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RESUMEN

Introduccion: Las transformaciones demograficas por las que ha transitado la familia cubana, han
afectado su dindmica y composicion, siendo cada vez mas frecuente, dentro de sus miembros, la
presencia de un adulto mayor, y desafortunadamente, el envejecimiento se esta viendo como una carga
y no como una conquista social. Objetivo: Determinar la repercusion de la vejez en familias del
policlinico Marcio Manduley en el segundo semestre del afio 2016. Métodos: Se realiz6 un estudio
descriptivo, observacional, y transversal, a 125 familias que fueron seleccionadas por conveniencia y
deliberadamente, a las cuales, se les aplicé el Instrumento de Impacto de Repercusién Familiar validado
por la DrC. Patricia Maria Herrera Santi. La tabulacion de los datos se realiz6 en nimeros y porcientos,
mostrandose los resultados en una tabla, que sustentd el analisis y discusion de la investigacion.
Resultados: El acontecimiento vejez tuvo una repercusién negativa en mas del 70% de la muestra
estudiada en las areas del desenvolvimiento de la vida diaria de la familia: 72% en el &rea socio-
econdmica, 70,4% en el &rea socio-psicologica y 72,8% en el funcionamiento familiar y la salud
individual de sus miembros. Conclusiones: La repercusion de la vejez en las familias estudiadas fue
insatisfactoria, evidenciandose durante la investigacion, que una cultura sobre el envejecimiento,
permitird que la vejez sea afrontada favorablemente por cada uno de los miembros que integren un
nacleo familiar.
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SUMMARY

Introduction: The demographic transformations that the Cuban family has gone through have affected
its dynamics and composition, being more frequent, within its members, the presence of an older adult,
and unfortunately, aging is seen as more like a burden that as a social conquest.
Objective: To determine Repercussion of Elderly in families of the Marcio Manduley polyclinic during
the second semester of 2016. Methods: A descriptive, observational, and cross-sectional study was
carried out on 125 families that were selected for convenience and deliberately, for which the "Family
repercussion Impact Instrument” validated by the DrC Patricia Maria Herrera Santi, we applied. The
tabulation of the data was done in numbers and percents, showing the results in a chart, to support the
analysis and discussion of the research. Results: The old age event has a negative impact level in more
than 70% of the families with 72% in the socio-economic area, 70.4% in the socio-psychological area
and the 72.8% in family functioning and individual health of each of its members. Conclusions: The
repercussion of the impact of old age on the studied families was negatively high, evidenced during the
research that there is not adequate culture of aging in the population, to achieve it, it would allow old
age should be favorably addressed by each of the members that integrate a family core.
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1. INTRODUCCION
El siglo XXI precisa de mayor reflexion en relacion con los debates sobre el porvenir de la humanidad,
y uno de los temas acerca del cual se discute con mayor frecuencia, es el futuro de las familias, por las
profundas transformaciones sociales, econdmicas y politicas por las que atraviesa la humanidad. )
Cuba no estd ajena a esta situacion, siendo una realidad, que existen familias disfuncionales
caracterizadas por la violencia intrafamiliar y de género en el hogar.
En la actualidad, la violencia familiar preocupa a todos como problema social y de salud, no porque
ocurra con mayor frecuencia, sino porque este fendmeno se conoce y se estudia més. En todas las
familias, independientemente de su situacion econémica, integridad politica y social, puede o0 no, existir
manifestaciones de violencia. Si no existe una socializacion adecuada en el interior del hogar y una
buena comunicacion entre sus miembros, esta situacion desfavorable puede aparecer. @)
El envejecimiento progresivo y répido de la poblacion a nivel mundial, representa un desafio para la
sociedad y para las ciencias de la salud, cuyo objetivo serd: generar un sistema, que no solo permita
aumentar la esperanza de vida, sino que esos afios de vida se vivan satisfactoriamente, con las
condiciones propicias, para que los adultos mayores, puedan vivir con calidad de vida. ®
Determinar la repercusion de la vejez en familias del policlinico Marcio Manduley, constituye una
necesidad, si se desea progresar en las estrategias de promocion, prevencién y recuperacion de la salud
familiar.

Il. METODOS

Estudio descriptivo, observacional y transversal, realizado en el Policlinico Universitario Marcio
Manduley, ubicado en el municipio Centro Habana, provincia La Habana, en el segundo semestre del
afio 2016.
El universo estuvo conformado por las 2650 familias, que son atendidas, en los consultorios 1, 2, 3, 4, 5,
6 de la institucion de salud en estudio, quedando una muestra de 150 familias seleccionadas
intencionalmente, cumpliendo con el criterio de inclusion de que entre los miembros de la familia tenia
que haber un adulto mayor.
Las variables a tener en cuenta fueron los niveles establecidos por la autora del Instrumento de
Repercusion Familiar (IRFA). ® que permite evaluar el nivel de repercusion de los acontecimientos
significativos de la vida familiar en cinco gradientes (severo, elevado, moderado, leve y no repercusion)
en relacion directa con la mayor o menor necesidad de cambios, modificaciones o reajustes que la
familia tenga que realizar, y el sentido asignado a los mismos, por la familia, al evaluarlos como
favorables o desfavorables para el sistema familiar.
Para la realizacion de la investigacion, se cont6 con la colaboracién de los médicos y enfermeras de la
familia de los consultorios seleccionados, los cuales, apoyados en la historia de salud familiar,
contribuyendo a la seleccidn de las familias para conformar la muestra.
El instrumento  se aplicé a 2 familias por dia, previa conciliacion familiar para garantizar la
participacion de sus miembros. La respuesta a los items del instrumento se hizo en presencia de la
investigadora, para en caso de que surgiera alguna duda, se aclarara de inmediato y evitar los sesgos en
la investigacion. Cuando el cambio fue valorado por la familia como favorable se circula el nimero
con el signo (+) positivo y cuando fue desfavorable el que tiene el signo (-). @
Una vez concluida la aplicacion del instrumento, los datos obtenidos se procesaron de forma manual,
sumando la puntuacién total de todos los items, al resultado de esa suma se le dara un puntaje por
cada area estudiada, el cual se colocara en el gradiente que le corresponda para identificar el impacto
del acontecimiento en la salud. ® Posteriormente, se realizé el anélisis y discusion de los resultados.



El resultado fue ilustrado en una tabla, los datos se tabularon en nimeros y porcientos. La elaboracién
del informe final se realizd en el procesador de texto Microsoft Word del Sistema Operativo Windows
XP.
En la investigacion se tuvo en cuenta los principios éticos establecidos, pidiendo a la directora de la
institucién, su consentimiento, para realizar el estudio. Al poner en practica el proyecto investigativo, se
solicito el consentimiento informado a las familias que conformaron la muestra, quedando expresado en
el documento, el compromiso de salvaguardar las confidencias y garantizando, que la informacion
obtenida, solo seria utilizada con fines investigativos.

I1l. RESULTADOS
En la tabla 1 se presenta el nivel de repercusion familiar, en las areas del desenvolvimiento de la vida
diaria de la familia, teniendo en cuenta la vejez como evento normativo del ser humano.
Tabla 1 - Nivel de repercusion familiar segun las areas de desenvolvimiento de la vida diaria

Nivel de | Area Socio - Area Socio— | Area Area Estado
repercusion Economica Psicologica Funcionamiento | de Salud
Familiar

+ % + % # % + %
No repercusion | 0 0 1 0,8 4 3,2 2 1,6
Repercusion 6 4,8 4 3,2 7 5,6 5 4
Leve
Repercusion 7 5,6 8 10,4 9 7,2 12 9,6
Moderada
Repercusion 22 17,6 88 70,4 |91 72,8 91 72,8
Elevada
Repercusion 90 72 24 19,2 14 11,2 15 12
Severa

Fuente: Instrumento de Repercusion Familiar (IRFA)

Leyenda: # - Puntaje obtenido de la sumatoria de los items
El acontecimiento vejez tiene una repercusion negativa en méas del 70% de las familias estudiadas: 72%
en el area socio-econdmica, 70,4% en el area socio-psicolégica y 72,8% en el funcionamiento familiar y
la salud individual de sus miembros

A. DISCUSION
Los roles y las dinamicas dentro de la familia han cambiado de un modo notable; hombres y mujeres
estan dotados de iguales derechos y responsabilidades, desempefiandose de forma similar en las tareas
productivas y sociales, por lo que se puede afirmar, que el panorama familiar en la sociedad ha
cambiado, ® aunque las funciones basicas de la familia continten siendo las mismas.
En el Area socioecondmica, la tipologia de composicion familiar cubana actual es variada y compleja,
caracterizada fundamentalmente, por una mayoritaria convivencia multigeneracional. El incremento de
los hogares reconstituidos, con hijos de uniones anteriores, mujeres solas como jefas de familia, abuelos
con nietos o bisnietos por conveniencias legales y el incremento de hogares con parejas homosexuales,
®ha traido como consecuencia familias disfuncionales por conflicto de intereses entre generaciones.
El trabajo con la familia, ha puesto en evidencia, que cuando uno de sus miembros arriba a la tercera
edad y no pueden cuidarse solos, resultan en muchas ocasiones, una carga social y economica que no
todos estan dispuestos a sobrellevar. Cuando el adulto mayor ha llegado a la edad de jubilacion, queda
dependiente de un sostén econOmico, para mantener una vida social con intereses diferentes a las
generaciones que lo preceden dentro de su mismo nicleo familiar, primando las incomprensiones



propias del desconocimiento y la falta de valores, dos factores socioeconémicos, que no promueven el
respeto y la consideracion por sus mayores.
En el area psicoldgica, un estudio realizado en Cuba, demostrd: que la ancianidad es una etapa
vulnerable de la vida, relacionada con el incremento de la inadaptabilidad en el nacleo familiar, donde
se manifiestan sentimientos de soledad y tristeza, que en ocasiones devienen conducta suicida. )
Hoy no se trata de vivir mas afios, Cuba ha logrado una expectativa de vida de més de 75 afios, ® hoy se
trata de lograr una longevidad satisfactoria, que incluya un estado psicolégico donde prime la armonia
familiar y el bienestar individual, cobrando especial relevancia el estudio del bienestar psicologico de
las personas.
En la muestra estudiada, las familias demostraron sentirse agobiadas ante tanta discapacidad
generacional, referida y caracterizada por ellos, en que esta es una etapa donde priman las
enfermedades, la lentitud para pensar, actuar y movilizarse. Las generaciones que los preceden también
demuestran incomprensiones intergeneracionales con gran resistencia al cambio. La causa fundamental
de esta conducta, es el desconocimiento cultural, que la poblacion joven y adulta de la sociedad cubana
tiene sobre esta etapa de la vida, porque demostrado esta: que, si en un individuo existen factores de
autoestima, autoconfianza y vinculos afectivos, dentro de un marco de normas de respeto, ) existira un
estado psicolégico de armonia y bienestar en la funcionabilidad de la familia cubana.
El Funcionamiento Familiar es considerado como la dindmica relacional sistémica que se da entre sus
miembros, y se define a través de las categorias de: rol, armonia, cohesion, adaptabilidad,
permeabilidad, afecto y comunicacién. 9
En la muestra estudiada se evidencio; que la familia cubana carece de las herramientas necesarias para
entender y comprender los cambios biopsicosociales que ocurren en esta etapa de la vida. Cuando la
familia maneja correctamente los cambios propios de la vejez e inculca el respeto por sus mayores, €s
capaz de valorar y tomarlas cualidades humanas individuales como amortiguadores de la adversidad, y
este individuo, que ha alcanzado la edad de 60 afios y mas, independientemente del cambio de roles,
que a partir de ese momento deberd asumir, seré visto y valorado como un integrante mas de la familia,
que aporta no solo sus conocimientos y experiencias, sino que sigue siendo un ser humano con
cualidades bioldgica, psiquicas y sociales que aportan bienestar y satisfaccion a cada uno de los
integrantes de su nucleo familiar, lograndose asi, una familia funcional, donde sus adultos mayores
disfruten de una calidad de vida satisfactoria.
Desde que el individuo nace hasta que muere requiere del apoyo de este grupo primario. Es en el seno
de la familia, que enfrenta problemas de salud, y de éste depende una evolucion mejor y mas rapida en
tanto se valora la enfermedad, se toman decisiones y se coopera en el tratamiento.
Cuba mantiene un indice elevado de familias multigeneracionales y tal y como plantean Montes de Oca
y Hebrero ®? no se puede conocer qué llegd primero, si la enfermedad o el arreglo residencial.
El namero de miembros o generaciones, no tiene nada que ver, para que la presencia de un adulto
mayor tenga 0 no un estado de salud favorable o desfavorable, todo depende del medio en que se
desarrollen, los lazos de afecto que se profesen, los valores inculcados y el conocimiento que sobre esta
etapa de la vida tengan los integrantes de la familia.
Cuando una familia ha desarrollado estilos de vida satisfactorios, posibilita que cada uno de sus
miembros transcurra por sus diferentes etapas de la vida en dptimas condiciones de salud. En Cuba, el
programa del médico y la enfermera de la familia, puesto en vigor, en el afio 1981, ™® asf lo garantiza.
IV. CONCLUSIONES
La repercusion de la vejez en las familias estudiadas fue insatisfactoria, ya que la familia cubana no esta
preparada para afrontar la vejez de sus miembros. EIl estudio realizado en el interior de las mismas,
permitié observar: que no conocer los cambios propios de cada etapa de la vida por la que transcurren
los integrantes de un nucleo familiar, incide de forma desfavorable en la dindmica de la misma,



impidiendo con ello, propiciar el crecimiento y desarrollo individual, segun las exigencias de cada area
de desenvolvimiento en la vida diaria de la familia.
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