para adultos mayores hay circunstancias tales como “acceso insuficiente a equipo de
proteccion personal y staff con formacion limitada en PCI (prevencion y control de
infecciones), capacidades de prueba bajas o ausentes, residentes con pocos sintomas o
sintomas atipicos, personal asintomatico o personal que trabaja sintomatico (incluyendo con
sintomas leves) y el personal que trabaja en multiples LTCF [casas de alojamiento de largo
plazo] puede facilitar la entrada de Covid-19”. Estudios como los de Figueiredo et al. (2020)
y Rozendo y Donadone (2017) demuestran que las casas de alojamiento ademas de tener
atencion en su infraestructura, entornos y personal, deben pasar por niveles de evaluacion
mutidimensional y organizacional, cuestion que muchas veces es dificil de alcanzar, pero que
se hace apremiante en circunstancias como la actual.

De acuerdo al estudio del grupo de ECDC mencionado, se han registrado contagios y
brotes en asilos y casas de retiro en paises como ltalia, Espafia, Alemania, Brasil y Estados
Unidos, que han sido reportados en los medios de informacion masiva. En Uruguay se
reportaron brotes y un aumento de las muertes en asilos durante el mes de abril de 2021, en
Inglaterra se reportaron inusuales niveles de contagio en casas hogar para personas mayores

durante el mes de febrero del 2021.
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Estas situaciones por supuesto incluyen tanto a los residentes como al personal de
cuidado, pues una de las condiciones que se ha intensificado es que los cuidadores enfrentan
mayores niveles de estrés y ansiedad por ellos, sus familias y sus pacientes (Garnett et al.,
2021). En Estados Unidos han muerto aproximadamente 8% de personas que viven en
alojamientos de largo plazo, y en asilos de ancianos, 1 de cada 10 (Curiskis et al., 2021).

En México durante un afio de pandemia se registraron algunos casos de infecciones
en casas hogar, en estados como Tabasco, Nuevo Ledn y Ciudad de México, y aunque esto
es de esperarse porque este virus no observa distinciones, lo que sucede en estas instituciones
es que se cerraron las puertas a los familiares y algunos de ellos enfrentaron la perdida de sus
personas mayores sin haberlas visto en meses, sin haber visto la enfermedad o haberlos
acompafado (France 24, junio 2020).

Por ello, se observan las caracteristicas de estas instituciones y su personal. Para
comenzar, lo primero que observamos es el dato del niamero de defunciones de adultos
mayores en los estados fronterizos a causa del Covid-19. A nivel nacional se considera que
al menos durante la primera etapa de la pandemia (marzo a julio de 2020) un 50 por ciento
de los fallecimientos correspondia a mayores de 60 afios. En la frontera se registraron 33,117
defunciones. Los grupos etarios de 60 a 79 afios de edad son los que cuentan con mayor
mortalidad y con pocas diferencias entre estados, muy probablemente porque son los que
mMAas interaccion tienen con otras personas, en comparacion con los méas longevos de mas de
76 afios. Y también por la proporcion de cada grupo etario.

Cuando se observan los datos en las defunciones por género, hay diferencias que
marcan mas muertes femeninas, como se observa en la gréafica 1. Esto llama la atencion, dado
que la tendencia nacional, presentada por el gobierno federal dia tras dia en los datos
nacionales, es que ocurren mas defunciones de hombres que de mujeres (Secretaria de Salud,
2021).
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Gréfica 1. Defunciones por sexo en los estados fronterizos
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Fuente: Direccion General de Epidemiologia, 2021. Elaboracién propia

Como se puede ver en estos datos, la situacion ha sido de gravedad para esta poblacion
vista de manera general. Empero, algunas de sus particularidades ain son poco conocidas.
Las condiciones de la vivienda y el entorno han sido destacadas en esta pandemia, y los
cuidados, apoyos, acompafiamientos para todos, pero en especial para los mas vulnerados,
han destacado entre las posibilidades de tener mejor manejo de la pandemia. Lo que ha
sucedido es que la actividad de cuidarse a uno mismo y a los otros, de no contraer este virus,
y una vez contraido, de no enfermar de manera grave, ha puesto en evidencia esta accién
social que es intrinseca al desarrollo de las sociedades, comunidades y grupos de todos los

tiempos.

Cuidados e instituciones para personas mayores

Aunque pudiera pensarse que los cuidados de las personas mayores en instituciones
pueden tener mayores niveles de profesionalizacion que los cuidados otorgados en casa, no
en todos los contextos significan la mejor opcion para la atencién de la vejez en nuestras
sociedades. Una de las cuestiones fundamentales por las que operan estas instituciones

formales es por la demanda de cuidados para nuestras personas mayores que ha ido creciendo.
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Tratandose de cuidados para esta poblacion, la reflexién comienza con la misma
accion de cuidar y lo que ello significa para sobrevivir y vivir en medio de la pandemia: ¢Se
trata de cuidados fisicos?, ;De limpieza y organizacion? ;De ayudar en la realizacion de
actividades cotidianas?, ¢ De otorgar medicamentos? ¢ De mayor inversion en equipamientos
y atencién médica?

Por principio de cuentas, los cuidados implican el apoyo que necesita una persona por
razones de dependencia, es decir, para desarrollar ciertas actividades tanto de la vida diaria
como también actividades mas especializadas. Esta dependencia parece clara en el caso de
los bebés y nifios, que requieren de alguien a su lado para ir madurando y creciendo, razon
por la que dependen de otros seres humanos para vivir y desarrollar la mayoria de sus
actividades. Sin embargo, no es la Unica situacion en donde se es dependiente y se necesita
ayuda. Desde una perspectiva longitudinal, como la del curso de vida, en diversos momentos
de la vida se necesita de la ayuda de otros. Cuando enfermamos, cuando nos sucede un
accidente, o se tiene un hijo; se activan las redes sociales y familiares para proveer de estos
cuidados o se utilizan los servicios especializados para obtenerlos, ya que sin ellos no se
podrian sortear dificultades, hacer posible la reproduccion de la vida familiar y la de propia
especie humana. Al igual que en la nifiez, en la vejez se vuelve a presentar una condicion de
dependencia con mayor intensidad y permanencia sobre todo cuantos mas afos se tienen, por
lo que la necesidad de cuidados hace su aparicion nuevamente (Duran, 2015).

En la literatura, estudios y reflexiones teoricas al respecto hay diferencias incluso en
los términos a utilizar, pues se suele usar indeterminadamente los términos “cuidados” y
“ayuda”, para referir a estos apoyos ya sean de manera fisica, emocional, mental o material.
En inglés el vocablo “care”, hace referencia a cuidar y preocuparse por alguien, y suele
pensarse para los aspectos fisicos. En espafiol el vocablo “cuidar” puede incluir: preocuparse,
ayudarle, acompafiarle, sostener, a alguien que lo necesita. Las referencias como la compafiia,
la ayuda emocional, o econdmica en el idioma inglés se identifica por el término “social
support” (Pautassi, 2016).

Ya sea como ayuda, apoyo fisico, emocional o economico, todos estos conceptos
suponen el cuidado como accién y remiten necesariamente al uso del tiempo y el apoyo de
unos a otros, por lo que se trata de una accién social con expresiones en la esfera publica y
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en la esfera privada. Para Raul Ramos el cuidado es “la determinacién fundamental de lo
vivo, la condicion fundamental para asegurar nuestra viabilidad como especie en un mundo
sometido a riesgos de destruccion ecologica” (2011, p. 84). Esta descripcion remite
exactamente al papel que tiene una actividad que esta presente en todos los seres humanos y
en todas las etapas de la vida, pues sin el cuidado de las madres a los hijos la generacion
siguiente no vive, sin el cuidado de los hermanos mayores a los menores aquellos no
aprenden a vivir cotidianamente y contribuir a las familias, sin el cuidado de un hijo a su
padre, no hay reciprocidad entre las generaciones.

Algunos estudios y agencias publicas hacen diferencias y clasificaciones entre los
cuidados informales, provistos por familiares y amigos a lo largo del ciclo de vida, y los
cuidados formales de las instituciones socio-sanitarias enfocadas en la salud fisica 0 mental.
Aqui el enfoque es quién provee de los cuidados. Para otros autores, los cuidados son
diferentes en cuanto a quién debe tomar cartas en el asunto de proveerlos y regularlos, si el
Estado, el mercado o cada familia, porque son un servicio econémicamente importante y sin
el cual la reproduccion social y familiar no funcionan, pero también una responsabilidad cada
vez mas comunitaria y estatal que implica una corresponsabilidad y retorno generacional
(Rogero, 2009). Otra clasificacion esta en funcion del grado de dependencia. Los grados
pueden ir de cuidados temporales, a permanentes, llegando hasta los cuidados paliativos, y
dependiendo del tipo de actividades que requieren de apoyo, cuidados en actividades bésicas,
de a vida diaria y especializadas (Pautassi, 2016).

Pensar en los cuidados de las personas mayores, nos remite a los cuidados de
familiares, de amigos y vecinos que surgen de manera informal, respondiendo a las
necesidades del dia a dia. Sin embargo, los hay cada vez mas, aquellos cuidados otorgados
por instituciones externas, sean del Estado, la iniciativa privada o la sociedad civil, que han
comenzado a ser frecuentes en paises europeos y de América del norte, permeando también
a los paises de América Latina como México. Una tercera via es el cuidado a domicilio, que
es una actividad usualmente ligada a los cuidados informales, pero que en Gltimos afios se ha

profesionalizado y pasado a estar también en el ambito de los cuidados formales.
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En el marco de la pandemia por Covid-19 toma gran sentido explorar cuales son las
condiciones, infraestructura y personal con que se cuenta en estas instituciones para llevar a

cabo el cuidado de personas mayores en la frontera norte.

Metodologia

La perspectiva del estudio es exploratoria y de caracter cuantitativo. Teniendo como
fuente de datos un censo, el objetivo es conocer cdmo se encuentran las instituciones de
cuidados para personas mayores en contextos de la pandemia de salud que vivimos. Paraello,
las variables de este censo son Utiles porque recopilan condiciones de la infraestructura,
actividades, servicios, recursos y condiciones de los usuarios y el personal que ahi labora.
Ello implica que no conocemos lo que estd sucediendo in situ, pues, aunque parte del
proyecto de investigacion incluye realizar visitas y entrevistas a los usuarios, encargados y
empleados, se detiene la recopilacion de este tipo de informacion, dado que no ha sido posible
esta interaccion por las restricciones de esta pandemia, al momento de escribir estas lineas.

En este sentido, el trabajo se desarrolla con el analisis de datos del Censo de Poblacién
y Vivienda del 2020, especificamente del cuestionario que se aplico a los Alojamientos de
Asistencia Social, elaborado por el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI)?.
De este censo se extrajeron aquellos alojamientos que son para personas mayores y que estan
localizados en las entidades fronterizas del norte de México®. El criterio de seleccion radico
en filtrar “las casas hogar para adultos mayores” asi clasificadas en la fuente de informacion,
y luego por los estados fronterizos. De este censo se derivaron la mayoria de las tablas y
gréficas presentes en este documento.

Se llevaron a cabo analisis descriptivos del namero de alojamientos en cada estado,
segun el tamafio de la poblacién mayor de 60 afios, algunos descriptivos de las condiciones
de la infraestructura de las instituciones y de los servicios que ofrecen a sus residentes, asi

como de las caracteristicas del personal recopiladas en el Censo.

2 EL CAAS de 2015 fue un censo especifico para estas instituciones. Mientras que, dentro del Censo general de poblacién
del 2020 se recopild la misma informacion, pero como un cuestionario especial dentro del mismo censo.

3 Esta region se compone de los estados de: Baja California, Sonora, Chihuahua, Coahuila, Nuevo Ledn y Tamaulipas.

Gutiérrez Cuéllar, P. C., & Hernandez-Lara, O. G. (2021). Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las
personas mayores en la frontera norte de México. Revista Kairés-Gerontologia, 24(Namero especial 30, “Covid-19 e
Envelhecimento 11”°), 115-148. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X. Sdo Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP



128 Paola Carmina Gutiérrez Cuéllar, & Oscar Gerardo Hernandez-Lara

En total se exploraron 12 preguntas hechas en torno a las caracteristicas de los alojamientos
y 6 preguntas sobre los empleados y sus condiciones. Aqui se presentan algunos de los
resultados mas relevantes por motivos de espacio. Asi se logra exponer un panorama general
de estas instituciones en miras a explorar con quée herramientas enfrentaron esta pandemia.

El apartado de los Alojamientos de Asistencia, realizado por el INEGI como parte del
Censo de Poblacién y Vivienda de 2020, conjunta informacion general de instituciones de
asistencia para nifios sin hogar, personas en situacion de calle, personas mayores y enfermos
sin otro tipo de ayuda o atencion. Se trata de 12 tipos de alojamientos encontrados a lo largo
del pais, en los que se buscé conocer las condiciones de vida y asistencia como volumen de
residentes, nimero de dormitorios y camas, estado de los inmuebles, servicios dentro de ellos,
formas de sostenimiento y formalidades juridicas de las instituciones (INEGI, 2020).

Para determinar los sujetos del Censo el INEGI se apoyé en el Directorio de Unidades
Economicas conformado por la misma institucion y aunque se puede entender que son
lugares para personas sin hogar, en realidad son los menos?. En el caso de las personas
mayores también son instituciones donde la familia o el Estado gestiona el ingreso de las
personas mayores frente a la necesidad de no poder o querer ser cuidarlos en casa. Otros
alojamientos como los de mujeres tienen como fundamento ser mujeres violentadas que
requieren salir de su hogar para mantenerse en bienestar. De manera que los distintos
alojamientos responden a necesidades diferentes, pero todas transversamente tocadas por la
vulneracion.

Para la elaboracién de los mapas se recurrié al Directorio Estadistico Nacional de
Unidades Econdmicas DENUE, tambien administrado por el INEGI, asi como algunos
referentes geograficos del Censo de Alojamientos de Asistencia Social, pero en su version
de 2015. En 2015, el mismo INEGI realiz6 un censo especial Ilamado: Censo de
Alojamientos de Asistencia Social (CAAS) que fue la primera version de esta base de datos

sobre alojamientos para diversos grupos vulnerables.

4 Es interesante observar los nombres de estas instituciones, las formas en que se han ido nombrando y que persisten o van
cambiando. En el caso del Censo 2020, se les denomina alojamientos de asistencia, donde la asistencia como apoyo de
buena fe es el motor. En otros casos se les denomina asilos, haciendo referencia a la etapa de la vida que se denominé como
senectud y otros mas como hospicios, casas de retiro, hasta llegar a residencias para personas mayores. En este sentido, el
Censo recopila informacion de todas estas instituciones, las que no siempre son para personas sin hogar, o en situacion de
calle.

Gutiérrez-Cuéllar, P. C., & Hernandez-Lara, O. G. (2021). Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las
personas mayores en la frontera norte de México. Revista Kairés-Gerontologia, 24(Namero especial 30, “Covid-19 e
Envelhecimento 117°), 115-148. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X. Sao Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP



Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las personas mayores en la frontera norte de México 129

Las preguntas y apartados son practicamente los mismos. De manera que el andlisis se
robustece del Censo de 2020, los refrentes geograficos del DENUE y del CAAS de 2015. Se
procedi6 de esta manera, porque asi se incorpora informacion que el censo 2020 no contenia
y gque nos permite tener los referentes geograficos que se presentan.

La construccion de las figuras se llevé a cabo con la combinacion de datos del CAAS
de INEGI del afo 2015 y el Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas
(DENUE), utilizando como base cartogréafica la informacién del Marco Geoestadistico
Nacional también de INEGI.

La informacion del CAAS corresponde a un filtro que nos ayudo6 a extraer sélo
informacion referente a las casas de alojamiento para adultos mayores, por su parte, para
empatar los datos del censo (puntos georreferenciados previamente) con los del DENUE, se
realizd un “spatial join”, herramienta del software ArcMap que utilizamos para empatar

espacialmente los puntos -y sus datos- en una sola tabla y un solo shape (dibujo).

Resultados

Condiciones de las instituciones de cuidado de la vejez frente a la pandemia por Covid-19

en la frontera norte

En nuestro pais habia 15 142 976 personas mayores y se calcula que en 2030 seran
20, 014 853 personas mayores; es decir, que se pasara de un 12 por ciento de la poblacién
total al 14.6 por ciento. La mayoria de estas personas mayores (alrededor de un 70 por ciento)
viven y se desarrollan en sus hogares con familia, o de forma unitaria, sin embargo, una parte
de ellos vive en instituciones en donde la familia no es la principal cuidadora. Segun
CONAPO en 2015 habia aproximadamente un 4 por ciento de las personas mayores viviendo
en estos entornos colectivos, mientras, el 16 por ciento vivivan solos (CONAPO, 2015).

La poblacion mayor que vive en estas casas hogar o alojamientos, experimenta una
dindmica de vida y preocupaciones diferentes. Su salud fisica y mental, pero sobre todo

emocional, suele tener méas afectaciones que cuando se vive en familia o solo.
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Aunque esto parezca sostenerse en un dictado “familista” que no es defendido en este
articulo, lo cierto es que las personas mayores reportan sentirse peor cuando viven en estas
instituciones que cuando viven solos o con familiares. Y no se trata solo de la compafiia sino
sobre todo de la posibilidad de ejercer su autonomia y ser independientes para la realizacion
de las actividades diarias. A esta limitada sensacion de bienestar, pueden estar contribuyendo
también las condiciones de los inmuebles y entornos de estas casas hogar, asi como la calidad
de los cuidados y tratos del personal que ahi trabaja, pasando por el tipo de alimentacion y
actividades que realizan a lo largo del dia.

Aunque en Meéxico la informacién entorno a estas variables es poca, en otros
contextos diversos estudios apuntan algunas problematicas como el abandono, la pobreza y
la soledad. Desde la década de los noventa, un estudio pionero en la vejez institucionalizada
apuntaba las malas condiciones de los hogares, los trato inadecuados e indignos, y la carencia
de recursos (Gutiérrez,1996). Lamentablemente, una de las situaciones que han llamado la
atencion y se han evidenciado en las instituciones para personas mayores es el abuso.
Entendiendo que el abuso es toda accion u omision que vulnere los derechos de las personas
mayores sobre todo en razon de su dependencia, puede ser fisico, econdémico, psicoldgico.
Estos abusos no se dan solo hacia los residentes mayores, sino que se va tejiendo en varias
direcciones: de los cuidadores a los residentes, de residente a residente, de los residentes a
los cuidadores, y de los familiares a los residentes y sus cuidadores (Blanca, 2012).

En la region de estudio se observaron un total de 436 alojamientos dedicados a las
personas mayores que reportan edades desde los 55 a los 90 afios de edad. En ellas, se
atienden a 8, 266 personas mayores. La mayoria de estas instituciones se encuentran en las
ciudades més grandes de estas unidades estatales, siendo varias de ellas, ciudades fronterizas
(ver figuras 1y 2).

Gutiérrez-Cuéllar, P. C., & Hernandez-Lara, O. G. (2021). Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las
personas mayores en la frontera norte de México. Revista Kairés-Gerontologia, 24(Namero especial 30, “Covid-19 e
Envelhecimento 117°), 115-148. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X. Sao Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP



Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las personas mayores en la frontera norte de México 131

Figura 1. Alojamientos publicos y privados en los estados fronterizos
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Fuente: Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas, 2019 y Marco Geoestadistico Nacional, 2015

La distribucidn de las casas de alojamiento para adultos mayores se divide en privado
y publico. Esta distincion proviene del DENUE. Hay una clara mayoria de casas y asilos del
sector privado (248) por encima del sector publico (45), lo cual se advierte en la Figura 1, y
también comprueba que, aunque se clasifiquen como “casas hogar” no son para personas sin
recursos en su totalidad. De igual manera, se puede observar una limitada y muy centralizada
localizacion de las casas y asilos en las principales ciudades de las seis entidades fronterizas.
En Nuevo Leon, el municipio de Monterrey capital del mismo; en Tamaulipas las principales
ciudades de Nuevo Laredo y Ciudad Victoria y en Baja California en los municipios de

Mexicali y Tijuana.
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Todos los estados fronterizos cuentan con al menos un alojamiento en la frontera con
Estados Unidos a excepcion de Nuevo Ledn, que no cuenta con este servicio localizado en
ese punto territorial especifico, debido a que es muy pequefia su frontera. En todos los casos,
resalta la mayoria de alojamientos del tipo privado, con muchos de los cuales el DIF de los
estados, o las propias instituciones de salud canalizan o recomiendan a las personas mayores
que se los requieran. Ello hace notar la carencia de atencion e inversion por parte del Estado
y la ausencia de un sistema de cuidados que, a nivel nacional, atienda, regule, apoye e
incentive formas de cuidados entre las personas que se sostengan en la interdependencia que
realmente ocurre.

Destacan los estados de Chihuahua y Nuevo Ledn con 99 y 123 instituciones de este
tipo, y si se compara con el indice de envejecimiento de sus poblaciones, estos estados tienen
un porcentaje parecido al de los otros 4 estados, que va de las 42 a las 50 personas mayores
por cada 100 nifios y jovenes. (ver grafica 2). Aunque poco méas de 8 mil personas mayores
en estas instituciones parezca una cifra menor con respecto a los millones que son en total,
cuando enfrentamos una pandemia que pone en riesgo las vidas humanas como la que se vive
por Covid-19, cobra relevancia esta poblacion y cuando enfrentamos procesos de

envejecimiento acelerados, también se sostiene la relevancia.

Gréfica 2. Indice de envejecimiento y casas hogar para personas mayores en la frontera norte 2020
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El nimero de residentes en estas instituciones también es variable. Los estados de
Chihuahua y Nuevo Leon registraron 1 823 personas, y 2 433 respectivamente. El estado con
menores niveles de poblacion en estas instituciones es Tamaulipas que registré 895 personas
mayores. La ubicacion de estas instituciones junto con el tamafio de la poblacion que albergan
muestra que hay una concentracion en las principales ciudades y que, por tanto, se ven
influidas por el tamafio de la poblacion general de cada estado. En el estado de Baja
California se destaca que hay un nimero alto de personas mayores 1 197 en apenas 60 casas
hogar. Mientras en Nuevo Ledn cuenta con el doble de residencias (123) que alojan a 2 344
personas mayores. Es decir, hay algunos estados con lo que podriamos llamar sobrepoblacion
o0 poca oferta y mucha demanda de estas necesidades. En la figura 2 se observa la localizacion
de dichos alojamientos.

En la misma figura se puede observar que la localizacion de las casas alojamientos es
mayormente en localidades urbanas -manchas en amarillo- identificadas en México como
Areas Geoestadisticas Basicas® lo cual aumenta la desigualdad en atencion para el caso de
poblacion adulta mayor que habita en localidades rurales, que, dicho sea de paso, en los
estados del norte la dispersion de dichas localidades no es densa, pero si amplia, es decir, las
distancias son mucho mayores comparadas a estados de menor tamafio. Ello en especial para
los casos de Sonora, Chihuahua y Coahuila, estados con un territorio muy grande.

En los triangulos azules se ubican las casas hogar con sobrepoblacién, es decir su
poblacion residente rebasa la capacidad informada del namero de camas. Esto es de suma
importancia para ubicar las condiciones de hacinamiento en que se ha enfrentado la pandemia

de Covid-19 que requiere todo lo contrario, amplitud de espacios y separacion de personas.

5 Textualmente, INEGI define las Areas Geoestadisticas Bésicas como: “Extension territorial que corresponde a la
subdivision de las areas geoestadisticas municipales. Constituye la unidad basica del Marco Geoestadistico Nacional vy,
dependiendo de sus caracteristicas, se clasifican en dos tipos: rural o urbana”.
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Figura 2. Alojamientos con sobrepoblacidn, localizacion urbana y tipos de alojamientos
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Fuente: Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas, 2019; Censo de Alojamientos de Asistencia
Social, 2015 y Marco Geoestadistico Nacional, 2015

En cuanto al tiempo de residencia, muchas de las instituciones reportan estancias
largas de mas de 6 afios y la mayoria de los residentes viven de 1 a 3 afios en estos hogares
compartidos. Un 20 por ciento de los residentes mayores en estas instituciones vive ahi mas
de 6 afios. Mientras solo un 15 por ciento vive un afio. El estado de Nuevo Leon registra el
mayor nimero de personas mayores que han vivido 6 afios en estas casas colectivas (438
personas). Ello nos puede hablar de la buena calidad de algunas de estas instituciones en el
estado, con respecto a los otros o, que pueden tener un nivel de aprendizaje menor por el

tiempo de existencia de este tipo de instituciones y el tipo de usuarios que atienden.
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Esto es probable porque al explorar las cuestiones generales de las acciones para la vejez en
este estado, destaca ser de los pocos que cuenta con un Instituto para los Adultos Mayores y
un programa estatal gerontoldgico que, aunque sean documentos de planeacion, marcan una
diferencia de que la cuestion esta en la agenda y opinion publica local.

Las condiciones de los inmuebles e infraestructura de estas instituciones dan una idea
de la calidad de vida y las capacidades de reaccion y accion en el manejo de riesgos como
enfrentar una pandemia por un virus extrafio y desconocido, que ademas ataca de manera
intensa a la poblacion mayor. La gran mayoria de estas instituciones cuenta con techos y
pisos de concreto, agua, drenaje y tuberias, aproximadamente un 70%. Un 50 por ciento
cuenta con la tenencia del inmueble y el resto renta el lugar.

En cuanto a las condiciones legales, la mayoria cuenta con el registro en el CLUNI®,
el sistema del gobierno federal mexicano para regular los apoyos y registrar a estas llamadas
instituciones de asistencia. Y casi todos (un 90 por ciento), cuentan con un reglamento de
uso interno, para residentes y trabajadores, lo que implica que hay cierta formalidad y control
de las actividades, cuidados, alimentos, aunque por lo menos sea de manera general. EI 30
por ciento de las instituciones que no cuentan con pisos de concreto o0 acceso a agua potable,
es preocupante en los contextos de la pandemia, aunque sea menor que el 70 por ciento.

Los ingresos por los que se sostienen la gran mayoria de estas instituciones son las
cuotas que cobran a los residentes o a sus familiares por ser en su mayoria del sector privado
y, en segundo lugar, por las aportaciones de la sociedad civil y donativos de empresas que
reciben (ver gréfica 2). En tercer lugar, se ubican las aportaciones del gobierno y
cercanamente las aportaciones de asociaciones religiosas. Esto es muy relevante, porque lejos
de cubrir con el tipo de institucion de asistencia que “solo recibe” donativos, apoyos,
nacionales e internacionales o de los gobiernos locales o nacional; lo cierto es que también
se trata de lugares que ya no solo completan los ingresos con cuotas a los residentes, sino que
cada vez mas parecieran alejarse de la asistencia y volverse en un servicio mas controlado

por el mercado.

6 Clave Unica de Inscripcion de las organizaciones de la sociedad civil, regulada por el gobierno federal a través del Instituto
Nacional de Desarrollo Social (Indesol).
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Grafica 3. Principales ingresos de las casas hogar para personas mayores, frontera norte 2020
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Cuando se observan las figuras juridicas (gréfica 4) por las cuales operan estas
instituciones, llama la atencién que la mayoria esta en la figura de Asociacién Civil y otra
mayoria, no reportd ninguna figura, ni asociacion religiosa, institucion de beneficencia o
sociedad civil. Esto es preocupante en términos de la normatividad que puede ejercer algunas
constricciones, obligaciones y derechos para un correcto funcionamiento. Es decir, se vuelve
a apuntar hacia la operacion como un negocio mas en el mercado para las personas mayores,

probablemente un poco enmascarado de asistencia.

Grafica 4. Figura juridica casas hogar para personas mayores, frontera norte, 2020
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Fuente: Censo de Poblacion y Vivienda 2020, apartado de Alojamientos de Asistencia Social
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Varias de estas instituciones tienen servicios mas alla de la vivienda y la comida para
las personas mayores. Algunas incluyen actividades fisicas, o manuales, y otras de
elaboracion de productos para vender, o cultivo de hortalizas. De entre varias de estas
actividades, la mas frecuente entre las personas mayores es la de limpiar y organizar las cosas
de la misma institucion: un 30 por ciento de las residencias reportd hacer estas actividades
de manera habitual. La siguiente actividad con mayor frecuencia es el apoyo al cuidado de
otros residentes con niveles mayores de dependencia. Lo que nos hace inferir que las
condiciones econdmicas no permiten tener suficiente personal para ofrecer los servicios y
atender a las personas mayores. Y que, en el fondo, aunque una buena parte cobre por la
estancia de las personas mayores, requiere de mecanismos de auto subsistencia. Varias de las
personas mayores invierten su tiempo en actividades necesarias para la reproduccion de la
vida colectiva como preparar alimentos, limpiar y cuidar, un poco a la usanza de lo que
sucede dentro de los entornos familiares.

Uno de los servicios mas frecuentes en estas instituciones en la frontera norte es la
orientacion religiosa o espiritual. En todos los estados, un 80 por ciento de las instituciones
cuenta con este servicio. Los siguientes datos del censo CAAS de 2015, muestran el tipo de
actividades desarrolladas y la prevalencia de las mismas en las entidades fronterizas. Una
mayoria de las instituciones report6 contar con servicios médicos, y con ejercicios de terapia
fisica. Entre los servicios menos ofertados estan: la orientacion legal, y la educacion sexual.

Sin embargo, cuando observamos algunos detalles como el porcentaje de
alojamientos que cuentan con un servicio médico de planta, nos percatamos gque no son la
mayoria. En la figura 3 se observa en puntos de color azul (instituciones privadas con servicio
médico) y verde (instituciones publicas con servicio médico). Las instituciones que no
cuentan con el servicio médico permanente y privadas estan en puntos de color amarillo, y
aquellos alojamientos que no cuentan con servicio médico y son publicas en color rojo. Por
otro lado, la figura 4 muestra los alojamientos con y sin la existencia de consultorio en las

instalaciones.
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Figura 3. Alojamientos con y sin servicio médico segun tipo de alojamiento
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Del total de casas y asilos, 90% si ofrece servicio médico. Esto comparado con el
60% de casas que si cuentan con consultorio (ver figura 4), demuestra que las consultas, en
no pocos casos, no se llevan a cabo en algin equipamiento adecuado. Por otra parte, ello
frente a un 67% de casas que si ofrecen suministro de medicamentos (ver figura 5), demuestra
que la atencion médica es incompleta y no adecuada en la mayoria de los casos.

El 60% de las casas y alojamientos cuentan con servicio de consultorio médico. Todos
los estados tienen al menos una casa de alojamiento con este servicio. Por otra parte, 16 de
45 casas (35%) de alojamiento del sector publico no cuentan con este servicio y 100 de 148

casas (68%) del tipo privado tampoco tienen este servicio.
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Resalta la cantidad de casas del sector privado que no cuentan con este servicio, siendo una

cantidad importante del total de casas de alojamiento con un 35%.

Figura 4. Alojamientos con y sin consultorio segln tipo de alojamiento
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Algo parecido sucede con los medicamentos, pues, aunque en los estados de
Chihuahua y Nuevo Ledn que son los estados con mas instituciones censadas, se reportan un
40 por ciento de casas hogar que si cuentan con medicamentos, hay otros estados que no
cuentan con ellos, y si se observan las condiciones de ingresos de trabajadores y actividades
que se realizan por los mismos residentes, se puede intuir que hay pocos ingresos para la
adquisicion de medicamentos. La figura 5 muestra alojamientos segun el suministro o no de

medicamentos.
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En el caso de suministro de medicamentos, el patron es similar a los anteriores, tanto
en general como para las casas segun sean publicas o privadas. Aqui resalta el hecho de la
disminucion de casas y asilos publicas que no suministran medicamentos (solamente 5),
mientras que también disminuyé el ndmero de asilos privados que no suministran

medicamentos. En total, el 33% de las casas no ofrece suministro de medicamentos.

Figura 5. Alojamientos con y sin suministro de medicamentos segun tipo de alojamiento.

S B

Sl >
g (bl
e e,

')

e e .
o ' * ; ’lg
e_‘\! Y X
Legend _ ‘

Suministro de medicamentos
@ Asilos y ofras residencias del sector privado con suministro de medicamentos (158)
& Asilos y otras residencias del sector privado sin suministro de medicamentos (90)
3  Asilos y otras residencias del sector pliblico con suministro de medicamentos (40)
& Asilos y otras residencias del sector publico sin suministro de medicamentos (5)

|| Entidades federativas

[ Estados fronterizos Kms.

Wi 0 160 32{[]1, _ i 640 i

Fuente: Directorio Estadistico Nacional de Unidades Econdmicas, 2019; Censo de Alojamientos de Asistencia
Social, 2015 y Marco Geoestadistico Nacional, 2015

Gutiérrez-Cuéllar, P. C., & Hernandez-Lara, O. G. (2021). Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las
personas mayores en la frontera norte de México. Revista Kairés-Gerontologia, 24(Namero especial 30, “Covid-19 e
Envelhecimento 117°), 115-148. ISSNprint 1516-2567. ISSNe 2176-901X. Sao Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP



Covid 19 en la vejez institucionalizada: cuidados de las personas mayores en la frontera norte de México 141

Otros servicios que se registran en estas instituciones son ain mas escasos. En la
mayoria de las casas hogar censadas la educacion sexual y reproductiva, asi como la
educacién formal y escolarizada tienen poca presencia. Aproximadamente un 70 por ciento
no cuentan con estos servicios, que no dejan de ser importantes por tratarse de personas de
edades avanzadas. La vida sexual no acaba con la vejez, simplemente cambia, al igual que
cambia con el paso de la adolescencia a la juventud, y de la juventud a la adultez. Por otro
lado, la educacion sigue siendo necesaria para las personas mayores, tanto por interés propio,
como por tener la oportunidad que no se tuvo en la nifiez, o simplemente tener tiempo de
hacerlo en esta etapa (Castrejon 2014; Montes de Oca, 2014). El apoyo psicoldgico y terapias
grupales son actividades que se realizan con mas frecuencia, pero, aun asi, cerca de un
cincuenta por ciento de las instituciones tampoco cuentan con estos servicios.

Una ultima variable a observar es el nimero de trabajadores y voluntarios que apoyan,
cuidan y atienden a estas personas mayores. Segun el Censo de 2020, la poblacion de usuarios
era de 8 259 mientras la de trabajadores era de 3 474, es decir, casi dos usuarios por 1
trabajador. Aunque a primera vista esta proporcion podria sefialar que hay personal
suficiente, en términos de la atencién y cuidados, se desconoce si estos trabajadores
participan mas en actividades del cuidado y atencion de las personas mayores, o del manejo
de la institucion y atencién a familiares.

Una caracteristica que se repite en las actividades de cuidado sea en domicilio o
instituciones, es que se trata de una labor muy femenina, por lo tanto, mal remunerada y con
poco valor social. En el caso de estas casas hogar, un 90 por ciento de sus trabajadores son
mujeres. Aungque no tenemos informacion de sus ingresos o actividades extras, preparacion
y habilidades en estas tareas, la literatura apunta que suele tratarse de trabajos mal
remunerados.

Estos datos no tienen como finalidad solamente mostrar las carencias para evidenciar
que los lugares de larga estancia para personas mayores estan muy mal. La principal razon
es poder observar las condiciones del entorno inmediato y de vida que acompafian los
procesos de envejecimiento, y con las que se entrd a una crisis social, emocional, y

econdmica provocada por la pandemia de Covid-19.
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Discusién

La evidencia encontrada muestra que los adultos mayores que residen en asilos e
instituciones de cuidado, se encuentran en una vulnerabilidad grave, dado que no todas las
casas de alojamiento de larga duracion cuentan con servicios completos para la salud, ya sea
gue no cuentan con atencion médica, o suministro de medicamentos; 0 ya sea que no cuenta
con consultorio médico, o en el tltimo de los casos, no cuentan con ninguna de las anteriores.
Algo similar a lo que apuntan algunos estudios de caso en México que dese hace décadas
destacaban carencias en infraestructura, personal y capacitacion, en el caso de instituciones
ubicadas en la Ciudad de México (Gutiérrez et al., 1996).

La generalidad de las condiciones fisicas de estas instituciones reporta una base
debilitada para defenderse de una enfermedad de tal gravedad y tal nivel de contagio como
el Covid-19. Los servicios médicos son esporadicos en estas casas hogar, la mayor parte de
estas instituciones en la frontera norte no cuentan con médicos de manera permanente, sino
que ofrecen revisiones quincenales o mensuales a la poblacion. Ello, de nuevo, en el contexto
de pandemia mundial afecta -ademas de la limitada atencion- la incertidumbre, estrés y salud
mental de personas que ya de por si, viven separadas de sus familias, en ese contexto, viven
ahora aisladas.

La localizacion de las casas de alojamiento, demostrada en los mapas, es, por lo
regular en ciudades medias o grandes, asi como localizadas en puntos estratégicos en el borde
fronterizo. Una recomendacidn, a partir de esta segregacion y localizacion, es la inversion en
espacios distintos para ampliar el area de influencia y cobertura, asi como la inversion en la
ampliacién del abanico de servicios ofertados por estos alojamientos. Ha quedado claro que,
en y fuera de un contexto de pandemia, las casas de alojamiento analizadas aqui tienen
servicios y recursos limitados, cuestion que se agudiza en la actual coyuntural mundial de
crisis sanitaria.

Los cuidados y sus diversas formas en estas instituciones tienen pocas expresiones de
calidad, hablando de lo que es mas frecuente. Los alimentos, limpieza y organizacion de la
indumentaria de estos hogares compartidos son realizados o dotados con algunas dificultades
y con la colaboracidn de algunos de sus residentes. El nimero de trabajadores y voluntarios

en estas instituciones es insuficiente y particularmente femenino.
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Los cuidados médicos y de la salud tienen una cobertura media, aunque las
actividades de esparcimiento son frecuentes, mucho mas que las actividades educativas.

El fendbmeno del envejecimiento en México se considera relativamente reciente,
aunque veloz en su transicion y desarrollo. El pais ha invertido gradualmente en lo relativo
al tema y sus consecuencias, ejemplo es la existencia de casas de alojamiento, e incluso, el
Ilamado censo que se analizo en este articulo. Sin embargo, como se evidencio, adn faltan
esfuerzos no solamente de inversion, sino de politica publica, que generen las condiciones
para atender a un creciente grupo de poblacién de 60 afios y mas.

En otros afios no se contaba con censo especifico de casas de alojamiento ni con
informacion de estos alojamientos en los censos decenales. El ejercicio que se realizé en este
trabajo constituye un precedente en los estudios relativos a estos alojamientos, que demuestra
que hay aun mucho que hacer cuando se refiere a los alojamientos y asilos para adultos
mayores. Sin embargo, se considera que, al menos en cuanto a base de datos, en México se

estd avanzando para el analisis integral de este tipo de servicios.

Conclusiones

El presente estudio se ha propuesto analizar los alojamientos para personas mayores
en un contexto del Covid-19 y region particular, y con ello, abonar a: 1) Delimitar algunas
caracteristicas de los alojamientos en estados fronterizos, 2) analizar de manera geogréafica
las casas de retiro al combinar espacialmente dos bases de datos, 3) Afiadir a la emergente y
muy necesaria literatura sobre asilos y casas de retiro en México y mas en tiempos
pandémicos, lo cual se espera que en el futuro permita determinar las necesidades y retos que
se tienen con y sin eventos de salud publica ya sea que se trate de alojamientos publicos o
privados.

La informacidn procesada de manera descriptiva permite ver el valor de recopilar esta
informacion en nuestro pais, pues la mayoria de los estudios son de caso y asilos especificos.
Y la necesidad de ahondar en datos, procesos y caracteristicas. Tratandose de informacion de

un Censo, es aun de mayor valor porque abarca el universo de observacién al que todos los
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estudiosos de lo social queremos acceder, aunque por supuesto, las explicaciones y procesos
no son recopilados.

Para cerrar este estudio, es el mismo nombre con que se recopilan los datos, la
informacion, y las vidas de las personas mayores. EI nombre del Censo refiere a que estas
instituciones son alojamientos, como si fueran meros “lugares para estar”, y no lugares que
se convierten en hogares, lugares de retiro o lugares de refugio. Ello implica tener un
concepto lo suficientemente abarcador para tantas autodenominaciones de estas instituciones
con el que no contamos, pero lo que aqui interesa destacar es que la forma en que se nombra,
percibe, piensa y opina de la vejez tiene implicaciones en las acciones sociales,
gubernamentales y cotidianas que merecen la pena discutir.

Igualmente, interesante resulta reflexionar en el apellido de “asistencia”, y no porque
sea nociva, sino porque queda muy limitado a varias de las acciones, actividades, nociones y
percepciones con que las instituciones de asilo, refugio y hogar para personas mayores operan
a lo largo del territorio mexicano.

Sobre estas reflexiones apunta la agenda de investigacion, asi como también hacia la
exploracién de las experiencias y tipos de cuidados del envejecimiento institucionalizado
que, desde un corte méas cualitativo, nos permita tener informacion que complemente y

explique los datos que aqui se han analizado de manera general y exploratoria.
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