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INTRODUCCION

La poblacion de adultos mayores en el mundo ha crecido en los ultimos
afos y se prevé un crecimiento mayor. Segun la OMS en el afio 2000 habia 600
millones de personas mayores de 60 afios, lo que representa el 10% de la
poblacién total del planeta y actualmente en Europa y América, esta poblacion
sobrepasa ya el 20% del total. La longevidad creciente tiene exigencias propias
gue no pueden desconocerse y se debe asegurar que el alto costo necesario para

llegar a viejo se vea compensado con una vida con calidad en el adulto mayor.

Los adultos mayores en México estan en franco crecimiento, se espera que
la proporcion de adultos mayores con relacion a la poblacion total aumente del
6.40% que habia en 2000 al 12.6% en 2025. Esta nueva estructura poblacional

requiere de un enfoque centrado en la satisfaccion de sus necesidades.

En términos generales la poblacibn de adultos mayores, sin6nimo de
tercera edad, se refiere al sector mayor a 60 afios. En el contexto mexicano, la
tercera edad se ubica a partir de a los 65 afios, etapa en que la vida laboral activa
para la mayoria de las personas finaliza con la llamada etapa de jubilacion. En
esta etapa para muchos casos el ingreso basico proviene de los ahorros, del

cobro de una pension o equivalentes.

Los adultos mayores se enfrentan poco a poco a un proceso de
envejecimiento en el que se disminuyen las potencialidades fisicas y se declinan
las actitudes positivas predominando la pérdida del sentido de vida y
trascendencia. Este proceso genera en el adulto mayor una necesidad de afecto,
de desarrollo intelectual, personal, laboral (productiva), de bienestar econémico,

de bienestar social y de salud en general.

La cultura ha marginado a los adultos mayores, considerando, en muchos
casos, que ya no aportan conocimientos, que estan faltos de capacidades
productivas e intelectuales. La sociedad, por lo general, ignora las necesidades

del adulto mayor o deja de lado la atencién a las mismas, lo que se traduce en



una vida con una calidad cuestionable. Esta vida se caracteriza por la frustracion,

la soledad, la depresion, la impotencia y la dependencia familiar.

En la actualidad el tamafio de las familias mexicanas se ha reducido y los
roles de los integrantes se han modificado, lo que hace més problematica la
posibilidad de satisfacer adecuadamente las necesidades del adulto mayor en
casa. Estos cambios estan obligando tanto al adulto joven, como al mayor, a
construir un proyecto de vida contemplando en el futuro o presente la satisfaccion

de las necesidades antes mencionadas de la manera mas adecuada.

Aungue existen en México instancias que satisfacen las necesidades de la
tercera edad, éstas no son suficientes o no son las adecuadas, lo que permite
pensar que existen oportunidades de negocio en este sector. En funcion a estas
oportunidades se propone un centro social para el adulto mayor, “Centro de
Desarrollo de Adultos Mayores (CEDAM)”.

El objetivo general, por tanto, de esta propuesta es demostrar que la edad
adulta con sus necesidades muy particulares, en constante crecimiento en
México, y en particular en un nivel socioeconémico alto, representa un espacio de
oportunidades de negocio enfocados a cubrirlas. El analisis que se presenta
contempla los aspectos fundamentales necesarios a considerar para determinar la

viabilidad de una propuesta como el CEDAM.

El contenido de esta tesis pretende hacer una revaloraciéon del adulto
mayor a través de la descripcion de un marco de referencia relacionado a una
vision positiva de la etapa de la vejez, los habitos de salud, buena alimentacion,
ejercicio saludable, la auto aceptacion de la edad, recuperacion de la fe, asi
como el establecimiento de redes con la familia e instituciones para el buen

aprovechamiento de su experiencia y conocimientos.

En el primer capitulo “Los Adultos Mayores” se introduce el marco tedrico
donde se define la vejez y se marca la importancia de conocer las caracteristicas

fisicas, psicoldgicas y sociales de esta etapa. La tercera edad se determina por



ciertos signos que son condicionantes y varian de acuerdo a las épocas, culturas
y clases sociales. El adulto mayor tiene la posibilidad de elegir el estilo de vida en

esta etapa, procurando una continuidad de vida beneficiosa y satisfactoria.

En el capitulo dos “Contexto global de los Adultos Mayores” se hace
referencia en primer plano al contexto demografico mundial del envejecimiento, un
rasgo caracteristico de las sociedades de nuestro siglo. Asi mismo se presenta el
contexto demografico de nuestro pais. México ha venido experimentando un
comportamiento similar de transicion demografica. El envejecimiento poblacional
mexicano estad condicionado por las caracteristicas sociales, culturales y de
desarrollo econdmico que lo transformara paulatinamente en un pais con mas

viejos que nifios.

Dentro del mismo capitulo se analiza el contexto legal del adulto mayor asi
como su situacion de vida tanto en el mundo como en México. El andlisis de los
derechos y los organismos que regulan a este sector es importante debido a que
la vulnerabilidad de edad y género requieren de una atencién especial y de
acciones focalizadas. Existen diversas instancias que promueven y protegen los

derechos humanos y las libertades fundamentales de los individuos.

El tercer capitulo “La edad adulta como proyecto de vida” aborda la
importancia de una adecuada planeacién de vida, antes y durante la etapa de
envejecimiento con el objetivo de garantizar el bienestar de la persona. La vejez
engloba muchos factores que la convierten en un reto tanto para los mismos
adultos mayores, como para los gobiernos, la familia y la sociedad. El desarrollo
de las dimensiones emocional, fisica, intelectual, vocacional, social y espiritual

son basicas para dicho bienestar.

El envejecimiento es, en si mismo, un proceso cuya calidad esta
directamente relacionada con la forma como la persona satisface sus
necesidades a través de todo su ciclo vital. Es por ello que se requiere de
espacios en donde el adulto mayor pueda interactuar y adaptarse gradualmente a

su medio biolégico y psicosocial ademas de lograr una participacién social



significativa. La necesidad de autorrealizacién no es solo un derecho del joven; el
adulto mayor puede sentirse autorrealizado sobretodo si tiene el apoyo para el

logro de sus metas y perspectivas que le garanticen una calidad de vida.

En el capitulo final “Proyecto CEDAM” se realiza el planteamiento de un
proyecto que busca satisfacer el bienestar del adulto mayor. En este capitulo se
describen las caracteristicas principales del “Centro de Desarrollo para adultos
Mayores (CEDAM)” asi como los servicios que ofrece para cubrir todas las
dimensiones del bienestar personal: fisico, intelectual, emocional, vocacional,

espiritual y social ya mencionadas.

El CEDAM es un espacio para el desarrollo integral del adulto mayor de
nivel social alto de la zona metropolitana. A partir de la remodelacion de una casa
habitacién, el centro contard con las instalaciones necesarias para el desarrollo
fisico como son el gimnasio y alberca, asi como areas verdes. Contara con
espacios que permitan el desarrollo de sus habilidades y aptitudes a través de
clases de pintura, canto, computacién, entre otras. Adicionalmente se promovera
la convivencia social y desarrollo emocional con actividades de integraciéon como
pueden ser sesiones de domind y ajedrez, canasta, show de talentos, foros de

discusion de temas de diversos.

Con el objetivo de satisfacer la dimension vocacional que les permita a las
personas de edad tener una participacién social significativa en su entorno, el
CEDAM creara equipos de asesoria y apoyo, tanto a nivel comercial, legal,
financiero, académico, a negocios ya establecidos o0 nuevos proyectos
aprovechando la experiencia, sabiduria y habilidades acumuladas en los afios

laborales del adulto mayor en la creacion de equipos de asesoria.

Para la evaluacion financiera del centro se propone un modelo de flujos de
efectivo con tres escenarios alternativos: moderado o medio, pesimista o bajo y
auge o alto. Se consideraron indicadores como el Valor Presente Neto (VPN), la
tasa interna de retorno (TIR) y el Periodo de recuperacién. Para la determinacién

adecuada de las tasas de descuento para los métodos que lo requieren se



considerd el modelo de Costo ponderado de capital (WACC por sus siglas en
inglés) que integra el costo del pasivo y el costo accionario. Este Ultimo se estimo
a partir de un promedio de un costo empirico y del modelo de valuacion de activos
de capital (CAPM).

Finalmente, en las conclusiones se destacan los puntos importantes del
analisis general y sus alcances. De esta forma, la investigacion y analisis
desarrollados pretenden clarificar la toma de decisiones sobre proyectos de
inversién enfocados a la satisfaccion de las necesidades de los adultos mayores y

particularmente del centro propuesto.



CAPITULO 1.- LOS ADULTOS MAYORES

1.1 Definicién

El tema de los adultos mayores o viejos, es de suma relevancia en el
contexto actual de sociedades envejecidas' —sociedades con un importante
porcentaje de adultos mayores producto de mejores servicios de salud, avances

tecnoldgicos y descenso de la natalidad.?

Se emplean varios vocablos para referirse a los adultos mayores. Adulto en
plenitud, tercera edad, personas de edad, senectos 0 ancianos son vocablos que

se utilizan o han utilizado en distintas &mbitos histéricos, culturales y politicos.?

Los adultos mayores son definidos por la Organizacién Mundial de la
Salud, a partir del acuerdo de Kiev en 1979, como aquellas personas que tienen
60 o mas afos de edad en los paises en vias de desarrollo y 65 0 mas afos en
los paises en desarrollo. Esta definicion delimita demogréficamente al adulto
mayor, pero se debe entender que esta etapa no puede circunscribirse

Unicamente a este criterio.

! La Organizacion de las Naciones Unidas establece como nacién envejecida a
aquella que presenta una proporcién mayor al 7% de adultos mayores.

2 El envejecimiento de la sociedad puede expresarse como dice Rocio Fernandez
Ballesteros, como el éxito de la sociedad. Los avances en educacién, higiene,
nutricion, atencién sanitaria, social y psicolégica, desarrollo econémico, entre
otras, han dado més afios a la vida. Sin embargo este fendmeno representa un
reto para la sociedad que tiene consecuencias economicas, sanitarias y sociales
muy importantes.

% “Personas de edad representa la traduccidn oficial de Naciones Unidad para
older people” (Panorama actual de los derechos humanos de las personas de
edad: la situacion de México frente a los compromisos internacionales pag.12) y
es el término que se ha venido manejando a partir de la Segunda Asamblea
Mundial sobre el envejecimiento. Los términos, senectos o ancianos, traduccién
de elderly se consideran actualmente vocablos peyorativos.



Desde el punto de vista biolégico, el ser humano, como cualquier ser vivo,
nace, crece, se reproduce y muere. Este ciclo, que puede definirse como
envejecimiento, no es un proceso homogéneo y simple en todos los seres
humanos. Es un proceso que se produce a lo largo de la vida de manera natural,
compleja, constante, paulatina y limitada comenzando con la concepcion y

terminando con la muerte.

La vida de un ser humano es un continuo cambio, en los primeros afios, los
cambios son rapidos y positivos implicando un fuerte crecimiento y desarrollo
fisico e intelectual —del nacimiento a los 18 afios (infancia, adolescencia y
juventud)- que culminan en la edad adulta — periodo de madurez y plenitud en el
sentido de vigor, fuerzas y capacidad de accion- en que los cambios se vuelven
mas lentos hasta comenzar un declive, una involucién o proceso de decadencia,
de pérdida de capacidades conocido como vejez. . Es por lo tanto, la vejez una de

las etapas de ese caminar continuo.

De acuerdo a la sociedad Mexicana de Nutricion y Endocrinologia, el
envejecimiento puede definirse como “la suma de todas las alteraciones que se
producen en un organismo con el paso del tiempo y que conducen a pérdidas

funcionales y a la muerte”
El envejecimiento es, entonces, un proceso progresivo y universal que
con el tiempo ocurre en todo ser humano a consecuencia de la interaccion de la

genética del individuo y su medio ambiente.

Aunque el proceso de envejecimiento es inevitable, envejecer es vivir, no

debe darse a la etapa de la vejez —Ultima del ciclo de vida- una connotacion

negativa®, exclusivamente de pérdidas y dependencia. Las condiciones fisicas,

*La concepcioén de la vejez o senectud ha sufrido cambios en las sociedades a lo
largo de la historia. En culturas antiguas la vejez representa la sabiduria, sinbnimo
de prestigio, de privilegios. EIl adulto mayor tiene un papel y trascendencia
fundamentales.

De acuerdo a José Maria Quintana Cabafias, en la Grecia antigua,
particularmente en Esparta, envejecer constituia un placer por la gran



socio-culturales, aspectos genéticos, costumbres, medio ambiente, vivienda,
jubilacién, estereotipos y actitudes son elementos que influyen en la valoracion de

esta etapa ineludible.

De acuerdo a Ma. Del Rocio Gonzalez Miers, existen 4 puntos de vista

para considerar la vejez:

cronologico
fisico-bioldgico
psico-afectivo

social

El aspecto cronoldgico define a la vejez a partir de los 60-65 afios, edad

que en muchos paises coincide con la jubilacion de las personas.

consideracion de que gozaban los ancianos y las deferencias de que eran objeto;
en el antiguo pueblo de Israel, las autoridades doctrinales y politicas se
depositaban en los ancianos del sanedrin y en el actual pueblo gitano el patriarca
es un adulto mayor.

En el entorno actual, sin embargo, existen practicas que discriminan y excluyen a
las personas de edad. La discriminacién puede presentarse desde el concepto de
“improductividad” ligado con el adulto mayor, de la falta de independencia, de la
contraposicion de la vejez con la imagen de éxito —lo joven, lo bello, la
productividad, bienestar, etc-.

De acuerdo al Manual sobre indicadores de calidad de vida en la vejez (pag 14),
la concepcién tradicional de la vejez como la de una etapa de carencias:
econOmicas (problemas de ingresos), fisicas (autonomia) y sociales (ausencia en
los roles sociales) estd siendo contrarrestada con la aplicacion de politicas del
enfoque de derechos que promueve el empoderamiento de las personas mayores
y una sociedad integrada desde el punto de vista de la edad.

José Maria Quintana Cabafias comenta que la dignidad humana puede irse
aumentando y agrandandose pese a sus disminuciones personales, sus
dolencias, sus achaques y carencias. Citando a Ma. Rosario Limoén agrega “hay
muchas maneras de envejecer, y algunas de ellas son maneras de renacer , es
decir, la vida biografica sigue un destino contrario a la vida biolégica”.
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El aspecto fisico-biolégico depende en gran medida del reloj biolégico
influido por factores como la alimentacion y el ejercicio, enfermedades y calidad
de vida. Esto implica que no todos envejecen al mismo ritmo y de la misma

manera.

El aspecto psico-afectivo esta determinado por la actitud personal ante la

vejez, de la vision de la vejez como meta de vida o como fracaso.

Y el aspecto social depende del rol o papel que estas personas desarrollen
en la sociedad. La jubilaciébn es, en este contexto, un factor fundamental
dependiendo la postura con que la que se adopte. Para Luis Maria Gonzalo, se

puede asumir con jubilo o sentimiento.

El proceso de envejecimiento, por lo tanto, puede verse como una
disminucién de la capacidad de adaptacion del ser humano que culmina con la
muerte y como un proceso de rediferenciacion y reintegracion de roles funcionales

y sociales.

1.2 Clasificacion

El proceso de envejecimiento es igualmente paulatino. Dentro del
pensamiento gerontoldgico, se sostiene que existen cuatro etapas dentro de este

caminar.

e Pre-vejez 0o madurez de los 45 a los 59 afios®
e Vejez joven o vejez verdadera de los 60 a los 74 afios
e \Vejez vieja 0 vejez anciana de los 75 a los 79 afios

e Decrepitud o senilidad de los 90 afios en adelante.

® Para la sociedad de Geriatria y Gerentologia de México, A C. la etapa de la pre-
vejez es de suma importancia al ser una etapa en la que pueden aplicarse
medidas preventivas para mejorar la calidad de vida en las etapas posteriores.
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Clasificar asi a las personas de la tercera edad, es un tanto arbitrario y no
constituye un criterio objetivo para identificar la capacidad vital de una persona.
La vejez no se da de la misma manera en las personas y los signos corporales y
las manifestaciones psicolégicas son muy variables de una persona a otra,
ademas de que inciden otros factores sociales, culturales y ambientales entre
otros.

En los paises latinoamericanos como en muchos paises europeos se habla

de 2 etapas de la vejez, marcados mas por sus caracteristicas que por la edad.

e Laterceraedad

e La cuarta edad.

La tercera edad se considera a aquella etapa en la cual las apariencias
fisicas, las actividades y los papeles en al vida se dan con cierta autonomia en
términos de bienestar fisico, capacidad mental, involucramiento social y

autonomia economica.

La fase de la cuarta edad, se caracteriza por una o varias pérdidas de
autonomia, fisica y mental, social y/o econémica en lo que influyen mucho los
deterioros de salud y las pérdidas de capacidad social.

Con base a la diversidad en como se presenta el fendbmeno del
envejecimiento, Rocio Ferndndez-Ballesteros sefiala que la vejez puede dividirse
en:

e Vejez normal

e Vejez patoldgica

e Vejez competente, también llamada vejez satisfactoria, activa o con éxito.
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La vejez normal es aquella que se presenta con los denominados “estandares

medios de la vejez” tanto fisicos, psicolégicos y sociales.

La vejez patolégica es la vejez acompafiada de enfermedades y falta

importante de autonomia.

La vejez activa es aquella que se desarrolla con una baja posibilidad de
enfermedad y de discapacidad asociada, un alto funcionamiento cognitivo, fisico y
funcional con un alto compromiso con la vida y la sociedad. Esta vejez puede
alcanzarse reforzando la salud, procurando el funcionamiento éptimo cognitivo,

manteniendo una alta actividad fisica y comprometiéndose con la vida.

Para Fernando Quintanar Olguin, en la tercera edad pueden distinguirse 3
subgrupos:

e Persona mayor sana que es aquella cuyas caracteristicas® fisicas, funcionales
y mentales estan de acuerdo con su edad.

e Persona mayor enferma que es aquella que presenta alguna patologia aguda
o cronica, habitualmente invalidante.

e Persona mayor dependiente que es aquella que precisa de otra para cubrir

sus necesidades basicas.

La vejez también puede clasificarse como vejez fisica o biologica y vejez
legal. La vejez legal, de acuerdo a Rosario Fernandez Garcia, se da cuando las
administraciones consideran que un individuo deja de serles util en sus funciones

y fijan un limite para sus actividades’.

® Dentro de estas etapas deben y pueden llevarse a cabo acciones que
prevengan situaciones adversas, en el caso de la persona mayor sana; evitar
complicaciones producto de las patologias en el caso del adulto mayor enfermo,
proporcionar una mejor calidad de vida y evitar que se incremente el grado de
dependencia en el adulto mayor dependiente.

" Cada vez mas aparece la concepcién de que la jubilacién no debe producirse a
los 65 afios sino mas bien dicho a los 75 afios, ya que la trasformacién de los
trabajos y la medicina han desacelerado el deterioro de los adultos mayores.
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1.3 Caracteristicas fisicas, psicoldgicas y sociales

En la nifiez, la adolescencia y la vejez se presentan cambios biolégicos
visiblemente notables en tamafio y forma, determinantes para el desarrollo
integral de cada etapa. Sin embargo, no sucede lo mismo en la adultez
intermedia (40 a 65 afios) llamada también pre-vejez, en la que como una etapa
mas del proceso evolutivo, los cambios bioldgicos se dan siguiendo la tendencia
implicita del desarrollo, sin ser morfolégicamente tan evidentes, aunque no por
ello menos importantes, si se considera que el desarrollo abarca todas las
dimensiones que conforman a la persona humana y que llevan a considerarla

como la unidad de la multiplicidad (bio-psico-espiritual)

El nivel 6ptimo de desarrollo fisico se alcanza entre los 23 y 30 afios,
iniciando a partir de esta edad el llamado proceso involutivo o declive, el cual
resulta muy poco perceptible durante los primeros afios de la adultez intermedia —
40 a 55 afios — para luego manifestarse de manera mas importante hacia los
ultimos afios de la misma — 55 a 65 afios -, dando paso a lo que se denomina

como adultez tardia o vejez.

Las etapas de la vejez y la ancianidad se caracterizan por pérdidas en las
capacidades fisicas y mentales, deterioros en la salud muchas veces con

consecuencias permanentes que disminuyen la autonomia y la adaptabilidad.

El envejecimiento en una persona también es un proceso psicolégico y
social que no solo corresponde a alcanzar una edad avanzada sino también
produce un regreso a la dependencia sobre la familia en particular y a la sociedad

en general.

Como ya se ha mencionado, conforme se envejece se acumulan deterioros
fisicos y mentales repercutiendo en la capacidad y rapidez de respuesta ante las
exigencias de trabajo, se reducen los niveles de productividad y en muchos casos
se incrementan los riesgos laborales. Generalmente comienza con la jubilacion,

en donde también las actividades de socializacion se pierden rapidamente.
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Los factores fisicos que a primera vista denotan vejez tienen que ver con la
sequedad de la piel y arrugas, canas o caida del cabello, disminucion de la
fortaleza o la agilidad y también pérdida de atractivo ligado a la sexualidad. A
estos elementos bilégicos, se agregan otros menos aparentes como Vision
deteriorada y debilitamiento de la memora reciente. En el caso de las mujeres la

menopausia Yy para los hombres la andropausia es una marca significativa.

La condicion de vejez y sus grados se determinan por ciertos signos que
son condicionantes y los cuales varian en sentido y relevancia de acuerdo con las
épocas, las culturas y las clases sociales, pero que en general siguen las pautas

descritas en el cuadro siguiente presentado por el autor Roberto Ham:

Signos y caracteristicas del envejecimiento

Apariencia general

Arrugasy resequedad en la piel
Canas o pérdida de cabello
Fisicas y biologicas 7| Pérdida de la memoria reciente
Menopausia y Andropausia

La salida del hogar del tltimo hijo
Llegada del primer nieto
Familiares Muerte del Ultimo padre
Nacimiento del primer bisnieto
Viudez

Suspension de papeles sociales y familiares
- Retirode la actividad
Retiro del trabajo

Sociales y econémicas

Enfermedades crénicas
- Incapacidades fisicas y/o mentales
Restriccion de movimiento

De la salud

De acuerdo a la Lic. Psic. Noemi Marcushamer se pueden enlistar 12

principales deterioros que padecen los adultos mayores:
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Fatiga psicofisica, dificultad para mantener la capacidad de trabajo
Problemas de memoria

Dificultad en la capacidad mental de concentracion

Agudeza visual, audicion, olfato, gusto

Problemas con el peso del cuerpo (adelgazamiento o sobrepeso)
Son mas propensos a tener caidas y accidentes

Pérdida del sentido de la sed

Deficiencia cardio-pulmonar

© 0 N o g B~ wDdPRE

Patologia psicosomatica y psicofisica
10.Problemas en la préstata
11.Problemas con la potencia sexual

12. Enfermedades (en cascada)

Debido a las modificaciones funcionales que acabamos de mencionar, la
imagen externa del ser humano sufre una serie de transformaciones, el cuerpo es
arrugado, muchas veces obeso, Yy encogido. Aunque no todas las personas
presentan estas modificaciones por igual - ya se mencionaba anteriormente que el
envejecimiento es un hecho diferencial - si se puede mencionar que constituyen

una tonica general.
Aspectos fisioldgicos

Una de las principales modificaciones en el organismo esta relacionada
con el acto motor. A continuacion se muestran los 6rganos que inciden y/o

condicionan estos cambios.

Envejecimiento del aparato locomotor.

En el sistema locomotor, el proceso de envejecer tiene impacto en:

e Los huesos: Con la edad, el tejido 6seo del esqueleto tiene dificultades
para fijar el calcio, el hueso se vuelve esponjoso y fragil. Como

consecuencia, la regeneracion 6sea es mas dificil en caso de fractura. Esta
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descalcificacion progresiva también afecta a la columna vertebral,

acentuando las curvaturas fisiol6gicas naturales.

Las articulaciones: El cartilago articular se desgasta y tiende a fijar el calcio
que libera constantemente el hueso. El liquido sinovial pierde una parte de
sus propiedades lubricantes provocando que aparezcan cuerpos extrafios
dentro de la articulacion. El proceso degenerativo de las articulaciones se
le conoce como artrosis, e 80% de las personas mayores de 60 afos tiene
algun signo de artrosis, aunque solo presenten sintomas el 22% de las

mujeres y el 15% de los hombres.

Los musculos: El envejecimiento muscular se debe, entre otras causas, a
una mala oxigenacién, disminucion de la produccion de energia,
modificaciones bioquimicas y hormonales, etc. y se caracterizan por una

mayor “fatigabilidad”, disminucién del tono muscular y de la elasticidad.

Envejecimiento del aparato cardio-vascular.

La vejez en el aparato cardio-vascular se manifiesta en:

El coraz6n: El musculo cardiaco tiende a disminuir ligeramente su masa
muscular, a la vez que disminuye también la ritmicidad intrinseca y la
cantidad de sangre expulsada por minuto. También es frecuente la
aparicion de depositos de sustancias grasas en las valvulas adrticas, lo
cual puede dar origen a soplos. Estas modificaciones dan lugar a lo que se
conoce como corazon “cansado”, con un latido mas lento, y a veces no tan

regular.

El sistema vascular: El envejecimiento vascular se caracteriza por el
endurecimiento y engrosamiento de las paredes arteriales, que dificultan el
paso de la sangre, y se ve acentuado por factores dietéticos, tabaquismo,

obesidad, sedentarismo, etc.
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Envejecimiento del aparato respiratorio.

Las modificaciones que afectan la estructura basica y su funcionalidad son:

Menor lubricacion en nariz y laringe debido al resecamiento en la
mucosa, provoca picor en la garganta y dificultad para la buena toma de

aire.

Pérdida de elasticidad en los musculos que posibilitan la funcién

respiratoria, con la consiguiente reduccion de la capacidad pulmonar.

Una gran disminucion (a veces superior al 50%) de la capacidad de

ventilacion maxima/minima.

Envejecimiento del sistema nervioso.

Con la edad el sistema nervioso sufre las siguientes modificaciones:

Atrofia ligera de la masa cerebral y una disminucién de su peso.

Disminucion en el nuamero de neuronas y de interconexiones

neuronales.

Disminucion de la intensidad de los estimulos eléctricos asi como de su

propagacion aumentando, por consiguiente, el tiempo de reaccion.

Disminucion del aporte sanguineo al cerebro y menor consumo por

parte del mismo.

Alteraciones en la regulacion del sentido cinestésico.

Estas modificaciones provocan una serie de perturbaciones que condicionan e

inciden en la vida cotidiana de los ancianos en los siguientes aspectos:
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» Aptitudes Psicomotrices:

Menor seguridad en la marcha

Dificultad para mantener el equilibrio

Dificultad para realizar dos acciones a la vez
Dificultad para orientarse en el tiempo y espacio
Aparicién de temblores seniles

Perturbaciones en el lenguaje (Pérdida de vocabulario o ideas)

» Capacidad de aprendizaje:

Se altera la capacidad de atencion y concentracién, la velocidad de

asimilacion y reaccion y la memoria inmediata (la capacidad de fijacién

de nuevos datos).

Envejecimiento de los 6érganos sensoriales.

Los cambios més evidentes relacionados con los 6érganos sensoriales son:

e Lavista:

Disminuye la agudeza visual y el campo de vision

Se altera y disminuye la visién de cerca, debido a que el cristalino
pierde elasticidad (presbiopia) y a que éste es cada vez mas duro y
opaco.

Se vuelve frecuente el glaucoma

Se presenta degeneracion en la retina

e FEl oido:

Disminuye la sensibilidad acustica sobre todo de los sonidos de alta
frecuencia
Se pierde capacidad de discriminacion de los sonidos, en especial

del leguaje.
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e Eltacto:
- Hay una pérdida de elasticidad en la piel.

- Hay una pérdida de sensibilidad cutanea.

e El olfato:

- Se pierde por atrofia de la mucosa nasal.

e Elgusto:

- Se disminuye la posibilidad de distinguir temperaturas y sabores.

Estas modificaciones dan como resultado una disminucion generalizada de la

capacidad de percibir, y reconocer lo percibido con claridad.

Envejecimiento de la piel y los tejidos

La piel y los tejidos presentan principalmente:

e Atrofia de las glandulas sudoriparas que causa resequedad de la
piel provocando deshidrataciéon y comezoén

e Menor crecimiento del pelo y las ufias

e Disminucién de la grasa subcutanea que hace que la piel se vea

como que cuelga.

Envejecimiento del sistema gastrointestinal.

Los cambios mas importantes en este sistema son:

e Escasez de saliva

e Pérdida de dientes

¢ Dificultad al deglutir

e Disminucion de la secrecion de acidos
e Retraso del vaciamiento del intestino

¢ Dificultad en la absorcion de hierro, calcio y glucosa
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e Aumento de la incidencia de diverticulos
e Disminucién del tono muscular

e Mayor tendencia a los calculos biliares

A raiz de todos los cambios mencionados, el adulto mayor es mas
susceptible a enfermedades. De acuerdo a Noemi Marcushamer M., dentro de
las principales enfermedades en la Tercera edad se encuentran las enfermedades
cardiacas, la hipertension, la arteriosclerosis, la diabetes, la osteoporosis, el

cancer y la obesidad.

Por lo tanto, es vital para el bienestar en esta etapa, entre otros aspectos,
la procuracion de un adecuado aseo personal, el cuidado de los dientes, el
manejo adecuado de la incontinencia, la vigilancia del suefio — el insomnio se ve
aumentado por la edad-, el evitar situaciones de riesgo de fracturas, las

manifestaciones de anorexia y baja de peso, mejorar la nutricion.

Aspectos psicoldgicos.

En el area psicoldgica, los adultos mayores se enfrentan, en muchos de los
casos, con cambios importantes en su personalidad, su autovaloracion, y la
seguridad en si mismos que pueden incluso manifestarse en importantes

depresiones.

En una primera etapa de la vejez, la persona de la tercera edad vive con la
ansiedad de ser joven e inclusive se viven excesos en muchas areas como son
los deportes; se dan cambios de pareja, amantes, separaciones, etc. Sin
embargo, con el paso del tiempo, en el adulto mayor comienza la aceptacion y/o

resignacion y en ocasiones la indiferencia a su nueva condicion.

En ese devenir, las caracteristicas negativas de la persona tienden a
acentuarse —el ahorrador se vuelve avaro-; se presenta una desvalorizacion del

tiempo — el pasado es lo Unico que importa, es mejor que el ahora y/o el futuro-;
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los cambios, culturales, tecnoldgicos, de valores, etc., son inaceptables y gustos

ya arraigados comienzan a cambiar — tranquilidad versus movilidad -.

El debilitamiento fisico, tanto muscular como de las funciones intelectuales,
provoca un sentimiento de inseguridad y de temor a la invalidez que caen, en

algunos casos, en un estado neurotico en el individuo mayor.

La avaricia puede presentarse como una reaccion patolégica de la
prevision. En el adulto mayor esta definida en la posesion de bienes que

conllevan para él un significado de seguridad.

Las necesidades de afecto y el intento de encontrarlo pueden traducirse en
conductas hipocondriacas.

El envejecimiento aumenta la perseverancia, la rigidez y el miedo a los
cambios. Se adoptan por tanto conductas cautelosas tendientes a protegerse que
lo conducen al aislamiento de la sociedad.

La sobrevaloracion de la juventud en la sociedad actual provoca en el
adulto mayor una desvalorizacion propia que puede conducir junto con las otras
consideraciones antes mencionadas a la depresion. La depresion se manifiesta
en el desinterés en todos los aspectos —sociales, sexuales, viajes, compras,
deseo de agradar, de convivencia, etc. - y en el descuido completo de la imagen

personal favorable —falta de aseo, etc.-.

La memoria disminuye, en especial la reciente, por lo que es mas facil
recordar lo pasado hace varios afios a lo que estd sucediendo, lo que puede
aislarlo del mundo actual. La baja de memoria puede influir importantemente a la

instalacion de la indiferencia y la posterior depresion.

La inteligencia pierde vivacidad y la pérdida de la curiosidad provoca la
disminucién de la atencibn y del estado de alerta. La fatiga provoca

aletargamientos intelectuales y la reaccion a los estimulos se vuelve mas lento. El
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proceso de razonamiento y la asimilacion de las ideas toma mas tiempo y
esfuerzo. Sin embargo, todo esto puede ser compensado por la experiencia y

conocimientos acumulados.

Durante la vejez se desarrollan procesos constantes de duelo — pérdidas
del yo fisico, del yo psiquico, de seres y objetos amados, etc. - que Si no se

resuelven positivamente pueden aunarse al proceso de depresion.

La muerte genera en el adulto mayor una gran ansiedad que marca la
manera de ver su propio envejecimiento. El final se siente cerca y como medio de
defensa el adulto de la tercera edad frecuentemente regresa al pasado, se
involucra con su yo interior y se vuelve ensimismado. En ocasiones incluso los
celos a los hijos y nietos (por la juventud perdida), provocan conflictos

generacionales.

Aspectos Sociales.

Durante la tercera edad, las personas se ven obligadas a transitar una serie
de circunstancias que impactan su desarrollo, Maria Cornachione sefiala algunos
aspectos:

e Lajubilacién

e Los estereotipos sociales

e Ofrecimientos sociales

e Consideraciones y actitudes que la sociedad ostenta con respecto a
las personas de la tercera edad (tanto en su figura como en su
status)

e Reduccion del grupo familiar

e Pérdida de amistades

e Desvalorizacion de la vida social

e Ser considerado improductivo

La etapa de la vejez vuelve mas susceptible a los individuos a la mirada del

otro; inclusive se puede caer en el egoismo por lo que los contactos sociales se
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vuelven dificiles. La expresion colectiva actual tiende a etiquetar a las personas
de la tercera edad como “viejo”, lo que a veces influye de manera negativa en la
forma en la que se percibe al individuo. Esta realidad y esta vision esta
influenciada por muchos factores como: los medios de comunicacion, las
situaciones econdmicas precarias, la desvalidez, la marginacion, la inseguridad

social, la educacion o falta de ésta, etc.

Durante la tercera edad aparecen ciertas caracteristicas que definen el

aspecto social del adulto mayor como se enuncian a continuacion:
1. La mas significativa es la jubilacion que implica la pérdida de la actividad
laboral que conlleva ademas desorientacién, acomplejamiento por la edad y

pérdida de oportunidades.

2. Nuevas posibilidades de relacion social producto de la jubilacion ya que

al quedar con mayor tiempo libre permite desarrollar nuevos contactos.
3. Cambio de roles, no necesariamente pérdida de roles pero que en
algunos caso supone disminucion de la importancia de los mismos — padres a

abuelos, profesionistas a clientes —.

4. Posible mantenimiento de una participacion social que puede darse si el

adulto mayor quiere.

5. Categoria de pensionista que puede implicar una reduccion de ingresos.

6. Tendencia a vivir solos

7. Cierto conformismo generalizado.

El anciano de hoy ademas de su situacion, padece el rechazo de la

sociedad por no reflejar los valores que para ella son importantes (como el acceso

a la tecnologia, la moda y el futuro). EI dominio por parte de los jovenes de las
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nuevas tecnologias ha desplazado la experiencia de los adultos mayores, que en
aflos anteriores les otorgaba una posicion de respeto. Como resultado se ha
presentado un cambio de costumbres, siendo los ancianos los que ahora respetan

a los joévenes, precisamente por el manejo tecnoldgico que poseen.

Todo esto conlleva a que en muchos casos el adulto mayor presente

problemas de socializacion tales como:

» Disminucion de la capacidad general de socializacion

» Incremento de manifestaciones de un temperamento poco sociable
= Dependencia creciente

= Aparicidn de sentimientos de inferioridad

» Posible sentimiento de marginacion

» Pérdida de seres queridos

= Cambios en aspectos de las relaciones emocionales.

La familia juega un papel decisivo en la vida del adulto mayor, que puede
verse afectado positiva o negativamente con esta interaccién. Si la familia acepta,
apoya y quiere a la persona de la tercera edad, ésta podra desenvolverse mejor

en la sociedad.

Ante estas situaciones, las personas de la tercera edad desarrollan estilos de
vida diferentes en funcion a sus valores y necesidades. La autora Ma. Del Rocio

Gonzalez Miers sefiala 4 tipos fundamentales:

1. El “bon vivant”, vive en un lugar que le es familiar; su colonia, etc. No le
gusta exponerse a cambios; para él, el confort y la sociabilidad se

encuentran en primer término.

2. El explorador, que viaja constantemente de manera voluntaria, tiene una

actitud positiva frente a las novedades y nuevas experiencias.
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3. El que busca desarrollar su personalidad, se vuelca hacia la instruccion y lo
cultural, desea seguir trabajando aun después de la jubilacién; participa en

seminarios, conferencias o cursos.

4. El manual, que se encuentra trabajando generalmente en casa, se dedica

al jardin, se dedica al modelismo, juegos y composturas en casa.

El envejecimiento social debe verse como un proceso de rediferenciacion y
reintegracion de roles y funciones sociales, que se da a medida que la persona
envejeces cronolégicamente, y que aflora debido a cambios de rol y de status que
le impone la sociedad o el azar, o que son deliberadamente o inconscientemente

aceptados por ella.

1.4 Necesidades de los adultos mayores.

Como se expuso anteriormente el adulto mayor presenta una serie de
cambios fisicos, psicoldgicos y sociales no homogéneos que implican pequefios o
grandes retos y que la manera de enfrentarlos definira en gran medida su calidad
de vida.

Se puede decir que la calidad de vida del adulto mayor tiene mucho que

ver con 4 areas:

e Salud y autonomia funcional
e Funcionamiento cognitivo
e Funcionamiento fisico

e Alto compromiso de vida

La buena salud y autonomia funcional son fundamentales para hablar de
una buena calidad de vida en el adulto mayor. Esto debe procurarse con una
buena alimentacion, un buen aseo personal, cuidado de los dientes, tratamientos
pertinaces en caso de enfermedad, etc. Sin embargo, debemos tomar en cuenta

gue el estado de salud y autonomias funcionales en la tercera edad, son también
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consecuencia del estilo de vida que se lleva o llevé en su momento - tabaquismo,

beber en exceso, falta de ejercicio, etc.-.

Por lo que se refiere a la funcion cognitiva se tiene la percepciéon de que la
inteligencia del individuo se deteriora con el paso del tiempo pero es importante
diferenciar entre declive y deterioro. Declive es una disminucion del rendimiento
intelectual debido a los cambios en el sistema nervioso y esto es lo que se da en
la edad de la vejez y deterioro sera una manifestacion de una enfermedad. Sin
embargo, este declive puede ser compensado o prevenido a través de ejercicios o
actividades intelectuales como son paseos, viajes, manualidades, asistencia a

espectaculos, etc.

La actividad fisica regular es el detonante de un buen funcionamiento
fisico. La promocion de ésta en los adultos mayores, asi como en cualquier
individuo, conlleva beneficios fisioldgicos al regular niveles de glucosa, mejorar el
suefo, incrementa la flexibilidad, el equilibrio y la coordinacion, relaja, reduce el
estrés, mejora el funcionamiento intelectual y el estado de &nimo, mejora la
imagen social de la vejez, permite la integraciéon del adulto mayor, promueve
relaciones intergeneracionales, mejora la productividad y reduce costos sanitarios

y sociales.

El ser humano es un ser social por naturaleza y esta inmerso en la
sociedad, sin embargo, en muchas de las situaciones, el adulto mayor vive en
soledad. La sociedad tiene la responsabilidad de insertar a ese adulto mayor en
el contexto social, debe eliminar los estereotipos negativos e implementar
instancias que permitan al individuo un desarrollo social idoneo, empezando por

una educacion y cultura adecuadas encaminadas hacia la vejez.

La primera instancia es la familia, ésta debe acoger al adulto mayor
definiendo el nuevo rol que jugara como algo importante y necesario en su
contexto. Los amigos, los colaboradores y las redes sociales pueden, también,

lograr un efecto beneficioso en el adulto mayor.
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Procurar una continuidad en la forma de vida, si ésta ha sido beneficiosa y
satisfactoria, es uno de los mecanismos para lograr un envejecimiento
beneficioso. La seleccion de pareja, de profesion, de amigos y aficiones,
mecanismo que rige toda vida, debe ser fundamental también en esta etapa.
Principalmente las elecciones tienen que conducir al bienestar. Ampliar los
recursos y capacidades y compensar deficiencias permitiran una vejez

satisfactoria.

Lo importante de esta etapa, como de cualquier otra, es vivirla plenamente;
la manera en que las personas se adapten al envejecimiento y a las
circunstancias que éste implica sera la forma en que se viva como una

enfermedad o como un proceso natural que dia a dia nos impone la vida.
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CAPITULO 2. - CONTEXTO GLOBAL DE LOS ADULTOS MAYORES

2.1 Contexto demogréfico
2.1.1 Mundial

El término envejecimiento en una persona puede resumirse entonces,
como el proceso biologico, psicologico y social que corresponde a alcanzar una
edad avanzada que no se define necesariamente por el factor cronolégico sino
por los riesgos de perder autonomia y de volverse dependiente de la familia y la
sociedad como consecuencia de la disminucion de la salud y la presencia de

incapacidades fisicas, mentales o sociales.

Sin embargo, el término de envejecimiento también puede referirse a la
poblacion — envejecimiento poblacional o demogréfico- definiéendose como el
incremento en nimeros absolutos y porcentuales de personas envejecidas en una

regién o pais determinados.®

Un rasgo caracteristico de las sociedades de nuestro siglo es el importante
crecimiento de la poblacion de adultos mayores, principalmente en los paises

desarrollados.

El envejecimiento poblacional estd condicionado por las caracteristicas
sociales, econdmicas y de desarrollo. La velocidad e insercion del proceso en
cada pais tiene consecuencias en el desarrollo mismo y funcionamiento de las
sociedades asi como en el bienestar tanto de los adultos mayores como de los

jovenes y nifios por las relaciones intergeneracionales.

Entre los factores de mayor incidencia del efecto del envejecimiento de la
poblacién se encuentran los sistemas de pensién y jubilacién, la composicion de

la poblacion activa y sus modalidades de participacion, los arreglos en cuanto a la

8 De acuerdo a los criterios de Naciones Unidas, una poblacién se considera
envejecida si mas del 5% de sus miembros es mayor de 65 afios 0 si mas del
10% tiene 60 0 mas afos.
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familia y el hogar, las transferencias de una generacion a otra y las condiciones

de salud de los adultos mayores”®.

El nimero de seres humanos ha venido creciendo desde su aparicion hace
aproximadamente un millon de afios. Sin embargo, este numero se ha
incrementado en los dltimos 50 afios mucho mas de lo que habia venido
haciendo. De acuerdo a datos del Banco Mundial la poblacién mundial alcanzé
en 2008 casi los 6,700 millones de personas y de acuerdo a estimaciones de la
Organizacion de las Naciones Unidas, la poblacién en 2050 sera de méas de 9,000
millones de personas lo que implica que la poblacion se aumentara en 4 décadas

en 2,000 millones de personas mas.

En la siguiente grafica, con datos y estimaciones de la ONU, pueden
observarse los crecimientos poblacionales desde el afio 1750 al afio 2025 con

una clara tendencia ascendente a partir de los afios posteriores a 1950.

Poblacion Mundial 1750-2025
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Datos y estimaciones de la ONU

% A pesar de este crecimiento incesante y sus consecuencias, en algunos paises
no se han definido estrategias y soluciones adecuadas a la realidad y
necesidades de estos grupos de edad, y en otros Unicamente se observa como un
fendbmeno problematico mas que como un desafio o como una oportunidad de
mejora en la sociedad.
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El aumento poblacional esperado se dara principalmente en los paises en
desarrollo. Se pronostica que la poblacién en estos paises en vias de desarrollo
pase de 5,600 millones en 2009 a 7,900 millones de personas para 2050 lo que
representa un incremento de la poblacion del 40% en 40 afios mientras que en los
paises desarrollados pasé de 1,230 millones de personas en 2009 a 1,280

millones.

La siguiente grafica muestra los numeros anteriores mediante un
comparativo de la poblacion mundial en cuatro diferentes afios asi como su

distribucién por region:

Poblaciéon del mundo, los principales grupos de desarrollo y las principales zonas,
1950, 1975, 2009 y 2050, de acuerdo a diferentes variantes.

Poblacion (millones) Poblacion en 2050 (millones)

Zona Principal 1950 1975 2009 Bajo Medio Alto Constante
MUNdO. ....oeviiiiie 2529 4061 6829 7959 9150 10461 11030
Regiones mas desarrolladas......... 812 1047 1233 1126 1275 1439 1256
Regiones menos desarrolladas..... 1717 3014 5596 6833 7875 9022 9774

Paises menos desarrollados.... 200 357 835 1463 1672 1898 2475

Otros paises menos desarrollac 1517 2657 4761 5369 6202 7123 7299
AFFiCA. .o 227 419 1010 1748 1998 2267 2999
ASIB. . 1403 2379 4121 4533 5231 6003 6010
Europa........ccocooviiiiiiiiiii 547 676 732 609 691 782 657
Latinoamérica y el Caribe............. 167 323 582 626 729 845 839
Norteamérica.....................oo...e. 172 242 348 397 448 505 468
OcCeaNia. ... 13 21 35 44 51 58 58

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

En los paises en desarrollo se espera que el incremento poblacional se
distribuya entre la poblacion de 15-59 afios (1,200 millones) y en la poblacion
mayor a 60 afios (1,100 millones).

El informe de Naciones Unidas sobre la poblacion destaca que la poblacién
de adultos mayores se triplicara pasando de 759 millones en 2010 a 2,000
millones en 2050. En 1950 la proporcion mundial de adultos mayores era del 8%,
en 2010 subi6 al 11% pero se espera que para 2050 alcance el 22%, lo que

quiere decir que de cada 5 personas en el mundo una de ellas sera mayor o igual
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a 60 afos. En contraste en la poblacion de nifios (menores de 15 afios) se
proyecta una caida en los proximos 40 afios pasando de 1,860 millones a 1,800

millones.

La aceleracion del envejecimiento es diferente en los paises en desarrollo
que en los paises desarrollados. Para los paises desarrollados se espera que la
aceleracion sea menor. Actualmente en los paises desarrollados la poblacion de
adultos mayores es del 22% Yy se espera que en 2050 llegue al 33% superando al
doble a su poblacién de nifios. En los paises en vias de desarrollo, la poblacion
de adultos mayores representa el 9% esperandose que para 2050 esta proporcion
llegue al 20%. Hoy por hoy, el 64% de la poblacién de adultos mayores vive en

los paises con menor desarrollo y para el 2050 el 79% vivira en ellos.

La siguiente grafica muestra la distribucién poblacional mundial por zonas y

grupos de edad para 2010 y 2050 de acuerdo a estimaciones de la ONU:

Distribucién de la poblacién del mundo y las principales zonas de grupos de edad, 2010 y 2050
(Variante media)

Poblacion en 2010 (millones) Poblacion en 2050 (millones)

Zona Principal 0-14 15-24 25-59 60+ 80+ Total 0-14 15-24 25-59 60+ 80+ Total
MUNdO. ... 1862 1218 3070 759 106 6909 1797 1209 4136 2008 395 9150
Regiones méas desarrolladas............. 204 159 605 269 53 1237 197 134 528 416 121 1275
Regiones menos desarrolladas.......... 1657 1059 2465 490 52 5671 1601 1074 3607 1592 274 7875
Paises menos desarrollados......... 341 173 297 44 3 855 452 288 747 185 18 1672
Otros paises menos desarrollados 1316 887 2168 446 49 4817 1149 786 2860 1407 256 6202
AFFICAL . 416 209 353 55 4 1033 546 348 892 213 21 1998
Asia...... ... 1092 756 1906 414 47 4167 937 645 2413 1236 228 5231
Europa.........ccoecvennnn. .. 113 93 366 161 31 733 104 70 281 236 66 691
Latinoamérica y el Caribe. 163 105 261 59 9 589 124 87 331 186 40 729
Norteamérica................ . 70 49 168 65 13 352 76 52 196 125 36 448

Oceania..........ccooeevuiiiiiiiiiien, 9 5 16 6 1 36 10 7 23 12 3 51

Porcentaje de distribucion por grupo de edad

MUNO. ... 27 18 44 11 2 100 20 13 45 22 4 100
Regiones mas desarrolladas............. 17 13 49 22 4 100 15 1 41 33 9 100
Regiones menos desarrolladas.......... 29 19 43 9 1 100 20 14 46 20 3 100
Paises menos desarrollados......... 40 20 35 5 0 100 27 17 45 11 1 100
Otros paises menos desarrollados 27 18 45 9 1 100 19 13 46 23 4 100
100 100

AFCAL .. 40 20 34 5 0 100 27 17 45 11 1 100
Asia...... 26 18 46 10 1 100 18 12 46 24 4 100
Europa........ccccoecvien. 15 13 50 22 4 100 15 10 41 34 10 100
Latinoamérica y el Caribe. 28 18 44 10 1 100 17 12 45 26 5 100
Norteamérica................ . 20 14 48 18 4 100 17 12 44 28 8 100
OCEANIA. ... 24 15 45 15 3 100 19 13 44 24 7 100

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations
Note: Refers only to countries or areas with 100,000 persons or more in 2009
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En las poblaciones envejecidas, entre mayor es el rango de edad de las
personas, mayor es su tasa de crecimiento. Se espera que la poblacion con edad
de mas de 80 afios se cuadruplique para el 2050. En el tiempo presente, el 50%
de las personas mas viejas viven en los paises en desarrollo y para 2050 este

porcentaje serd del 69%.

Las tasas anuales de cambio poblacional estimadas para 2009-2050 por

grupo de edad se muestran a continuacion:

Tasas anuales de cambio de la poblacion total y de la poblacién por
grupos de edad por las principales zonas, 2009-2050

Zona Principal 0-14 15-59 60 + 80 + Total
MUNO....eiiiie -0.08 0.57 2.44 3.3 0.71
Regiones mas desarrolladas.............. -0.09 -0.35 111 2.07 0.08
Regiones menos desarrolladas........... -0.08 0.73 2.96 4.14 0.83
Paises menos desarrollados......... 0.73 1.99 3.57 4.18 1.69
Otros paises menos desarrollados -0.33 0.47 2.89 4.14 0.65
AFMCA. ..o, 0.71 1.99 3.35 4.00 1.66
ASIA. e -0.38 0.37 2.75 3.94 0.58
BUuropa.......cooveiiiii -0.21 -0.66 0.98 1.93 -0.14
Latinoamérica y el Caribe.................. -0.67 0.36 2.88 3.83 0.55
Norteameérica............cooeevieiininnnnns, 0.21 0.34 1.67 2.44 0.62
Oceania........ccccuvuiiiiiiiiiii, 0.31 0.76 2.06 2.96 0.91

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

El envejecimiento poblacional est4 determinado por el comportamiento de

la fecundidad, la esperanza de vida al nacimiento, la mortalidad y la migracion.

A mediados del siglo XVIII la mortalidad disminuyo significativamente en los
paises en proceso de industrializacion y consecuentemente se presentd un
crecimiento importante en la poblacién. La modernizacién del trabajo agrario
redujo drasticamente las necesidades laborales causando una gran migracion de
la poblacion rural a las areas urbanas. Adicionalmente los individuos modificaron
su comportamiento reproductivo al reconocerse la mejora de la situacion
individual producto de una limitada descendencia. Estas tendencias continian con

algunas variantes alun en nuestros dias.
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Las tasas de fertilidad, a nivel global, se espera que bajen, pasaran de 2.56
nifios por mujer en 2005-2010 a 2.02 nifios por mujer en 2045-2050 contribuyendo
al envejecimiento demografico mundial. En los paises mas desarrollados la tasa
de fertilidad se espera que suba de 1.64 nifios por mujer a 1.80 en el mismo
periodo, pero para los paises menos desarrollados se espera que la tasa baje de
4.39 a 2.41y en los paises en vias de desarrollo el cambio sera de 2.46 a 1.93
como bien puede observarse en el cuadro a continuacidon que detalla las

estimaciones y proyecciones de las Naciones Unidas con relacion a la fertilidad:

Estimado y proyeccion total de fertilidad en el mundo, principales grupos desarrollados y
principales zonas, 1970-1975, 2005-2010 y 2045-2050 de acuerdo a diferentes variantes
Fertilidad total (nmero de hijos promedio por mujer)

2045 - 2050

Zona Principal 1970-1975 2005-2010 Bajo Medio Alto Constante
MUNdo......coovieiiii 4.32 2.56 154 2.02 251 3.24
Regiones mas desarrolladas............... 2.17 1.64 1.31 1.80 2.30 1.73
Regiones menos desarrolladas........... 5.18 2.73 1.56 2.05 2.53 3.40

Paises menos desarrollados.......... 6.74 4.39 1.93 241 2.90 5.04

Otros paises menos desarrollados 4.97 2.46 1.44 1.93 2.42 2.84
AfFICA. e 6.69 4.61 1.91 2.40 2.90 5.06
ASiA. .. 4.76 2.35 1.41 1.90 2.40 2.68
Europa.......coooiiiiiii 2.19 1.50 1.30 1.80 2.29 1.52
Latinoamérica y el Caribe................... 5.01 2.26 1.32 1.82 2.32 241
Norteamérica............cccovviiiiiinan.. 2.07 2.04 1.35 1.85 2.35 2.05
Oceania..........c.cooviiiiiiii 3.29 2.44 1.49 1.98 2.48 2.79

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

La mediana de la edad — edad que divide a la poblacion en dos mitades —
es un indicador del envejecimiento poblacional. La media proyectada es de 38
anos para 2050 siendo actualmente de 29 afios. La edad media es mayor en los
paises donde la tasa de fertilidad ha sido baja por un periodo largo. Los paises
europeos muestran actualmente una media de casi 40 afios, estimandose que
llegue a 47 en 2050.

El siguiente cuadro muestra un comparativo de la mediana de la edad para
los afios histéricos 1950, 1980 y 2009 asi como la proyeccion para el 2050 de
acuerdo a cifras de la ONU donde pueden observarse los datos anteriormente

mencionados:
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Mediana edad en afios del mundo y las priciplaes zonas,
1950, 1980, 2009 y 2050, de acuerdo a diferentes variantes.

Mediana edad (afos) Mediana edad en 2050

Zona Principal 1950 1980 2009 Bajo Medio Alto Constante
MUNdO. ... 24.0 23.0 28.9 42.9 38.4 339 322
Regiones mas desarrolladas......... 29.0 32.0 394 50.4 45.6 40.5 46.1
Regiones menos desarrolladas...... 21.6 20.1 255 41.7 37.2 32.8 304

Paises menos desarrollados..... 19.5 175 19.7 32.3 29.0 26.2 20.4

Otros paises menos desarrollad 21.9 20.4 27.7 44.2 39.4 34.6 33.7
AFTICAL e 19.2 175 19.6 31.7 28.5 25.8 19.9
ASIA. . 22.3 21.1 28.7 45.2 40.2 35.3 35.2
Europa.......cooooviiiii 29.7 32.7 39.9 51.7 46.6 41.2 48.7
Latinoamérica y el Caribe.............. 20.0 20.0 27.4 46.8 41.7 36.2 36.4
Norteamérica.............ccoeevuunernnne. 29.8 30.0 36.8 46.6 42.1 374 40.4
OCaANIA. ... 28.0 26.6 32.9 43.5 39.1 34.8 35.1

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

El incremento en la longevidad, gracias a los avances de la medicina,
mejores practicas nutricionales y mejores medidas de higiene y sanidad, también
contribuye al envejecimiento poblacional. La esperanza de vida que actualmente
es de 68 aflos esta proyectada a 76 para el afio 2050. En las regiones
desarrolladas, la esperanza de vida pasard de 77 a 83 aflos mientras que en las
zonas menos desarrolladas pasara de 66 a 74 afios en el mismo periodo. Estas
cifras se presentan en el siguiente cuadro de las proyecciones de la esperanza de

vida realizadas por las Naciones Unidas.

Esperanza de vida al nacer en el mundo, principales grupos
desarrollados y principales areas, 2005-2010 y 2045-2050

Zona Principal 2005 - 2010 2045 - 2050
MUNAO. ... 67.6 75.5
Regiones mas desarrolladas........................... 77.1 82.8
Regiones menos desarrolladas........................ 65.6 74.3
Paises menos desarrollados....................... 55.9 68.5
Otros paises menos desarrollados............... 67.7 75.9
o T 54.1 67.4
ASIA. 68.9 76.8
BUropa. ... 75.1 81.5
Latinoaméricay el Caribe................cccevvinnnnnn, 73.4 79.8
NOrteameriCa. ..........coovieiiiiiiieieieieeee e, 79.3 83.5
OCEANIA. ... 76.4 82.1

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United
Nations Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New York:
United Nations
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Las migraciones internacionales de poblaciones menos desarrolladas a
poblaciones méas desarrolladas contrarrestarq el efecto de bajas de tasas de
fertilidad, es asi que, en algunas regiones el envejecimiento poblacional no
presente cifras tan crecientes. Se proyecta que las principales migraciones seran
hacia los Estados Unidos de Norteamérica, Canada, Espafia, Italia, Alemania,
Australia y Francia. México serd, junto con China, India, Pakistan, Filipinas,
Bangladesh e Indonesia uno de los paises donde se presentara la mayor

emigracion.

El siguiente comparativo del promedio anual por década de migrantes
desde 1950 hasta las proyecciones hechas al 2050 permite observar las

migraciones mencionadas anteriormente:

Promedio anual neto de Migrantes por decada por grupos desarrollados y principales areas, 1950- 2050
(Variante media)
Numero neto de migrantes (miles)

Zona Principal 1950 - 1960 1960 - 1970 1970 - 1980 1980 - 1990 1990 -2000 2000 - 2010 2010 - 2020 2020 - 2030 2030 - 2040 2040 - 2050
Regiones mas desarrolladas............. 20 646 1147 1507 2697 2943 2491 2362 2374 2378
Regiones menos desarrolladas........... -20 -646 -1147 -1507 -2697 -2943 -2491 -2362 -2374 -2378
Paises menos desarrollados......... -104 -156 -473 -850 -124 -395 -324 -489 -488 -489
Otros paises menos desarrollados 84 -491 -674 -657 -2573 -2549 -2167 -1874 -1886 -1889
AFFICA. .. -137 -241 -296 -274 -402 -521 -431 -451 -446 -447
ASIB. . 146 23 -361 -473 -1502 -1286 -1247 -1229 -1254 -1256

Europa..........ccooii -447 27 355 448 952 1505 1046 930 937 944
Latinoamérica y el Caribe.................. -67 -316 -426 -784 -725 -1099 -746 -619 -611 -613
Norteamérica..............ccccoeeeenennen. 418 398 675 984 1591 1286 1280 1268 1273 1270
OCEaANM. ... 85 109 53 99 86 115 98 101 101 101

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).
World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

Un dato relevante en este contexto demografico es el de la feminizacion del
envejecimiento. La esperanza de vida de las mujeres en términos generales es
mayor a la de los hombres. Actualmente las mujeres tienen una esperanza de
vida de 70 afios mientras que la de los hombres es de 65 afios y se espera que
continle esta brecha en el 2050. Como puede observarse claramente en el
siguiente cuadro las mujeres forman la mayoria de la poblacion de mas de 60

afos y se espera gue esta tendencia continle para los siguientes afios.
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Proporcion de mujeres entre las personas mayores

1950 (%) 2000 (%) 2050 (%)

Mundo Entre 60+ 56 55 54
Entre 80+ 62 65 62
Regiones mas desarrolladas Entre 60+ 58 59 56
Entre 80+ 63 69 64
Regiones menos desarrollads Entre 60+ 54 53 54
Entre 80+ 59 61 61

Fuente: World Population Prospects, op. Cit.

De la misma manera que la generalidad de la poblacién mundial, México ha
venido experimentando un proceso acelerado de transicion demografica. La
primera fase — alrededor de los afios 30 — inicié con un descenso de la mortalidad
que aunado a elevados niveles de natalidad trajo un crecimiento de la poblacion

muy elevado.

Con el transcurso de los afos, la natalidad ha venido disminuyendo, en el
2000 se alcanz6 una cifra de 21 nacimientos por cada mil habitantes mientras que
en 1996 se tenian 46 nacimientos por cada mil habitantes, lo que ha aminorado
el crecimiento poblacional. Las proyecciones para 2050 seran de 11 nacimientos.
Por su parte, se espera que la tasa de mortalidad sufra un ascenso ya que el

incremento de adultos mayores proporcionara un mayor numero de defunciones.

2.1.2 México

De acuerdo a Naciones Unidas, México tenia en 2009 una poblacion de
109.610 millones de habitantes representando la poblacion femenina
aproximadamente el 51% con una poblacion de 55.635 millones. Dentro de sus
proyecciones México tendra una poblacién de 128.964 millones en el 2050
creciendo en 4 décadas un 18.5% y mas que cuadruplicando su poblacion (468%
de crecimiento) con relacion al afio 1950 en el que habia 27.741 millones.
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A través del siguiente cuadro se observa la distribucién por sexo de la
poblacién de México en 2009 comparada con la poblacion mundial, mientras que
en la grafica posterior se muestra las cifras histéricas y proyectadas de la

poblacion mexicana comparada con la poblacién mundial.

Poblacién total por Sexo en 2009y la
proporcion por sexo por ciudad en 2009
(Variante media)

Proporcion de sexo

Pais Total Masculino Femenino (Mascilino por 100
Femeninos)

Mundo 6,829,361 3,442,851 3,386,510 102

México 109, 610 53,975 55,635 97

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations Secretariat (2009).

World Population Prospects: The 2008 Revision New Y ork: United Nations

Poblacion total por ciudad, 1950, 2009, 2015, 2025 y 2050

(Variante media)
Pablacion (miles)

Pais 1950 2009 2015 2025 2050
Mundo 2,529,346 6,829,361 7,302,186 8,011,533 9,149,984
México 27,741 109,610 115,528 123,366 128,964

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations
Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New Y ork: United Nations

Con relacion a la distribucion de la poblacion mexicana por edades, las
Naciones Unidas establecen que Meéxico seguira las tendencias mundiales de
poblaciones envejecidas. Para el afio 2009 el 9.1% de la poblacion se encuentra
con 60 o mas afios de edad y se considera que en 2050 este porcentaje alcance

el 28.2%. Dichas tendencias se muestran en el siguiente cuadro.
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Porcentaje de distribucién de la poblaciéon en grupos seleccionados de edad por ciudad

2009y 2050
(Variante media)
Pais 2009 2050
0-14 15 - 59 60+ 80+ 0-14 15 - 59 60+ 80+
Mundo 27.2 62 10.8 15 19.6 58.4 21.9 4.3
México 28.5 62.4 9.1 1.3 16.2 55.5 28.2 6.2

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations

Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

Respecto de la mediana de la edad, México pasara de tener una mediana
de edad de 27.2 afios de edad en 2009 a una mediana de edad de 43.9 afios.
Aunado a esto, presentara un decremento en sus tasas de fertilidad pasando de
2.21 nifos por mujer en el quinquenio 2005-2010 a 1.85 para el afio de 2050. La
tasa de mortalidad infantil también sufrird un importante decremento pasando de

16.7 muertes infantiles por cada mil habitantes a 5.6 en el mismo periodo.

La esperanza de vida al nacimiento expresada en afios (considerando
ambos sexos) pasara de 76.1 en 2009 a 81.1 en 2050, pero como ocurre en casi
todos los paises presentarA una mayor esperanza de vida en las mujeres
(alrededor de 5 afios de diferencia). La vejez en México, tiene y tendra un rostro
mayoritariamente femenino, para el aiio 2005 el porcentaje de mujeres adultos
mayores es de alrededor del 54-55% y se espera que se mantenga.

A continuacion se presentan los cuadros comparativos de México y el
mundo donde se aprecian el comportamiento de la mediana de edad de la
poblacion en diferentes afos (histérico y proyectado); el numero promedio de
hijos de las mujeres o tasa de fertilidad, la esperanza de vida, la tasa de
mortalidad infantil que permiten visualizar mejor el comportamiento descrito asi

como los indices de masculinidad pro grupos de edad.
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Mediana edad de la poblacion por ciudad

1950, 1980, 2009 y 2050
(Variante media)

Pais por area Mediana edad

1950 1980 2009 2050
Mundo 24.0 23.0 28.9 38.4
México 18.7 174 27.2 43.9

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations
Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New Y ork: United Nations

Fertilidad total (Niamero promedio de nifios por mujer)

1975 -1980 2000 - 2005 2005 - 2010 2010 - 2015 2015 - 2020 2020 - 2025 2045 - 2050

Mundo 3.83 2.67 2.56 2.49 2.40 2.30 2.02

México 5.25 24 221 2.04 1.89 1.85 1.85

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations
Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

Esperanza de vida desde el nacimiento (afios)

2000 - 2005 2005 - 2010 2010 - 2015 2015 - 2020 2020 - 2025 2045 - 2050

Mundo 66.4 67.6 68.9 70.1 71.1 75.5

Meéxico 74.8 76.1 77.2 78.1 78.9 811

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations
Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New Y ork: United Nations
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Tasa de Mortalidad infantil
(Muertes infantiles por cada 1,000 nacidos vivos)

2000 - 2005 2005 - 2010 2010 - 2015 2015 -2020 2020 - 2025 2045 - 2050

Mundo 51.7 47.3 43.2 39.7 36.6

México 20.5 16.7 13.7 11.5 9.7

22.9

5.6

Fuente: Population Division of the department of Economic and Social Affairs of the United Nations

Secretariat (2009). World Population Prospects: The 2008 Revision New York: United Nations

Indices de Masculinidad por grupos de edad, segun
nivel de urbanizacién. México, 2000

Total Rural Semiurbano Urbano
Total 95.0 97.1 93.7 93.6
0-14 102. 9 102.7 102.8 103.1
15-59 915 92.7 89.7 91.2
60 - 64 91.3 101.0 89.6 83.8
65-74 88.7 101.7 87.6 77.9
75 + 83.1 100.2 81.8 67.9

Fuente: Elaboracion del autor Roberto Ham con datos del XI Censo General de Poblacién
y vivienda 1990y de la muestra del 10 por ciento del Xll CensoGeneral de Poblacion
y vivienda 2000, INEGI.

México se transformard paulatinamente en un pais con mas viejos que

nifos. Se espera, como lo indica Elena Zufiga, que el indice de envejecimiento™

gue en el 2005 era de 20.5% alcance un indice de alrededor del 166.5% para

2050. El ritmo de crecimiento de los adultos mayores es mas acelerado que el del

conjunto de la poblacion. Se espera que para el afio 2050 haya mas de 34

millones de adultos mayores y dentro de este grupo mas de la mitad tendran 70

anos o mas.

19 poblacién de 60 6 mas afos divida entre la poblacién de 15 o menos afios.
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La mayoria de los adultos mayores mexicanos -un 54.8%- se encuentra
ubicado en las zonas urbanas, pero es, en las poblaciones no urbanas, donde se
encuentra la poblacion mas envejecida. Sin embargo, para el afio de 2000, los
adultos mayores representaban el 6.1% del total de la poblacién urbana mientras
que en las poblaciones no urbanas ascendian al 7.9%.

La distribucion de la poblacion mexicana por edades y sexo a los distintos
niveles de urbanizacion (urbano, semiurbano y rural) se muestra en el siguiente

cuadro elaborado por el INEGI:

Distribucién de la poblacién de 60+ en absolutos y porcentajes, por grupos de
edad y niveles de urbanizacion,seglin sexo. México 2000.

Absolutos (Miles) Porcentajes
Edad Total Hombre Mujer Total Hombre Mujer
México

Total
0-14 97,015 47,258 49,757 100.00 48.71 51.29
15 -59 33150.0 16809.0 16341.0 34.17 17.33 16.84
60 - 64 2,253.0 1,075.0 1,177 2.32 1.11 1.21
65-74 2,981 1,401 1,580 3.07 1.44 1.63
75 + 1,879 853 1,026 1.94 0.88 1.06

Rural

Total 37,849 18,649 19,200 100.00 49.27 50.73
0-14 14,619 7,407 7,213 38.63 19.57 19.06
15 -59 20,163 9,701 10,462 53.27 25.63 27.64
60 - 64 936 471 466 2.47 1.24 1.23
65-74 1,281 646 635 3.38 1.71 1.68
75 + 849 425 424 2.24 1.12 1.12

Semiurbano

Total 13,283 6,427 6,857 100.00 48.38 51.62
0-14 4,540 2,301 2,239 34.18 17.32 16.86
15 -59 7,812 3,693 4,118 58.81 27.80 31.00
60 - 64 294 139 155 2.22 1.05 1.17
65-74 388 181 207 2.92 1.36 1.56
75 + 249 112 137 1.88 0.84 1.03

Urbano

Total 45,973 22,230 23,742 100.00 48.36 51.64
0-14 14,021 7,118 6,903 30.50 15.48 15.02
15 -59 28,830 13,753 15,072 67.21 29.92 32.79
60 - 64 1,024 467 557 2.23 1.02 1.21
65-74 1,315 576 739 2.86 1.25 1.61
75 + 782 317 466 1.70 0.69 1.01

Elaboracion del autor Roberto Ham con datos de la muestra del 10 por ciento del XIl Censo
general de Poblacion y vivienda 2000, INEGI



-42 -

Los ritmos y niveles de envejecimiento no son iguales en todos los estados
de la republica. Los estados que presentan un mayor envejecimiento de su
poblacion son el Distrito Federal, Zacatecas, Oaxaca, Nayarit, Yucatan,
Michoacéan, Veracruz y San Luis Potosi. Se espera que para el 2030 en el Distrito
Federal la proporcion de adultos mayores sea superior al 20%.

Un dato importante para entender el envejecimiento en México es que una
gran parte de los adultos mayores no saben leer ni escribir.** Esto es entendible
dentro del contexto histérico econémico y social mexicano de las primeras
décadas del siglo XX en gue la educacion formal era limitada y primordialmente
se enfocaba en las poblaciones urbanas. La tasa de alfabetismo'? en la poblacién
mexicana en el afio 2000 muestra que conforme aumenta la edad de la poblacion
esta presenta una menor tasa de alfabetizacion, existiendo ademas una
inequidad de género en el alfabetismo entre los adultos mayores; situacion que

puede observarse en el siguiente cuadro.

Tasa de alfabetismo en la poblacion de 30+ por grupos quinquenales de edad, segun sexo y niveles
de urbanizacién. México, 2000

HOMBRES MUJERES
Edades México Rural Semiurbano  Urbano México Rural Semiurbano  Urbano
30-34 95.8 90.7 97.1 98.6 93.6 85.9 95.4 98.0
35- 39 94.4 87.9 96.1 98.2 90.8 80.3 93.0 96.9
40 - 44 93.6 86.0 95.2 98.0 88.7 76.3 90.7 95.8
45 - 49 91.3 81.9 93.2 97.4 84.2 68.6 86.6 93.9
50 - 54 88.5 77.5 90.4 96.3 80.1 62.7 82.0 91.4
55-59 84.7 72.7 87.1 94.5 74.1 55.8 76.1 87.8
60-64 80.7 67.9 84.3 92.5 70.0 51.6 73.1 84.6
65 - 69 78.6 66.2 82.1 91.0 66.2 47.9 67.7 81.5
70-74 74.3 61.5 76.9 88.4 61.6 41.3 63.3 78.5
75 + 68.4 55.3 71.7 84.8 56.5 36.6 57.0 74.5

Fuente: Elaboracion del autor Roberto Ham con datos de la muestra de 10 por ciento del XII Censo General de Poblacion
y vivienda 2000, INEGI.

1 De acuerdo a Roberto Ham, el alfabetismo, el nivel de escolaridad y la
preparacion en general de una persona, predicen en alto grado el nivel social,
econdémico y de la salud. La escolaridad puede medirse con base en a los afios
de estudio y en términos colectivos es un marco de referencia del avance social y
econdémico de un pais que se traduce en progreso y bienestar generales.

12 Se define como el porcentaje de habitantes que saben leer y escribir.
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México cuenta con un alto porcentaje de adultos mayores que aun trabaja.
Segun informa Elena Zufiga, alrededor del 65% de los hombres entre 60-64 afios
todavia forma parte de la poblacién econdmicamente activa. Esta proporcion baja
en edades posteriores pero aun en la edad de 80 afios, uno de cada cuatro
varones sigue trabajando.'® La participacion laboral de la mujer de la tercera edad
es mucho menor que la del hombre, llegando, incluso, a ser la de estos ultimos
del doble.

La mayor parte de las actividades de los adultos mayores esta centrada en
el sector primario y aqui también se presenta una diferencia sustancial en
género. Es importante mencionar que practicamente la mitad de los adultos
mayores trabajan por su cuenta siendo, en ocasiones, a través del empleo

informal. En una gran mayoria de los casos el ingreso resulta ser muy bajo.

La participacion del adulto mayor en la economia, en los diferentes
sectores econdmicos y los trabajos clasificados estos Uultimos por sexo se

presentan a continuacion.

Tasa de participacién econédmica por grupo de edad
(2000)

70

40 4 H H H H H H

12-14 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59 60+

Estimaciones del CONAPO con base en el Xl Censo General de Poblacién y Vivienda 2000

13 Seglin Elena estas tasas de participacién laboral se asocian en gran medida a
la baja cobertura de los sistemas de pensiones que obligan a buscar alternativas
de ingresos.
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Distribucidn delos adultos mayores ocupados por sector econémico

Porcentaje

80
70 A
60 -
50
40
30+
20 A

10+

y sexo, 2000

B Primario

44 6 B Secundario

M Terciario

Total Hombres Mujeres

Fuente: Estimaciones del CONAPO con base en el XIl Censo general de
Poblacion y vivienda, 2000.

Distribucion de los adultos mayores ocupados por situacion en el

Porcentaje

60 1

50

40

30 1

201

10 1

trabajo y sexo, 2000

M Total

B Hombres

= Mujeres

Empleados u Jornaleros o Patrones Por su cuenta Sin pago
obreros peones

Fuente: Estimaciones del CONAPO con base en el Xl Censo General de
Poblacién y vivienda 2000
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Aunado a los indicadores de envejecimiento poblacional mencionados
anteriormente, es importante medir la necesidad potencial de soporte social de la
poblacién adulto mayor por parte de la poblacion activa (15-59 afios) conocida
como la relacion de dependencia demografica de la vejez. De acuerdo a la
CELADE, México presentd una razon de dependencia del 11.6% en el afio de
2000 y espera que en el 2050 este sea del 46.9%. Los datos a continuacion
permiten comparar en este sentido a México con otros paises de Latinoamérica y

su evolucioén histérica y proyectada.

America Latinay el Caribe: Relacion de dependencia demografica de la poblacion de 60
afios y mas, paises seleccionados, 1950 - 2050

Pals 1950 1975 2000 2025 2050
Bolivia 10.6 10.8 11.8 14.5 26.4
Guatemala 8.3 8.9 11.8 12.3 20.1
Brasil 9.1 11.3 12.9 24.3 42.8
México 13.9 11.8 11.6 21.8 46.9
Argentina 11.3 19.2 22.9 27.8 42.8
Chile 12.1 14.2 16.4 33.3 51.1

Fuente: Elaboracion a partir de datos del CEPAL referidos a estimaciones y proyecciones de poblacion

2.2 Aspectos legales del adulto mayor

Los derechos humanos, de acuerdo a la Oficina de Alto Comisionado para
los derechos humanos de la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU)*, “son

derechos inherentes a todos los seres humanos, sin distincion alguna de

14 La ONU es una organizacién internacional fundada por 51 paises en 1945 tras
la Segunda Guerra Mundial que se comprometieron a mantener la paz y la
seguridad internacionales, desarrollar relaciones amistosas entre las naciones y
promover el progreso social, mejores niveles de vida y los derechos humanos.
Actualmente tiene 192 miembros y debido a caracter internacional, y las
competencias de su Carta fundacional, puede adoptar decisiones sobre una
amplia gama de cuestiones, y proporcionar un foro para expresar las opiniones de
sus miembros, a través de la Asamblea General, el Consejo de Seguridad , el
Consejo Economico y Social y otros 6rganos y comisiones
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nacionalidad, lugar de residencia, sexo, origen nacional o étnico, color, religion,
lengua, o cualquier otra condicion”. Estos derechos son interrelacionados,
interdependientes e indivisibles y estan garantizados normalmente en las leyes,
los tratados internacionales, los principios generales y otras fuentes de derecho

internacional.

Actualmente el derecho internacional establece las obligaciones que tienen
los gobiernos de tomar medidas en determinadas situaciones, o de abstenerse de
actuar de determinada forma en otras, a fin de promover y proteger los derechos
humanos y las libertades fundamentales de los individuos o grupos. La
Conferencia Mundial de Derechos Humanos celebrada en Viena en 1993 dispuso
que todos los Estados tienen el deber, independientemente de sus sistemas
politicos, econdémicos y culturales, de promover y proteger todos los derechos
humanos y las libertades fundamentales.

El concepto Derechos humanos es dinamico, parte de una historicidad
especifica. Nace de situaciones determinadas caracterizadas por la lucha de la
defensa de nuevas libertades en contextos opresivos. Los derechos humanos
historicamente han mostrado una evoluciébn; comenzaron con clausulas
informales a favor de minorias, como por ejemplo los grupos religiosos, y es hasta
la conformacion de la Organizacion de las Naciones Unidas que se le otorga, al
concepto, el reconocimiento formal y universal.

Los derechos humanos se pueden clasificar por su naturaleza, origen,

contenido y proceso histérico en tres generaciones:

= Primera generacion: Se caracteriza por la defensa de los derechos
de la vida y las libertades personales frente a la autoridad del
Estado. Es en la Revoluciéon Francesa donde se reconocen por
primera vez. Los derechos reconocidos son el derecho a la libertad
de expresion, la libertad de asociacion, la libertad de religion vy,

fundamentalmente el derecho al voto.
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= Segunda generacion: Surge en el siglo XIX y XX y se enfocan a los
derechos econdmicos, sociales y culturales. El Estado reconoce el
derecho a la educacioén, la alimentacion, la proteccion a la salud, el

derecho al trabajo y a las pensiones.

= Tercera generacion: Emerge a partir de la segunda mitad del siglo
XX. Conocidos como derechos de “Solidaridad”, se enfocan al
progreso social y a elevar el nivel de vida de los pueblos y son, entre
otros, el derecho a la paz, la libre autodeterminacién, al desarrollo, a
un ambiente sano y ecoldgicamente equilibrado y a beneficiarse del

patrimonio de la humanidad.

Los derechos humanos actualmente reconocen a ciertos grupos sociales
como grupos vulnerables' y esto les permite determinar, a través de las

instancias pertinentes, acciones y medidas para protegerlos.

En México, la Comisién Nacional de los Derechos Humanos!® considera

una amplia gama de grupos vulnerables que incluye a las mujeres violentadas, los

15 Alexis Asatashuvilv e Inés Borjon, investigadores de la Comisién Nacional de
los Derechos Humanos opinan que nombrar vulnerables a estos grupos dista de
formar parte de una cultura respetuosa de la dignidad y de los derechos de todo
ser humano al propiciar discriminacion a partir del vocablo. Vulnerable, de
acuerdo a la Real Academia Espafola, significa “que puede ser herido o recibir
lesion fisica y moral”; de lo que se puede inferir que cualquier persona es
susceptible de serlo no solamente en un grupo determinado.

%L a Comisién Nacional de los Derechos Humanos (CHDH) es un organismo
publico autbnomo que tiene como objetivo esencial la proteccion y observancia de
los Derechos Humanos por medio de procedimientos agiles e informales, que
resultan en la formulacion de recomendaciones; asi como por medio del contacto
directo con las autoridades respectivas y los agraviados. También tiene como
objetivo la promociéon, estudio y divulgacion de los Derechos Humanos
establecidos en la legislacion mexicana e internacional. Nace el 13 de febrero de
1989, dentro de la Secretaria de Gobernacion con la creacion de la Direccion
General de Derechos Humanos. Un afio mas tarde, el 6 de junio de 1990, por
decreto presidencial se convierte en una institucion denominada Comision
Nacional de Derechos Humanos, Organismo desconcentrado de dicha Secretaria
y el 13 de septiembre de 1999 se constituye como un organismo con plena
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refugiados, las personas con VIH/SIDA, las personas con preferencia sexual
distinta a la heterosexual, las personas con alguna enfermedad mental, las
personas con discapacidad, los migrantes, los jornaleros agricolas, los
desplazados internos y los adultos mayores. Es la Comisién de Atencion a Grupos
Vulnerables quien se enfoca a la atencion principalmente de cuatro grupos: Nifios,
adolescentes, adultos mayores y personas con discapacidad.

Dentro de los grupos vulnerables, los adultos mayores, han sido de poco
interés con relacién a los derechos humanos lo que conlleva a una falta de

seguimiento eficaz de las politicas publicas dirigidas a ellos.

Los adultos mayores empezaron a figurar en la ONU desde que se adoptd
el Plan de Accidn Internacional sobre el Envejecimiento (1982) y el Programa para
la Tercera Edad que plantea para los adultos mayores el derecho:

= Derecho al trabajo. En muchos paises no se han tomado medidas acordes
al aumento de la esperanza de vida y mejora de la salud que implicaria una
vida laboral mas duradera. En los paises menos desarrollados, la tercera
edad es uno de los sectores con mayor dependencia econémica. Esto
conlleva a un sistema poco flexible en su regulacion, aplicacion y respuesta
a las problematicas materiales y sociales. Las pensiones, como
instrumento de este sistema, deben considerar el crecimiento del
envejecimiento poblacional y promover la participacion de los adultos

mayores en el mercado laboral.

= Derecho a la salud. De acuerdo a la OMS?’ |a salud se refleja en un estado

de completo bienestar fisico, mental y social. Este derecho debe

autonomia de gestion y presupuestaria denominado Comision Nacional de los
Derechos Humanos.

17 La OMS (Organizacion Mundial de la Salud) es la autoridad directiva y
coordinadora de la accion sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas. Es la
responsable de desempefar una funcién de liderazgo en los asuntos sanitarios
mundiales, configurar la agenda de las investigaciones en salud, establecer
normas, articular opciones de politica basadas en la evidencia, prestar apoyo
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garantizarse a los adultos mayores a través de estrategias impulsadas por
el Estado y otros organismos para mitigar los riesgos relacionados con el
asilamiento social, abandono personal, mala alimentacién, menopausia y
andropausia asi como pérdida de visidon y movilidad. Para llevar a cabo
estas estrategias deben considerarse servicios financieros y técnicos que
garanticen ingresos minimos sostenibles para poder ayudar a los adultos

mayores mas pobres.

» Derecho a la educaciéon. La OMS promueve el “envejecimiento activo” para
fomentar que se mantenga activa a las personas durante el mayor tiempo
posible, siendo, por consiguiente, productivas para la sociedad vy
contribuyendo al bienestar econémico de la poblacion. Se debe fomentar
la educacion permanente a todos los niveles; en el caso de los adultos
mayores la capacitacidbn en nuevas tecnologias permite que desarrollen
nuevas habilidades lo que conlleva a la adaptacion de las demandas y
oportunidades en constante cambio. La UNESCO® afirma que la
educacion debe enriquecer la experiencia humana en la madurez y la
tercera edad. Particularmente los sistemas de educacion en Meéxico
permiten iniciar y concluir la primaria, la secundaria y la preparatoria a
través del Instituto Nacional para la Educacién de los Adultos y la
Secretaria de Educacion Publica (SEP). A nivel de educacion superior
existen instituciones como la Universidad de la Tercera Edad y las
Universidades abiertas como respuesta a las propuestas de la UNESCO.
Existen muchas ventajas del envejecimiento que no se reconocen; el adulto

mayor o persona de edad, puede aportar habilidades y experiencias al

técnico a los paises y vigilar las tendencias sanitarias mundiales. En el siglo XXI,
la salud es una responsabilidad compartida, que exige el acceso equitativo a la
atencion sanitaria y la defensa colectiva frente a amenazas transnacionales.

18 La UNESCO (United Nations Educational, Scientific and Cultural Organization)
es una agencia especial de las Naciones Unidas (ONU) establecida en noviembre
de 1945 que contribuye a la paz y seguridad mundial promoviendo la
colaboracién internacional a través de la educacion, ciencia y cultura a fin de
garantizar el respeto universal de la justicia, el imperio de la ley, los derechos
humanos y las libertades individuales que la Carta de las Naciones Unidas
reconoce a todos los pueblos sin distincion de raza, sexo, idioma o religion.
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mercado laboral, a la vida publica y a la familia adecuando los cambios

socioecondmicos necesarios en las poblaciones.

En la actualidad existen varios organismos internacionales enfocados a las
personas de edad. Dentro de la ONU, la Division de Naciones Unidas para la
Politica Social y el Desarrollo es la encargada de la atencidon a las politicas
publicas internacionales respecto de la tercera edad. La Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) y la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) procuran una
mejor calidad de vida. Particularmente el Programa de la OMS “Salud y

Envejecimiento” define las siguientes directrices:

» Buscar y satisfacer las necesidades basicas de las personas mayores y
reducir la pobreza en este sector poblacional.

» Enfocarse a la situacion de las mujeres mayores.

= Asistir a familias para que cuiden a sus miembros de edad avanzada.

* Promover el dialogo multigeneracional a través de politicas educativas.

= Promover los derechos humanos de las personas mayores.

» Educar al publico en general para el momento en que lleguen a esta etapa.

Dentro de los programas de la OMS estan incorporados instrumentos
internacionales como son ElI Plan de Accién sobre el Envejecimiento, los

Principios de las Naciones Unidas para las Personas de Edad, entre otros.

La Organizacién Internacional del Trabajo (OIT)'°, en respuesta al
envejecimiento poblacional ha integrado a sus actividades, en ultimas fechas, la

problematica de los trabajadores de edad. En 1980 aprob6é un documento en

19 La Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) es un organismo especializado
de las Naciones Unidas que se ocupa de los asuntos relativos al trabajo y las
relaciones laborales. Fue fundada el 11 de abril de 1919, en el marco de las
negociaciones del Tratado de Versalles. La OIT tiene un gobierno tripartito,
integrado por los representantes de los gobiernos, de los sindicatos y de los
empleadores. Esta integrado por 183 estados nacionales (2010).


http://es.wikipedia.org/wiki/Naciones_Unidas
http://es.wikipedia.org/wiki/Trabajo
http://es.wikipedia.org/wiki/Relaciones_laborales
http://es.wikipedia.org/wiki/11_de_abril
http://es.wikipedia.org/wiki/1919
http://es.wikipedia.org/wiki/Tratado_de_Versalles_(1919)
http://es.wikipedia.org/wiki/Tripartito
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cuanto a la igualdad de trato y el aseguramiento de sus necesidades especificas
llamado “Recomendacién sobre trabajadores de edad”. En 2001, a través de su
estrategia global de creacién de “trabajo decente” se plantean temas sobre:
formacion continua de los trabajadores mayores, potencial de las TIC para la
poblacion mayor, discriminacion laboral por edad, sistemas flexibles de empleo y
jubilacién, viabilidad de los sistemas de pensiones, financiacion de los gastos

sanitarios y trabajadores migrantes envejecidos.

La Organizacion de las Naciones Unidades para la Agricultura y Alimentacion
(FAO)® ha puesto atencién a las repercusiones que pueda tener el
envejecimiento poblacional particularmente en el entorno rural. En respuesta a
esto, ha implementado politicas y estrategias para fomentar la participacion

activa del campesino mayor en el desarrollo agricola.

En el &mbito civil dentro de las Organizaciones No Gubernamentales (ONG)*

la American Association of Retired People (AARP), Help Age International de

2 La FAO es el organismo de las Naciones Unidas encargado de dirigir las
actividades internacionales de lucha contra el hambre. Su trabajo consiste en
ayudar a los paises en desarrollo a modernizar y ampliar su agricultura,
silvicultura y pesca, y aliviar asi la pobreza y el hambre. Esta organizacion presta
asistencia para el desarrollo, asesora a los gobiernos en materia de politica y
planificacion recopila, analiza y difunde informacién y funciona como foro
internacional para debatir cuestiones de agricultura y alimentacién.
Adicionalmente ayuda a los paises a prepararse para las emergencias
alimentarias y proporciona asistencia de socorro. La FAO da servicio a sus 183
miembros y la Comunidad Europea.

2l Una organizacién no gubernamental es una entidad de caracter publico, con
diferentes fines y objetivos humanitarios y sociales definidos por sus integrantes,
creada independientemente de los gobiernos locales, regionales y nacionales, asi
como también de organismos internacionales. Juridicamente adopta diferentes
estatus, tales como asociacion, fundacién, corporacién y cooperativa, entre otras
formas. Se componen por voluntarios y trabajadores contratados e internamente
pueden tener un bajo o alto grado de organizacién. El financiamiento de sus
actividades proviene de diversas fuentes: personas particulares, Estados y otras
Administraciones Publicas, organismos internacionales, empresas, otras ONG,
etc.


http://es.wikipedia.org/wiki/Gobierno
http://es.wikipedia.org/wiki/Organismo_internacional
http://es.wikipedia.org/wiki/Asociaci%C3%B3n_(Derecho)
http://es.wikipedia.org/wiki/Fundaci%C3%B3n_(Derecho)
http://es.wikipedia.org/wiki/Corporaci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Cooperativa
http://es.wikipedia.org/wiki/Voluntario
http://es.wikipedia.org/wiki/Organizaci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Estado
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Gran Bretafa, Caritas Internationalis, la International Federation on Ageing (IFA)
y la Retired and Senior Volunteer Program International son asociaciones
reconocidas por la ONU que se destacan por su investigacion sobre la situacion
de las personas de edad en sus paises de origen y en el mundo, por la prestacion
de servicios de ayuda comunitaria (atencién primaria a la salud, trabajos de
nutricion, operaciones de cataratas, etc.) y por la promocion de proyectos publicos
gue generen una mejor calidad de vida. Existen otras ONG que también impulsan
estas directrices como son la International Association of Gerentology (IAG),

National Council on the Aging, Inc. (NCOA) entre otros.

A lo largo de las ultimas 2-3 décadas se han elaborado varios instrumentos
declarativos y directivos en materia de personas de edad entre los cuales se
encuentran el Plan de Accion Internacional sobre el envejecimiento en 1982
donde se destaca la construccién de una sociedad para todas las edades. Su
enfoque se refiere, sin embargo, mas a los paises desarrollados que a los no

desarrollados.

En 1991 se promulgaron los Principios de Naciones Unidas a Favor de las
Personas de Edad donde se enunciaron 18 principios englobados en cinco

grandes rubros:

» Independencia que reconoce el deseo de las personas mayores de
conservar su independencia el mayor tiempo posible por lo tanto
requieren alimentacion, techo, agua, ingreso, educacion, transporte y
seguridad fisica.

= Atencién que reafirma el derecho que tienen a ser apoyadas, a que
intervengan en la decision sobre el tipo de apoyo o atencidon que
necesitan, y a ser atendidos con consideracion. La familia es el primer
apoyo.

= Autorrealizacion que reconoce que las personas tienen el derecho

permanente de buscar oportunidades para fortalecer sus capacidades
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mediante la educacion, la capacitacion, oportunidades de empleo y la
oportunidad de participar en asuntos comunitarios.

= Dignidad que reafirma que las personas mayores no deben ser
menospreciadas o tratadas de manera irrespetuosa.

» Participacion que es la base de todos los otros derechos y que debe de
estar considerada en la planificacion y ejecucion de todas las iniciativas
que afecten a las personas de la tercera edad. Su opinidon debe tomarse
en cuenta. Sin embargo muchos de estos principios se quedan en

simples sugerencias.

En 2002, derivado de la Segunda Asamblea Mundial del Envejecimiento,
se definié el Plan de Accion de Madrid que resume sus 33 objetivos y 117
recomendaciones en tres apartados: personas mayores y desarrollo, prolongacion
de la salud y el bienestar hasta la tercera edad y entornos favorables y solidarios
subrayando la diferencia entre las realidades de los paises desarrollados y los
subdesarrollados.

HelpAge International®

propone 10 acciones concretas para asegurar que
las personas mayores alrededor del mundo se beneficien de los Derechos

Humanos internacionalmente aceptados:

1. Reconocer los derechos humanos de las personas mayores y los
beneficios del envejecimiento de la poblacién para el desarrollo humano.

2. Asignar a las personas mayores la parte que en justicia les corresponde de
los recursos nacionales y globales.

3. Garantizar proteccion social adecuada y un ingreso minimo en la tercera
edad.

4. Proporcionar atencion de salud accesible y gratuita a las personas

mayores.

2 HelpAge International (HAI) Es una organizacién global sin fines de lucro con la
mision de mejorar las condiciones de vida de los Adultos Mayores en desventaja.
Ayuda a las personas mayores a reclamar sus derechos, a desafiar la
discriminacion y superar la pobreza para que puedan llevar una vida digna,
segura, sana y activa.
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5. Poner a disposicion de la poblacion programas de crédito, empleo,
capacitacion y educacioén, independientemente de la edad del beneficiario.

6. Eliminar la violencia contra las personas mayores.

7. Asegurar que los disefladores de politica escuchen e incorporen las
opiniones de las personas mayores.

8. Incluir y consultar a las personas mayores en la planificacion de la ayuda
de emergencia y los programas de rehabilitacion después de desastres y
crisis humanitarias.

9. Fijar estdndares de practicas internacionales para guiar las politicas
publicas sobre el envejecimiento.

10.Respaldar a las personas mayores en su rol de cuidadoras.

La vulnerabilidad por razones de edad y de género requiere atencion
especial y acciones focalizadas. Las personas mayores, por lo regular, son
excluidas de los programas de desarrollo y las actividades de generacion de
ingresos. Un enfoque de Derechos humanos implica responsabilidad local,
nacional e internacional y entre sectores para promover estos derechos y

desarrollar una legislacion efectiva que los proteja.

So6lo un cambio de actitudes sociales, incluyendo las actitudes vy
expectativas de las propias personas mayores, reducira la discriminacion y la
exclusién de las personas mayores y hara que se asignen recursos a satisfacer

sus necesidades.

En el contexto latinoamericano, las legislaciones y politicas existentes se
dirigen, no tanto al envejecimiento de la poblacion, sino a legislar sobre los
derechos y obligaciones de las personas entre 60 y 65 afos. Su enfoque es
sobre aspectos aislados o parciales de la problematica como pueden ser la
vivienda, la seguridad social o la creacion de un 6rgano rector, pero no van mas

alla.

En el caso de México, la Constitucion Politica de los Estados Unidos

Mexicanos considera una violacion a los derechos humanos la discriminacién por
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edad.”® Adicionalmente la situacion de los adultos mayores esta protegida y

regulada por diversas disposiciones en el sistema juridico, entre las cuales por

importancia se destacan:

Ley de los Derechos de las Personas Mayores en el Distrito Federal. La
ley data de marzo de 2000 y en ella se definen los siguientes derechos
de las personas mayores de 60 afos: a la integridad y dignidad; a la
certeza juridica y familia; a la salud y alimentacion; a la educacion,
recreacion, formacién y participacion; al trabajo y a la asistencia social.
Esta ley considera corresponsables del bienestar del adulto mayor tanto
al gobierno (estatal y federal), al adulto mayor, a su familia y a la

sociedad civil organizada.

Ley de los Derechos de las Personas Adultas Mayores, ley de caracter
federal que se publicé en junio de 2002 pretende garantizar el ejercicio
de los derechos de las personas de la tercera edad y responsabilizar de
la formulacion y evaluacion de las politicas de este sector a una
instituciébn  Unica: el Instituto Nacional de las Personas Mayores
(INAPAM)?*.  Esta ley no se diferencia mucho de la mencionada
anteriormente, sin embargo, lo novedoso es que involucra en las
acciones gubernamentales a muchas de las secretarias de Desarrollo
Social, de Educacién Publica, del Trabajo y Prevision Social, de
Comunicaciones y Transportes, de Turismo asi como instituciones
publicas del Sector Salud, de Vivienda y el Sistema para el Desarrollo

Integral de la Familia.

Ley Federal para Prevenir y Eliminar la Discriminacion. La ley fue

publicada en junio de 2003 y su objetivo principal, enunciado en sus 6

% La legislacion mexicana rebasa lo establecido en la Declaracién Universal de
los Derechos Humanos ya que reconoce que existe discriminacion por motivos de
edad situacion que no debe permitirse. En la Declaracién universal no se hace
mencion del término edad.

24 Anteriormente conocido como INSEN.
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capitulos, es evitar y eliminar la discriminacion hacia grupos en

situacion de vulnerabilidad.
= Otras leyes estatales. En los estados de Campeche, Aguascalientes,
Baja California Sur, San Luis Potosi y Yucatan, existen

pronunciamientos legislativos especializados en esta materia.

La politica mexicana, de acuerdo a Aleksi Asatashvili e Inés Borjon, podria

enfocarse a ciertas caracteristicas para permitir un buen envejecimiento, tales

como:

Minimizar las incidencias y prevalencias de las enfermedades cronicas
degenerativas e incapacidades.

Mantener altas tasas de funcionalidad fisica y mental.

Disponer de recursos materiales con independencia.

Contar con una sociedad y estructura familiar que permita contactos e
intercambios de ayuda material y apoyo emocional.

Realizar actividades productivas y satisfactorias no necesariamente

remuneradas.

2.3 Vida del adulto mayor en México

La situacion del adulto mayor esta relacionada con su condicién o status

laboral previo y actual. Aquellas personas que laboran formalmente gozan de una

serie de beneficios como son:

Sistema de ahorro para el retiro

Seguros de retiro, cesantia en edad avanzada y vejez
Seguros de enfermedades y maternidad

Seguros de invalidez y vida

Pension garantizada

Seguro de jubilaciéon
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» Pension de retiro por edad y tiempo de servicios
= Servicios integrales de retiro a jubilados y pensionistas

» |ndemnizacién global, en su caso.

Actualmente en México esta instrumentado un tipo de retiro conocido como
Sistema de Ahorro para el retiro (SAR) basado en cuentas individuales en las que
contribuyen el trabajador, el patron y el Gobierno Federal. Cada trabajador se
hace acreedor a una pension al final de la vida laboral en funcién del monto
acumulado en su cuenta individual. Esta prestacion, establecida en la Ley del
Seguro Social, tiene como objetivo principal formar un mecanismo de ahorro a
largo plazo y de aseguramiento para el trabajador, en caso de retiro, incapacidad,
desempleo o muerte, sustentado en una base financiera sélida. Este sistema se
cred0 el 24 de febrero de 1992 mediante la aprobacibn de una serie de
modificaciones a las leyes del Seguro Social y del Instituto del Fondo Nacional de
la Vivienda. La administracion de los recursos de este ahorro lo realizan
instituciones creadas exclusivamente para ellas denominadas Administradoras de
Fondos para el Retiro (AFORE) supervisadas por la CONSAR. La persona que
tenga una edad minima de 65 afios tendra derecho a recibir las cantidades
acumuladas en su cuenta individual mas los intereses generados, menos las

comisiones pagadas.

En México, existe un gran porcentaje de la poblacion que trabaja de
manera informal y que cuando llega a la edad avanzada no tiene derecho a este
tipo de beneficios de seguridad social. Mas de las 2/3 partes de la poblacién de
adultos mayores no cuenta con pension o jubilacion como puede observarse en el

siguiente cuadro.
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Cobertura de Jubilaciones y Programas sociales entre la Poblacién Adulta Mayor

Porcentajes
Nacional Rural Urbano DF Indigena  Quintil | Quintil vV
Pensiones 27.4 13.6 36.1 40.6 17.7 2.7 50.2
Programas de adulto mayor 33.0 59.1 16.5 79.0 429 44.6 21.7
Oportunidades 9.0 20.1 21 0.2 23.6 18.6 0.9

Fuente: Célculos propios (Gloria M. Rubio, Francisco Garfias) sobre la base del ENIGH 2008, sin factores de expansion
La poblacién de referencia son los adultos mayores de 70 afios y mas. La cobertura esta medida como porcentaje que recibe un ingreso o transferencia de la

fuente sefialada.

El gobierno mexicano ha implementado varios programas para
contrarrestar la falta de seguridad social para los adultos mayores. Algunos de
ellos que se basan en la transferencia de ingresos directamente a este sector y

entre los mas importantes destacan:

o Programa de apoyo para adultos mayores del Programa
Oportunidades. ElI Programa Oportunidades tiene como objetivo
mejorar la salud, educacion y alimentacion de las familias mas
pobres rompiendo la transmision intergeneracional de la pobreza. El
apoyo, monetario, se otorga directamente a las familias vy
actualmente se han agregado programas de apoyo a los adultos
mayores integrantes de esas familias tanto monetario ($295) como

de paquetes de salud.

o El programa 70 y més. Este programa surgio en 2007 para apoyo de
los adultos mayores en zonas rurales de hasta 2500 habitantes pero
gue actualmente incluye zonas de hasta 30,000 y se basa en
transferencias bimestrales a dichos adultos de $500.

o Programa de pension alimentaria para adultos mayores de 70 afos,
del Distrito Federal. Este programa que inicio en 2001 y que subio a
la categoria de ley otorga una pension a los adultos mayores
residentes de la ciudad de minimo el 50% del salario minimo en

forma mensual. Se recibe a través de un monedero electrénico.
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La evolucién del programa “Oportunidades” y del programa “70 mas” entre

los aflos 2006-2009 se muestra en el siguiente cuadro:

Evolucién del Padrén Activo de Adultos Mayores Beneficiarios de los Programas
Oportunidades y 70 mas

2006a 2007b 2008c 2009d
Oportunidades
Cobertura geogréfica Nacional Loc > 2500 hab.  Loc > 10 mil hab.  Loc > 20 mil hab.
Adultos Mayores beneficiarios 793,616 219,011 92,921 81,417
70 més
Cobertura geografica Loc <2500 hab.  Loc <20 mil hab.  Loc < 30 mil hab.
Adultos Mayores beneficiarios 1,201,888 1,863,945 1,866,447

Fuente: Elaboracién propia (Gloria M. Rubio, Francisco Garfias) sobre la base de: a indicadores de seguimiento, evaluacion, gestion y resultados
del programa Oportunidades, bimestre noviembre-diciembre 2006; y los Informes Trimestrales de la Secretaria de Desarrollo Social

correspondientes al b primer y ¢ cuarto trimestre de 2008, y al d segundo trimestre del 2009.

Con respecto al entorno residencial en México, se observa que es muy
frecuente entre los adultos mayores la co-residencia con los hijos. Esta situacion
se explica tanto por una cultura enfocada a la familia como por la necesidad
econOmica de optimizar los recursos mediante la integracién de individuos de

varias generaciones bajo un mismo techo.

De acuerdo a Gloria M. Rubio y Francisco Garfias, alrededor de un 15% de
los hogares mexicanos cuentan con un adulto mayor. De estos hogares el 3.6%
estan conformados Unicamente por adultos mayores mientras que el resto son
hogares mixtos. En 2 de cada 3 de los hogares mixtos, se ha encontrado que la
jefatura la lleva un adulto mayor. En las zonas rurales, la proporcién de hogares
con adultos mayores es mas grande que en las zonas urbanas como es el Distrito
Federal. El cuadro comparativo a continuaciéon muestra la composicion de los
hogares a nivel nacional dentro del entorno rural y urbano asi como en el Distrito

Federal.
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Composicion de los hogares

Nacional Rural Urbano D.F.
Nimero % Nimero % Nimero % Nimero %

Todos los hogares 26,732,594 100.0 9,033,946 100.0 17,698,648 100.0 2,423,637 100.0
Hogares sin adultos mayores 22,795,026 853 7520493 833+ 15724533 86.3=| 2,026,050 83.6~
Hogares s6lo con adutos mayores 958,939 3.6 404,813 45 554,127 2.1+ 100565 4.2
Hogares mixtos 2,978,629 111 1108641 123~ | 1,869,988 10.6+ 297,022 123

Con jefatura de adulto mayor| 2,028,457  68.1 760,927 68.6 1,267,530 67.8 213,262 718

Sin jefatura de adulto mayor| 950,172  31.9 347,714 314 602,458 32.2 83,760 28.2

Fuente: Calculos propios (Gloria M. Rubio, Francisco Garfias) sobre la base del ENIGH 2008

Proporciones estadisticamente diferentes a la nacional: * p<0.1, ** p<0.05, **p<0.01.

La pobreza en los hogares mexicanos es mucho mas evidente en las zonas
rurales que en las zonas urbanas. Mientras que en zonas rurales el 58 % de los
adultos mayores se encuentran entre el 40% mas pobre de la poblacion; un
porcentaje un poco mayor de los individuos de 70 afios y mas residentes en
zonas urbanas se concentran en los dos quintiles con mayores ingresos.
Particularmente en el D.F. es notorio que alrededor del 20% de sus adultos

mayores estan en el quintil de ingresos mas altos.

Adicionalmente es marcada la diferencia que existe entre los niveles
inferiores de pobreza que muestran los hogares conformados por adultos
mayores. Para Gloria y Francisco esto se puede deber a una auto-seleccion ya

gue cuentan con ingresos para ser independientes.

A continuacion se presenta la composicion de los hogares mexicanos

divididos por zona y nivel de pobreza.

Composicion de los hogares

Porcentajes
ogares s HOmeS s ogares  Smealia Snjeimurs
Nuamero % mayores mayores mayores mayores

Nacional

Extrema pobreza 3,824,615 14.3 14.4 9.9%** 15.3 13.3 19.6***

Pobreza 10,736,363 40.2 40.1 33.3%** 42.9* 39.7 49.6***
Rural

Extrema pobreza 2,373,097 26.3 26.4 16.2%** 29.3 24.1 40 .7+

Pobreza 4,845,147 53.6 53.4 44.2** 57.3 52.6 67.6***
Urbana

Extrema pobreza 1,451,518 8.2 8.5 5.3** 7.1 6.9 7.5

Pobreza 5,891,216 33.3 33.5 25.4%** 34.3 32.0 39.3**
D.F. Sin adultos mayores Sin adultos mayores

Extrema pobreza 124,355 5.1 5.8 1. 7%

Pobreza 617,991 25.5"MMn 27.1 17.5%**

Fuente: Célculos propios (Gloria M. Rubio, Francisco Garfias) sobre la base del ENIGH 2008
Medias estadisticamente diferentes con respecto a todos los hogares: * p<0.1, ** p<0.05, ***p<0.01.

Medias estadisticamente diferentes con respecto a hogares urbanos: ~p<0.1, ~p<0.05, M p<0.001.
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Es interesante observar como una buena parte de los ingresos de los

hogares mexicanos provienen de programas de ayuda, particularmente en los

hogares con adultos mayores. Ademas, la migracion juega un papel muy

importante en la disponibilidad de apoyo informal para los adultos mayores a

través de las remesas enviadas a ellos por los hijos migrados.

El siguiente grafico explica la composicion del ingreso de los hogares

comparando los niveles nacional, rural, urbano y del Distrito Federal.

Composicion del ingreso de los hogares

Nacional Rural Urbano D.F.

Todos  Quintill QuintlV ~ Todos  Quintll QuintlV ~ Todos  Quintill QuintlV ~ Todos  Quintil|  QuintilV

Hogares sin adultos mayores
Ingreso neto per capita * 3,515 567 8679 1,848 544 7,085 @ 4,336 627 8901 5605 1,032 13893
Ingreso corriente total per capita b 3,851 716 9,337 2,063 680 7,588 4731 810 9,581 6,273 1272 15346
Ingreso laboral 65.6% 520%  67.5% 59.9%  47.6% 64% 685% 632% 67.3% 662%  66.4%  64.2%
Ingreso por jubilaciones y pensiones © 29%  50.0% 5.3% 14%  30.0% 4.6% 3.6% 1.2% 5.4% 3.7% 0.8% 5.7%
Ingreso por negocios propios 143% 169% 130% 178% 17.2% u6%  125%  16.1%  114%  112%  14.4% 9.0%
Ingreso por renta de propiedad 1.7% 0.3% 4.5% 1.1% 0.3% 58% 2.0% 0.2% 4.3% 2.2% 0.5% 5.3%
Ingreso por transferencias ‘ 73%  16.6% 38%  133%  20.3% 4.9% 4.4% 6.9% 3.6% 3.2% 3.9% 2.5%
Programas de adulto mayor 0.0% 0.1% 0.0% 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
Oportunidades 24%  10.1% 0.0% 6.3%  12.9% 0.2% 0.5% 2.7% 0.0% 0.1% 0.2% 0.0%
Remesas 1.6% 2.1% 0.8% 2.9% 2.4% 2.3% 0.9% 1.3% 0.6% 0.2% 0.5%  20.0%

Hogares con adultos mayores
Ingreso neto per cpita 3,475 584 8891 1890 577 7211 4465 611 9195 6,610 1123 14,606
Ingreso corriente total per capita 4,013 826 9,836 2,254 795 7,791 5,110 950 10,206 7,332 1445 15871
Ingreso laboral 37.9% 298% 37.8%  334%  29.0% 434% 40.7% 332% 36.8% 36.7%  335%  31.8%
Ingreso por jubilaciones y pensiones 11.3% 16%  19.4% 6.1% 04%  184%  14.6% 6.2% 19.6%  154% 77%  20.2%
Ingreso por negocios propios 109%  126% 113% 138%  131%  27.8% 9.2%  10.8% 8.3% 6.5% 2.8% 5.0%
Ingreso por renta de propiedad 2.7%  70.0% 7.1% 1.9% 0.9% 9.0% 3.1% 0.1% 6.7% 2.6% 0.0% 5.3%
Ingreso por transferencias 17.0%  30.9% 82% 283% 343% 103% 100%  17.5% 78% 129% 232%  17.0%
Programas de adulto mayor 47%  10.3% 1.2% 95%  11.9% 1.4% 1.8% 3.7% 1.2% 78%  154% 41%
Oportunidades 2.7% 9.8% 0.1% 6.3%  11.5% 0.2% 0.4% 3.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0%
Remesas 2.0% 2.2% 1.1% 3.4% 2.0% 2.8% 1.1% 3.1% 0.8% 0.3% 0.0% 0.1%

Fuente: Célculos propios (Gloria M. Rubio, Francisco Garfias) sobre la base del ENIGH 2008

Los porcentajes son en todos los casos proporcion del rubro indicado del ingreso corriente per capita

“Elingreso neto total per cépita se obtiene de la sustraccion de los regalos dados por los hogares, tanto monetarios como no monetarios, al ingreso corriente total, y se expresa en términos per capita. La ENIGH contempla

los ingresos de los dlitmos 6 meses, asf que se deflacta el ingreso de cada mes a pesos de agosto de 2008 y se obtiene el promedio mensual. Este es el ingreso considerado para la construccion de los quintiles y deciles,

y para el célculo de los niveles de pobreza de este trabajo.

b Elingreso corriente total per cépita se obtiene de la suma del ingreso corriente monetario y del ingreso corriente no monetario (que incluye el valor imputado del autoconsumo, los pagos en especie, los regalos recibidos

en especie y la estimacion de la renta por el uso de la vivienda) expresado en términos per cépita.

¢ Incluye ingresos proveni de yloy ginadas dentro o fuera del pais; no incluye ningtin tipo de indemnizacion (seguros contra riesgos a terceros, accidentes de trabajo y despido y retiro

voluntario).

d Ingresos por transferencias incluye ademés de las sub-categorfas reportadas becas piblicas y privadas, donativos de organizaciones no gubermamentales u otros hogares, Procampo y otros programas sociales, asf

como indemnizaciones (seguros contra riesgos a terceros, accidentes de trabajo y despido y retiro voluntario).
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CAPITULO 3. — LA EDAD ADULTA COMO PROYECTO DE VIDA

3.1 El proyecto de vida, definicién e implicaciones

Como se comento en los capitulos anteriores, la edad adulta, tanto desde
el punto de vista personal como de la poblacion, representa un reto. El reto es
encontrar e implementar todo lo necesario para garantizar el bienestar del adulto
mayor; reto que no solamente le corresponde al gobierno (federal y estatal), a la

sociedad civil organizada, a la familia sino al propio adulto mayor.

De acuerdo a un estudio realizado, Bupa Health Pulse 2010, se reveld
gue a nivel mundial la mayoria de las personas no esta preparada ni planea su
vejez. Un 22% no ha hecho ninguna previsibn econOmica para ello, y
practicamente el 66% considera que la familia estara ahi para apoyarla al llegar a
la tercera edad. En México, alrededor del 42% de los encuestados no se
preocupa por la vejez y un 24% ni siquiera se lo ha cuestionado. El 61% no esta
preparado para la vejez y el 71% da casi por hecho que la familia compartira la

responsabilidad de su cuidado.

De acuerdo a Ventura Guadalupe Servin®®, en la educacion es imperativo
incluir, tanto en el entorno familiar como en el entorno social, una educacién para
la vejez en dos sentidos: una educacion para el propio envejecimiento y una
educacion para el envejecimiento de los seres amados. Esta educacion debe
preparar a las personas entre otras cosas, a la prevision del retiro, a la

elaboracion de un testamento, a la compra de paquetes funerarios, a la

% Bupa es una empresa lider en el campo de los seguros de salud a nivel
internacional. En el afio 2010, esta aseguradora realiz6 la primera encuesta
internacional sobre cuidados de la salud, participando en ella varios paises como
Australia, Brasil, China, Francia, Alemania, India, Italia, México, Rusia, Espafa,
Reino Unido y los Estados Unidos de Norteamérica.

%6 E| Lic. Servin fue ponente en el Il Encuentro Intergeneracional organizado por la
Universidad del Valle de Orizaba. Este encuentro congreg6 a mas de 500 jovenes
y mayores enfatizando la importancia de generar espacios que permitan el
intercambio de experiencias y conocimiento entre jovenes y adultos mayores.


http://www.univo.edu.mx/web/
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adquisicién de seguros (médicos y de vida) una vez que se empiece la vida
laboral, al disefio de las casas habitacion sensibles a las necesidades futuras, al
desarrollo de practicas que permitan las convivencias intergeneracionales: nietos
con abuelos e hijos con padres ademas de incluir alguna formacién geriatrica. La

educacion se convierte asi en un sustento para la sensibilizacion de la vejez.

En esta tonica, el adulto es responsable en gran medida de su propia vejez
por lo que debe contemplarla inmersa en el proyecto de vida. Para Ricardo

Vargas Trepaud, el hombre crea su propio futuro aqui y ahora.

Un proyecto de vida es un proceso consciente que hace referencia a la
definicion de objetivos y/o metas claras. Es una respuesta cuando menos a un
qué, a un por qué y a un para qué. Implica la planificacion de las acciones a
ejecutar para alcanzar los objetivos fijados tomando en cuenta los diversos

recursos con que se cuenta o se puede contar.

De acuerdo a Ricardo Vargas Trepaud, la planeacién personal es una
filosofia, una cultura, un proceso, un habito, una técnica y un arte que enlaza las
experiencias pasadas y conocimientos del presente para proyectar el futuro
mediante la formulacion y realizacion de vida en relacion con las condiciones del

entorno. Una planeacién personal, es importante para:

e Descubrir a plenitud el sentido de la vida

e Orientar con sentido de inteligencia y creatividad las decisiones y acciones
e Actuar con sentido de prevision

e Expresar pro-actividad y responsabilidad

e Definir el auto-liderazgo

e Preparar condiciones para asumir el liderazgo social

e Construir dia con dia un futuro con mayor solidez

La planeacion personal, también llamada planeacion personal estratégica,
para ser eficiente y eficaz, requiere de ciertas habilidades y aptitudes, que pueden

irse desarrollando, como son:
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e Habilidad para identificar, analizar y evaluar las competencias propias
(definicidn de fortalezas y debilidades).

e Habilidad para reconocer, analizar y evaluar los factores del entorno
(definicidn de amenazas y debilidades)

e Pensamiento sistémico (comprensién del todo y su relacién con las
partes)

e Pensamiento creativo para poder crear el proyecto de vida

¢ Nivel alto de motivacion, de realizacion y compromiso

¢ Informacion amplia y actualizada del entorno cambiante

e Firme sentido ético e identificacion con los valores morales de cada

individuo.

Un plan estratégico personal debe responder a ¢Quién?, ¢Qué?, ¢Por

qué?, ¢Como?, ¢Cuando?, ¢Donde? ¢ Cuanto?

LAS SIETE PREGUNTAS DEL PLANEAMIENTO ESTRATEGICO PERSONAL

Cada persona es la responsable de emprender su propio planeamiento
¢, Quién? estratégico. Esta es una tarea en la que no cabe la desatencion por las
consecuencias negativas que puede acarrear para la propia vida y la familia

El planeamiento estratégico personal constituye una filosofia, una cultura, un

; &7 . e
¢QuE? proceso, un héabito, una técnica y un arte.

Constituye fundamentalmente una valiosa inversion para el futuro que

¢SPor qué? . . .
necesariamente debera realizarse en el momento presente.

Las técnicas del planeamiento estratégico personal son variadas, pero una de las
¢,Coémo? mas empleadas es el andlisis FORD - fortalezas, oportunidades, riesgos y
debilidades

Cualquier momento es oportuno para poder emprender el proceso de planificar la
propia vida. Este planeamiento de vida puede plantearse no solamente en la
adolescencia y adultez joven, sino también en las etapas de adultez media, adultez
tardia y adn en la ancianidad.

¢Cuando?

El planeamiento estratégico personal corresponde realizarlo frente a todas las
¢;Dbénde? circunstancias de la vida, inclusive en los momentos més draméticos y
angustiosos

El costo del planeamiento de vida es psicoldgico, pero para muchas personas es
tan alto que no estan dispuestas a asumirlo. Requiere del pensamiento racional,
del pensamiento creativo y también del pensamiento tenaz, ademas de una
actuacion comprometida e integra.

,Cuanto?

Fuente: Proyecto de Vida y Planeamiento Estratégico Personal, Ricardo Vargas Trepud, Pag 95
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Un eficaz plan personal requiere de 5 caracteristicas de la personalidad:

N
[

Autoestima (Valoracion de si mismo y sus potencialidades)

Visién (Visualizacion del futuro a través de la edificacion en el presente)
Propdsito (La persona percibe que su vida tiene un sentido y se plantea
objetivos para desarrollarla)

Compromiso (Entrega)

Contribucion (Consciencia de vida comunitaria y repercusiones de su propia

vida).

De acuerdo a Ricardo Vargas Trepaud, existen 10 razones para planificar

la vida:

Decision personal, el ser humano es inventor de su propia, Unica y singular
existencia.

Responsabilidad social, todo ser humano es responsable frente a si mismo y a
los demaés.

Personalidad individual, la vida de cada ser humano constituye una Unica
oportunidad, no se repite, la persona se define por sus potencias.

Respeto a si mismo, la existencia merece pleno respeto e integridad
Afirmacion de si mismo, cada persona debe decidir lo que le conviene en el
aqui y en el ahora

Motivacion de logros, la planeacion permite lograr la imagen que se quiere
Oportunidad de realizacion, la vida es limitada pero nos ofrece la oportunidad
de lograr lo que queremos

Vision del futuro, la vision del futuro solamente se logra actuando

Proyecto de vida, cada vida es un proyecto a desarrollar plenamente
Velocidad del cambio, las personas no viven solas, sino en mundo

interrelacionado y cambiante, hay que hacerle frente.

3.2 El proyecto de vida en los adultos mayores

Para Elena Jiménez Betancourt, una buena salud y bienestar en la edad

adulta es resultado de un complejo proceso a lo largo de todo el ciclo vital de la
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persona, en que la formacién y consolidacion de procesos autorreguladores,

como es el proyecto de vida, se convierte en un importante indicador.

Los proyectos de vida son estructuras que expresan la apertura de las
personas hacia el dominio del futuro, en sus direcciones fundamentales y en las
areas criticas que requieren decisiones vitales. Su configuracion, su contenido y
su direccion estan vinculados con la situacién social de la persona, tanto en el

plano presente como en el plano futuro.

El proyecto de vida, en cualquier edad, debe relacionar todas las
actividades de los individuos: trabajo, profesion, familia, tiempo libre, actividad
cultural y sociopolitica, relaciones interpersonales de amistad y amorosas,

organizaciones, etc.

Segun las observaciones a partir de un estudio realizado por Elena
Jiménez Betancourt, menos del 18% de las personas adultas estructuran su
proyecto de vida. De estas personas, el proyecto de vida estaba enfocado a la
realizacion de actividades laborales, hacia el estudio y a la participacion de

actividades recreativo-culturales.

La construccién de un proyecto de vida es importante para cualquier
persona, pero en el adulto mayor, segun sefala Zoila Edith Hernandez Zamora,
ayuda a abandonar la apatia y la desesperanza que puede presentarse en esa
edad. Brinda la posibilidad para recuperar aspectos propios para tener una vida
mas plena, y un derecho a un futuro ademas que actualiza el sentido propio del

ser.

Un proyecto de vida, debe buscar, sobre todo en el adulto mayor un
bienestar de la persona. Este bienestar, de acuerdo al Instituto Nacional del
Bienestar de los Estados Unidos de América?’ integra 6 dimensiones

interrelacionadas entre si:

" E| Instituto Nacional del Bienestar (NWI) es una organizacion norteamericana fundada
en 1977 cuya mision es desarrollar profesionales que promuevan la salud y bienestar.
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Dimensiones del Bienestar Personal

Bienestar
personal

m /

Fuente: Whole-Person Wellness for Vital Living, Jan Montague

La dimensibn emocional del bienestar enfatiza una conciencia y
aceptacion de los sentimientos personales. Refleja el grado en el que una
persona siente en forma positiva y entusiasta sobre si mismo y su vida. Esta
dimensién involucra la capacidad de manejar los sentimientos y comportamientos,
la aceptacién incondicional de uno mismo, la valoracion de las limitaciones, el

desarrollo de la autonomia, y el manejo del estreés.

La dimension intelectual promueve el uso de la propia mente para crear
una mejor comprension y apreciacion de uno mismo y de los demas. Involucra la
habilidad de pensamiento creativo y racional. La dimension intelectual fomenta la
expansion del conocimiento y las habilidades a través de una variedad de

recursos y actividades culturales.

La dimension fisica promueve la participacion en actividades para mejorar
la capacidad cardiovascular, la fuerza muscular y la flexibilidad; ademas de
promover el desarrollo del conocimiento necesario para lograr habitos y estilos de
vida sanos. La dimension es multifacética y de acuerdo a las capacidades

propias de cada persona. Adicionalmente fomenta la participacion en actividades
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que contribuyen a bienestar de alto nivel, incluyendo el de seguridad personal,
cuidados personales, y el uso apropiado del sistema médico.

La dimension social es humanista, con énfasis de la creacion y
mantenimiento de relaciones humanas sanas. Realza la interdependencia con las
otras personas y la naturaleza impulsando la armonia familiar. Esta dimension

contribuye al bienestar comun de la comunidad.

La dimension espiritual hace referencia a la busqueda del significado y
propoésito de la existencia humana. Implica el desarrollo de un fuerte sentido de
valores personales y éticos. Incluye el desarrollo de la apreciacion de la
profundidad y extension de la vida y de las fuerzas naturales que existen en el

universo.

La dimension vocacional destaca la importancia del dar y recibir. Es el
proceso de la determinacion y logro de intereses personales y ocupacionales a
través de actividades significativas. Fomenta la fijacion de metas para el
enriquecimiento personal. La dimension vocacional esta ligada a la creacion de

una actitud positiva hacia el crecimiento personal y profesional.

Como se menciono en los capitulos anteriores, la jubilacion es una de los
eventos que marcan de manera significativa en muchos casos, la entrada a la
edad adulta. La planeacion del ingreso y seguridad financiera debe ser una de las
cuestiones importantes en la vida de cualquier adulto (mayor o no) y debe estar

considerada en forma importante en la planeacion estratégica personal.

Covadonga Villa Carrandi recomienda a las personas que para evitar el

estrés causado por cuestiones econdémicas:

a) aprendan a vivir de un presupuesto que en el caso de los adultos mayores

puede involucrar gastos totalmente diferentes.

b) mantengan las deudas bajas
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¢) no usen el dinero como excusa para hacer algo, sugiere que sean creativos en

la busqueda de alternativas

d) ser generosos consigo mismos, no irse a los extremos.

Asimismo, dentro de la planeacion de la jubilacion es necesario considerar
el tiempo libre con el que se cuenta y planear actividades que no solo
entretengan, diviertan e interesen a las personas sino las que aporten satisfaccion
intelectual y eviten asi el aburrimiento y apatia. La propuesta de Villa Carrandi es
la experimentacion con diferentes actividades hasta encontrar la adecuada. Entre
las actividades para el tiempo libre estan, entre otras, la practica del golf o tenis; la
lectura, trabajo voluntario, tiempo con hijos y nietos, viajes, ejercicios, ajedrez,
actividades religiosas, pesca, reuniones con amigos, actividades culturales,
trabajos temporales, trabajos de tiempo parcial, trabajos estacionales, trabajos de

consultoria, la apertura de negocios propios, etc..

En México existe una instancia publica para que el adulto mayor logre en
gran medida un bienestar integral adecuado. El Instituto Mexicano de las
Personas Adultas Mayores (INAPAM) tiene la mision de “Promover el desarrollo
integral de los adultos mayores, brindandoles empleo, ocupaciones, retribuciones,
asistencia y las oportunidades necesarias para alcanzar niveles de bienestar y
alta calidad de vida, reduciendo las desigualdades extremas y las inequidades de

género”.

Dentro de los servicios que ofrece el INAPAM para lograr el bienestar de

los adultos mayores se encuentran:

e Capacitacion para el trabajo y ocupacion del tiempo libre
e Tarjeta INAPAM

e Centros de atencion integral

e Centros culturales

e Clubes INAPAM

e Albergues y residencias diurnas
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e EIINAPAM va a tu barrio

e Juegos Nacionales Deportivos y Culturales del Adulto mayor
e Empleo para adultos mayores

e Educacién para la salud

e Tercera Llamada

En el area de la capacitacion para el trabajo y ocupacion del tiempo libre, el
INAPAM ofrece en sus Centros Culturales y Clubes del INAPAM — actualmente
en el Distrito Federal y en algunas estados -, alternativas de adiestramiento en la
elaboracién de articulos diversos, tanto para el autoconsumo como para la
produccion a pequefia escala, mediante el cual el adulto mayor puede, no solo
ocupar su tiempo libre, sino tener un ingreso extra. Se ofrecen talleres de oficios,
artesanias y arte. Destacan entre otros, los de la bisuteria, bordado, ceramica,
dibujo, estampado en tela, escultura, floreria, elaboracion de vitrales, talla en
madera, pintura, tejido, entre otros. Adicionalmente se ofrecen cursos de
capacitacibn en paqueteria de equipos de computo: Internet y Office
primordialmente con la idea de permitir al adulto mayor una mejor insercién en el

mundo actual tanto laboral como personal.

La tarjeta del INAPAM, conocida por muchas como la tarjeta del INSEN, es
un instrumento que, a través de convenios con diferentes prestadores de
servicios, permite al adulto mayor contar con atractivos descuentos en servicios
de salud, alimentacién, transporte, vestido, hogar, recreacion, cultura y diversos,
obteniendo de esa manera un impacto favorable en su economia. Los
descuentos promedio estan entre el 5-15% pero en algunos casos alcanzan el
50%. En la pagina del INAPAM pueden encontrarse los listados de las empresas
gue ofrecen descuentos. La obtencidon de la tarjeta requiere la comprobacion de
tener una edad igual o mayor de 60 afios a través de una identificaciéon y un

comprobante de domicilio.

Los Centros de Atencion integral actualmente son cinco y se encuentran
ubicados en la Ciudad de México. En estos centros, conocidos como “CAl”, tienen

la finalidad de brindar atencion médica de primer nivel apoyando a la deteccion,
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control y seguimiento de las enfermedades comunes del adulto mayor. En ellos se
ofrecen servicios profesionales en diferentes disciplinas médicas y servicios de
laboratorios y gabinete, entre los cuales se encuentran: medicina general,
cardiologia y electrocardiografia, oftalmologia, otorrinolaringologia, dermatologia,
gastroenterologia, ginecologia, reumatologia, ortopedia, psicologia, odontologia,
nutricion, rayos “X”, ultrasonido, audiologia, laboratorio clinico y trabajo social.

Cabe mencionar que no todos ofrecen todos los servicios.

Los Centros culturales son espacios donde se ofrecen diversas alternativas
de formacion y desarrollo humano a las personas de la tercera edad. Los
sistemas de ensefianza tanto de materias como de talleres son formales pero
flexibles acordes con las caracteristicas del adulto mayor. Actualmente existen 4

centros culturales en la Ciudad de México.?®

Los Clubes INAPAM son espacios comunitarios para la interaccion de las
personas adultas mayores. En ellos se brindan diversas alternativas de formacion
y desarrollo humano en los aspectos educativos, culturales, deportivos y sociales.
Su finalidad es la promocién de la participacién de los adultos mayores en la
comunidad con la formacion de grupos autogestivos, capaces de tomar

decisiones y proponer soluciones a problemas de la misma comunidad.

%8 Se realiz6 una visita al Centro Cultural San Francisco donde se observé que el
lugar es una casa habitacién habilitada como centro cultural. Son instalaciones
muy sencillas, no muy atractivas y con poco mantenimiento visible. No cuenta con
las facilidades necesarias para brindar una mayor seguridad y comodidad a los
adultos mayores. No se cuenta con rampas, las escaleras no tienen barandales
adecuados y no hay suficiente ventilaciéon. Las habitaciones de la casa asi como
la estancia comedor se habilitaron como salones de usos multiples. La casa
cultural ofrece diversas actividades por un costo trimestral de $20 con los
requisitos minimos de una previa inscripcion con la credencial del INAPAM,
fotografias, mencion del tipo de sangre asi de condiciones de hipertension,
diabetes y alergias. Entre las clases o talleres que se ofrecen se encuentran
cursos de idiomas (francés, inglés e italiano), yoga, taichi, reiki, clases de balile,
de canto, de computacion, clubes de lectura, manualidades como repujado,
costura, madera, etc.. Las personas que asisten en su mayoria son mujeres
adultas mayores independientes de clase media. Se observé una promedio de 8-
10 personas por curso en el horario matutino. Simultaneamente se estaban
desarrollando 4-5 cursos.
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Los albergues y residencias diurnas son lugares donde los adultos
mayores que no cuentan con apoyo familiar o recursos econdémicos reciben
asistencia integral que les permita cubrir sus necesidades basicas y ser
independientes. Brindan alojamiento permanente o temporal, alimentacion
balanceada, supervision geriatrica, terapia ocupacional y servicios de trabajo

social. La estancia tiene un costo sujeto a un estudio previo socioecondémico.

El programa “El INAPAM va a tu barrio” a través de unidades moviles,
permite al INAPAM proporcionar los servicios de afiliacion, asistencia juridica,
consultas médicas y odontolégica en comunidades de bajo y muy bajo desarrollo

social.

El programa de “Empleo para Adultos mayores” es el enlace con los
prestadores de servicios y empresas que desean contratar personas de la tercera
edad. Su objetivo es sensibilizar a la sociedad y a los empresarios para que

promuevan fuentes de empleo para este sector.

Sumado a este programa, el INAPAM cuenta con “Tercera llamada, mi
palabra vale por tres” mediante el cual se otorga créditos a las personas mayores

para su autoempleo a través de la creacién o ampliacion de un negocio propio.

Los Juegos Nacionales deportivos y culturales tienen la intencién de
fortalecer la autonomia y autorrealizacion de los adultos mayores por medio de
competencias en distintas disciplinas: atletismo, basquetbol, beisbol, ajedrez,
domind, tablas gimnasticas, taichi y natacién. La edicion XXI de estos juegos

alcanzo una participacion de 3,000 adultos.

Actualmente el programa “Educacion para la salud” tiene dos lineas de
accion; una dirigida a los adultos mayores y en edad pre-jubilatoria con el enfoque
de prevenir y mejorar condiciones de vida a través de cursos, talleres y platicas
que aborden temas sobre el cuidado de la salud y desarrollo humano y otra linea
dirigida a otros grupos de edad con una perspectiva de envejecimiento y un

eminente sentido preventivo. Los cursos implementados son: “Plan de vida
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futura”; Desarrollo personal y auto-cuidado; Expresion corporal y movimiento; El
Adulto Mayor, la nutricion y la salud; Sexualidad en el Adulto mayor; Prevencion
de la violencia intrafamiliar y del Maltrato al adulto mayor, entre otros.
Adicionalmente se ofrecen talleres como Mano del Abuelo, La Familia y el Adulto

mayor responsable.

El DIF cuenta con un programa especial de atencion al adulto mayor,
“Programa Nacional de atencién integral para los adultos mayores”, que tiene
como objetivo normar, coordinar, promover e instrumentar acciones que mejoren
el nivel y la calidad de vida de la poblacién adulta mayor del pais, asi como
fortalecer sus capacidades y garantizar sus derechos humanos a través de los

servicios que presta el DIF.

Este programa promueve la reintegracion del adulto mayor al nucleo social
y familiar brindandoles un servicio asistencial que contribuya a su desarrollo
individual, social, cultural y recreativo. Considerando su situacion econdémica
proporciona apoyos economicos, alimenticios o en especie. Todo este programa
apoyado con una capacitacién gerontoldgica.

Las acciones que se llevan a cabo en este programa se enfocan a 5 rubros

particulares:

e Atencion en casas hogar en el que se ofrecen servicios de albergue,
alimentacion, vestuario, atencibn medica (preventiva, curativa y de
rehabilitacion), atencién psicologica, trabajo social, actividades
socioculturales, recreativas y deportivas; educacion informal, capacitacién

para la productividad y asistencia juridica.

29 E| DIF, Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia (DIF), es el
organismo publico encargado de instrumentar, aplicar y dar dimension a las
politicas publicas en el ambito de la Asistencia Social.
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e Atencion a la comunidad que brinda servicios de atencion de dia, asistencia
gerontolégica a domicilio, escuela para hijos, familia y sociedad, apoyos

econdmicos, alimenticios 0 en especie y campamentos recreativos.

¢ Rehabilitacion e integracion social que impulsa actividades que favorezcan
la autosuficiencia, apoya a las familias de adultos mayores discapacitados
y las canaliza a los Centros de Rehabilitacion Integral (CRI), Centros de
Rehabilitacion y Educacion Especializada (CREE) y a las Unidades
Basicas de Rehabilitacion (UBR).

e Formacion y capacitacion de recursos humanos que permite mejorar y

optimizar sus servicios con personal capacitado multidisciplinariamente.

e Sensibilizacion y difusién que fomenta la conciencia en la poblacion para el

logro de una vida plena en esta etapa.

A nivel de la iniciativa privada existen residencias para adultos mayores
enfocadas a diferentes niveles socioeconémicos comunmente conocidas como
asilos. Sin embargo, en fechas recientes, se estan ofreciendo lugares de
residencia para adultos mayores conocidos como Senior Living* enfocados tanto
a extranjeros como a los nacionales. Este concepto permite a los residentes (que
rentan, no compran) una vida agradable y tranquila con actividades recreativas,
terapias ocupacionales, fiestas, atencion médica y psicoldgica especializada.
Incluye tres conceptos basicos de acuerdo a las caracteristicas del adulto mayor:
independiente (Independent living), asistido (Assisted living) y para aquellos que

no pueden vivir solos.

%0 Existen propuestas de negocio, sobre todo en Estados Unidos, enfocados al
adulto mayor como son Day-Care Centers (Residencias de dia), negocios de
mudanzas, servicio de alimentos, etc.
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CAPITULO 4. — PROYECTO CEDAM

4.1 Perfil del prospecto

4.1.1 Objetivo

El objetivo es evaluar si el proyecto “Centro de Desarrollo para Adultos
Mayores (CEDAM)” es viable y cumple con las siguientes expectativas:

e Determinar la viabilidad de puesta en marcha con base en el mercado

e Ofrecer un rendimiento que permita la sustentabilidad del mismo.

4.1.2 Centro de Desarrollo de Adultos mayores “CEDAM”

El CEDAM es un proyecto dirigido a los adultos mayores, hombres y
mujeres, del area metropolitana y zonas aledafias, con autonomia fisica e
intelectual que estén en continua busqueda de un desarrollo personal pleno y
exclusivo dentro del sector privado®’. EIl CEDAM brindard un espacio para la
obtencion de un bienestar personal integral del adulto mayor de clase media alta 'y
alta a través de los diferentes servicios que ofrecera. E| CEDAM cubrira todas las
dimensiones del bienestar personal: fisico, intelectual, emocional, vocacional,

espiritual y social mencionadas en capitulos anteriores.

La actividad fisica es importante para cualquier persona pues incluye una
serie de actividades y movimientos corporales planificados, estructurados y

repetitivos con el propésito de mejorar y mantener la salud fisica.

La actividad fisica en los adultos mayores es elemental, existe evidencia de
que la vida sedentaria es uno de los riesgos de salud mas altos para muchas
condiciones cronicas tales como la hipertension, diabetes, cancer y artritis.

Aumentar la actividad fisica en los adultos mayores tiene un impacto positivo

' Las personas de clase media alta y alta estan dispuestas y cuentan con el poder
econdémico para buscar alternativas de desarrollo mas exclusivas. Perciben, en
ocasiones sin fundamento, que las instancias gubernamentales estan dirigidas a
sectores con condiciones econdmicas bajas y con servicios de baja calidad.
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notable sobre estas condiciones y sobre su bienestar general. Existen cuatro
categorias basicas de actividad fisica:

e Resistencia (aerbbica), son actividades que aumentan la frecuencia
cardiaca y respiratoria. Mejoran la salud del corazon, de los pulmones y del
sistema circulatorio. Retardan enfermedades como la hipertension y la

diabetes.

¢ Fortalecimiento, son actividades que desarrollan los musculos y fortalecen
los huesos. Ayudan a prevenir la pérdida 6ésea (osteoporosis) y aumentan

el metabolismo para mantener bajo peso y un adecuado nivel de azUucar

e Equilibrio, son actividades que mejoran el equilibrio y la postura para

prevenir caidas y las fracturas consecuentes.

e Flexibilidad, son actividades que ayudan a mantener la flexibilidad en el

cuerpo y a mejorar la movilidad de las articulaciones.

Para satisfacer esta dimension fisica, el centro contard con espacios como
gimnasio con equipos especializados para un mejor control muscular y
cardiovascular; salén de usos mdltiples para impartir clases como yoga, taichi,
pilates, baile de saldén y alguna otra actividad acorde, ademas que se contara con
alberca y areas verdes. Se contara con el personal necesario y debidamente
capacitado® para promover y monitorear las actividades que cubren esta

dimension de acuerdo a las caracteristicas propias de cada usuario.

%2 El personal tendra el debido entrenamiento que le permita llevar a cabo su

funcién cumpliendo con los estandares o principios minimos establecidos por la
asociacion americana SFA Senior Fitness Association. Las normas o estandares
necesarios en el entrenamiento de profesionales que trabajen en el
acondicionamiento fisico de los adultos mayores son 7:

I. Perspectiva sobre el envejecimiento y la actividad fisica. Se establece que
dichos profesionales deben tener conocimientos sobre el proceso del
envejecimiento y las ventajas de la actividad fisica.
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En el adulto mayor la capacidad intelectual puede presentar declives en
ocasiones significativos por multiples causas (neurologicas, fisicas, psicologicas,

etc.). Es importante propiciar mecanismos que desaceleren dicho proceso.

El CEDAM, consciente de que el adulto mayor no ha perdido por completo
su capacidad intelectual sino que necesita re-direccionarla ofrecera servicios que
estimulen la creatividad, la autoestima, pensamiento positivo y la satisfaccion
vocacional a través de clases como pintura, canto, computacion, idiomas,

manualidades, conferencias de temas diversos (se pretende tener una mensual),

[I. Ciencia del ejercicio y aspectos psicosociales del envejecimiento. El entrenador
de adultos mayores debera estar capacitado en los principios fisiolégicos, bio-
mecanicos, y motrices del adulto mayor para el desarrollo de programas de
ejercicio y actividad fisica efectiva y segura.

[ll. Evaluacion. El entrenamiento de dicho profesional debera incluir informacion
relativa a la seleccion, administracion e interpretacion de una evaluacion previa
del adulto mayor que permita el disefio de un programa de ejercicio ad-hoc.
Algunos aspectos significativos son el criterio para seleccionar las pruebas
necesarias, identificacion del factor de riesgo cardiovascular, valuacién de la
salud, actividad y estilo de vida, asi como de las condiciones fisioldgicas y
funcionales del adulto mayor (pulso, presion arterial, flexibilidad, fortaleza, etc.).
IV. Disefio del programa de ejercicio. El profesional contara con las herramientas
que le permitan disefiar o modificar los programas de ejercicio tanto a nivel
individual como de grupo a partir de la evaluacion del adulto mayor. Podré definir
el tipo de ejercicio necesario ya sea cardiovascular, de balance, de agilidad o de
coordinacion, asi como la frecuencia, duracion, intensidad y evolucién fijando
metas a corto y mediano plazo.

V. Ensefianza y liderazgo. El profesional debera contar con informacion y
herramientas necesarias que le permitan guiar de forma segura y efectiva los
ejercicios apropiados para cada adulto mayor. Deberd incluir ejercicios de
calentamiento, ejercicios aerdbicos, de fuerza y terminar con ejercicios de
relajacion y enfriamiento, todo inmerso en un continuo monitoreo.
Adicionalmente, debera contar y desarrollar habilidades motivacionales y de
comunicacion.

VI. Conocimiento de prevencion de accidentes, primeros auxilios y procedimientos
de emergencias. El profesional deberd estar capacitado para actuar ante
cualquier situacion de emergencia y disefiar un plan para ello.

VII. Estandares profesionales y éticos. Dentro de este concepto se promueve una
conducta ética y profesional en todos los aspectos de su practica que involucre
por consiguiente una continua actualizacion.

En México, la Escuela Superior de Educacion Fisica prepara profesionistas en
educacion que pueden preparar y manejar programas de acondicionamiento fisico
para los adultos mayores.
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uso de la biblioteca, paseos culturales, entre otras. Ademas, se aprovechara la
experiencia, sabiduria y habilidades acumuladas en sus afios laborales en la
creacion de equipos de asesoria y apoyo, tanto a nivel comercial, legal,
financiero, académico, a negocios 0 nuevos proyectos®. De esta manera,

podran ser integradas las dimensiones intelectual y vocacional.

El CEDAM ofrecera el espacio para la convivencia social y desarrollo
emocional; aspectos importantes para evitar el aislamiento y los sentimientos de
soledad que en muchas ocasiones presenta el adulto mayor. Dentro de las
actividades de integracion se brindaran: sesiones de dominé y ajedrez, canasta,
bingo, exposiciones de manualidades y talentos, foros de discusion de temas de
interés general, cursos de manejo de emociones, de autoestima, dia de la familia,

etc.

Adicional a las actividades mencionadas, el CEDAM contard con una

cafeteria con un programa completo de nutricion®*; asistencia espiritual®®,

% Se entiende por asesoria el ofrecimiento de conocimientos y experiencias sobre
un tema en especifico. Se pretende aprovechar la experiencia y vision laboral de
algunos de los adultos mayores ya sea en negocios propios, puestos claves en
diferentes empresas o0 como especialistas. La asesoria seria proporcionada a
nuevas empresas 0 ya establecidas que requieran de dicha experiencia y vision.
Se buscaran enlaces a través de la Secretaria de Economia, de NAFINSA, o a
través de los proyectos de emprendedores de las universidades para crear el
vinculo. Se tiene contemplado que las asesorias se otorguen de manera gratuita.
Este es uno de los esquemas que constituyen una de las fortalezas mas
importantes del CEDAM ya que se estd dando oportunidad al adulto mayor de
seguirse desarrollando profesionalmente y le permite seguir siendo util a la
sociedad. Esta actividad permitira que el adulto mayor contribuya al bienestar
social.

El compromiso sera Uunicamente en la promocion de los servicios de consultoria.
Esta situacion, sin embargo, no limita, si el usuario asi lo desea, a la proporcién
de ayuda econOmica o inversion en dichos proyectos.

Se aprovechara, ademas, los vinculos con las instituciones antes mencionadas
para promover conferencias de los usuarios en su area de “expertise”, asi como la
creacion de talleres impartidos por ellos mismos e inclusive introducirlos al area
docente. Esto contribuira a la continuidad de su desarrollo vocacional.

3 Cada adulto mayor tiene caracteristicas y necesidades particulares, algunos
presentaran sobrepeso, diabetes, hipertension, problemas articulares, etc. Es por
ello que el CEDAM proporcionara, a traves de personal calificado, paquetes
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servicios de tanatologia®, servicio médico especializado en el &rea de la geriatria,
servicios tipo spa, una tienda con articulos diversos y un area de servicios
generales para los usuarios como son: viajes, mudanza, servicio geriatrico a
domicilio, limpieza doméstica, transporte, servicios funerarios, etc.. Estos ultimos
seran ofrecidos por proveedores externos al centro, es decir, se ofreceran como
concesiones, o través de convenios con empresas del ramo. Se cuidara que estas

empresas cumplan con las expectativas y objetivos del CEDAM.

El CEDAM cobrard una inscripcion y cuotas mensuales, trimestrales o
semestrales que cubrirdn el uso de las instalaciones y algunas actividades en
horarios especificos. Actividades fuera de los horarios establecidos por el centro

correran a cargo de los miembros.
4.1.3 Operacion y funcionamiento del CEDAM
El CEDAM operara a traves de dos modalidades:
e Usuarios miembros

Los usuarios miembros tendran derecho al uso de las instalaciones en el

horario de servicio ademas de contar con la opcion de un paquete integral (tres

acordes, tanto en el aspecto de actividad fisica y mental, como de su
alimentacion.

% En funcién del perfil de las creadoras del CEDAM se considera importante
compartir y fomentar a los usuarios los valores cristianos. La asistencia espiritual
que se propone sera a traveés de visitas periodicas y platicas por parte de un
sacerdote. No tendran caracter de obligatorio.

% En la etapa de la vida que se encuentran los adultos mayores, es comln que
hayan experimentado pérdidas significativas en su vida. La misma jubilacion para
muchos de ellos implica una pérdida importante. También se presentan pérdidas
de habilidades y competencias, muerte de amigos y familiares, y se percibe
cercana la propia muerte. Esto causa angustia, estrés y temor en el adulto mayor.
La tanatologia, siendo la ciencia encargada de encontrar sentido al proceso de la
muerte o de pérdidas significativas, permitird encauzar de manera adecuada los
procesos de duelo que traen consigo dichas pérdidas.
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distintas actividades por semana) sugerido acorde a sus necesidades (previo
diagnostico) o el uso de las instalaciones mas las actividades de su preferencia.

Estos beneficios se otorgaran a través de una inscripcidn unica, tipo
membresia, y el pago de cuotas mensuales. Tanto el paquete integral como las

actividades de su preferencia tendran un costo de recuperacion adicional.

e Usuarios externos

Los usuarios externos podran aprovechar las actividades del CEDAM dentro
de horarios especificos de acuerdo a su eleccion u optar por un paquete integral
(dos actividades semanales). Deberan cubrir dichos servicios a través de una
inscripcién anual y cuotas mensuales en funciébn al paquete integral o las

actividades seleccionadas.

e Cuotas
Los servicios otorgados a los miembros y usuarios se cobraran®’ de la

siguiente manera:

Usuarios internos
Membresia por 10 afios $8,000
Cuotas mensuales $2,000
Paquete integral (3 actividades por mes) $ 800

37 Se realizé una investigacién sobre los servicios y cuotas de algunos clubes
sociales y deportivos del area del Distrito Federal. Existen diferentes modalidades
de cuotas pero en términos generales se cobran membresias Unicas de ingreso o
inscripciones anuales con cuotas mensuales familiares e individuales.
Adicionalmente se cobran servicios como la emision de credenciales, el examen
médico y el uso de casilleros. En algunos centros existen algunas actividades a
nivel grupal que se encuentran incluidas en las cuotas mensuales pero en la
mayoria de los mismos las actividades tienen un costo adicional.

Las membresias Unicas se encuentran en los niveles de $25,000 a nivel individual
y $40,000 a nivel familiar. Las cuotas mensuales se ubican en niveles de $1,300 a
$2,500 a nivel individual.

El establecimiento de las cuotas propuestas considera estos aspectos asi como la
exclusividad del centro y los beneficios que los adultos mayores obtendran del
centro.
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Actividades individuales (cuota por mes) $ 400
Diagnostico $ 500
Credenciales anuales $ 200

Usuarios externos

Inscripcién anual $2,000
Paquete integral (2 actividades) $1,600
Actividades individuales (mensual) $1,000
Credenciales anuales $ 250

Las inscripciones deberadn de pagarse de inmediato, sin embargo se esta
considerando la posibilidad de ofrecer la posibilidad de descuentos por pago
anticipado de hasta un 6% anual. Los pagos de cuotas deberan pagarse dentro
de los primeros 10 dias del mes.

Los eventos especiales, sobre los cuales se estima un costo de $900 por
persona, deberan pagarse de manera inmediata.

4.1.4 Instalaciones

El CEDAM iniciaréa a partir de la remodelacién y adaptacion® de una casa-
habitacién de tres plantas, aproximadamente 830 m? de construccion y casi 1,000

% | a remodelacion de la casa debera considerar los requisitos de la Norma Oficial
Mexicana NOM-167-SSA1-1999 para la Prestacion de Servicios de Asistencia
Social para Menores y Adultos Mayores, vigente desde el 17 de noviembre de
1999, asi como las disposiciones emitidas por el Programa Nacional de
Proteccion Civil en funcion a los riesgos a los que estén expuestos.

Con base a entrevista sostenida con un arquitecto se considera que la
remodelacion, dado el buen estado de la casa habitacion, tendr4 un costo
aproximado de $2,000 por m? de construccién y que la capacidad maxima del
centro sera de 100 personas.
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m? de terreno, ubicada en la Delegacién Coyoacan. A partir de la remodelacion el

centro contara con las siguientes instalaciones:

e Espacios exteriores:

o Alberca y jacuzzi con area de vestidores y spa

o Espacios de areas verdes acondicionados con sillas y mesitas.

e [Espacios interiores:

o

Salén de lectura y actividades culturales que contara con sillones
cémodos, mesitas, computadoras, biblioteca, etc.; asi como con juegos
de mesa (ajedrez, backgammon, domino, cartas, entre otros)

Salén de usos multiples acondicionado con espejos, barras, colchones,
pelotas etc., para clases de yoga, taichi, Pilates, baile de salon, etc.
Podra convertirse en salén para conferencias si es necesario

Salén acondicionado con proyector, computadora, televisién, aparato
reproductor de DVD, etc.

Sala de gimnasio con aparatos: bicicletas fija, caminadoras, aparatos
para abdominales, etc.

Saldn de actividades como manualidades, pintura, etc.

Cafeteria

Area de recepcion

Sala de atencion a la salud

Saldn de servicios generales

Tienda

Sanitarios

Elevador que permita los accesos entre las plantas

Se tiene contemplado que las areas concesionadas a terceros tengan un

costo para los mismos como se muestra a continuacion:
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Concesiones

Ingresos

Area mensual
Cafeteria $ 10,000
Servicio médico $ 3,000
SPA $ 3,000
Tienda $ 3,000

A continuacion se presentan los planos del proyecto con la distribucion de

las areas mencionadas:
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Planta Baja
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Planta Alta
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Planta Techos
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4.1.5 Horarios

El horario de servicio sera de martes a domingo de las 8:00 a las 19:30
horas programandose diferentes actividades a lo largo de los dias como puede

verse en la programacion semanal que a continuacion se presenta:

Horario Martes Miércoles Jueves Viernes Séabado Domingo
8:00-8:30 Pilates Pilates Pilates
8:30-9:00
9:00- 9:30 L I -
Taichi Yoga Taichi Yoga Taichi Yoga
9:30-10:00
10:00-10: . . . .
00010% Pintura Manualidades Pintura Manualidades
10:30:11:00 '
Pelicula

11:00-11:30 9 ) i o .

Natacion Aquareobics Aguareobics Natacion Aquareobics
11:00-12:00
12:00-12:30 Ejercicio en Ejercicio en
12:30:13:00 aparatos Sesiones de aparatos

asesoria a

13:00-13:30 Ajedrez empresas Bingo Ajedrez
13:30-14:00

14:00-14:30 Taller de creacion
literaria

14:30-15:00

15:00-15:30

Canto Domino Domino
15:30-16:00

Canasta/Juegos de
cartas

16:00-16:30

Idiomas Computacion Computacion Idiomas
16:30-17:00

17:00-17:30 . , . . . P
Baile de salén Baile de salén Baile de salén

17:30-18:00

Apreciacion musical
18:00-18:30 Ejercicios de Tema de la semana

relajacion

18:30-19:00

Adicionalmente se tienen planeadas actividades mensuales que

promuevan el desarrollo del adulto mayor en las que se incluyen:

e Dia familiar que permita la convivencia e integracion familiar. Se permitira
la entrada de miembros de la familia con un costo de recuperacion (previo

solicitud) y se organizaran actividades integradoras durante la misma.
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e Excursién o viaje cultural organizado por la agencia de servicios generales
gue permita a los adultos conocer nuevos lugares y espacios a un ritmo

propio de su edad.
e Dia especial en que se realizaran actividades diferentes que permitan la
sociabilizacion haciendo alusion a fechas importantes del mes o motivos

especiales como pueden ser el Dia de la Amistad, las Posadas, etc.

e Eventos especiales como conferencias, circulos de lectura, competencias

de ajedrez, domino, etc., concurso de talentos, entre otros.

A continuacion se muestra el programa propuesto:

Enero

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Propodsitos anuales

Febrero

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia de la Amistad

Marzo

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Patriotico/Dia Primavera

Abril

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Ecumeénico/Dia del nifio interior

Mayo

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Celebrando a las madres

Junio

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia: Olimpiadas mayores/Dia del padre

Julio

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia: Viajes memorables

Agosto

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Viajes memorables

Septiembre

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Celebrando la Independencia

Octubre

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Fiestas populares

Noviembre

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Recordando a seres queridos

Diciembre

Dia familiar

Viaje/Excursion/Visita organizado por agencia

Dia Posada
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Algunas areas tendran un horario particular como es el area de la alberca y
jacuzzi asi como los vestidores que estaran abiertas de 9:00-17:30 hrs. Esta area
contara con personal capacitado (salvavidas) quien estara igualmente capacitado
para preparar los programas acuaticos que incluyen las clases de aquaerobics y

natacion.

El programa semanal propuesto, asi como el programa mensual de
actividades podran modificarse a solicitud de las necesidades del centro y de sus
usuarios. Las sesiones con las agencias externas (Spa, Servicio Médico,
Comedor, Servicios generales y Tiendita) operaran dentro del horario del centro
programando ellos mismos sus horarios de atencion pero siempre en continua
comunicacién con la administracion del centro de tal manera que los servicios que
se presten estén siempre acordes a los objetivos del mismo.

Se espera realizar dos eventos nocturnos de etiqueta (tipo cena-baile) con
un costo de recuperacion. Estos permitirdn la convivencia y la remembranza de

épocas pasadas.
4.2 Evaluacién financiera

La evaluacion financiera del proyecto esta basada en una proyeccién con

un crecimiento moderado de los flujos de efectivo™ esperados para ocho afios.

4.2.1 Inversién
La inversidn del proyecto esta separada en inversion fija e inversion en
capital de trabajo. Con relacion al equipo incluido en la inversion fija se contempla

el aprovechamiento de libreros y closets ya instalados en la propiedad.

39 El término de los flujos de efectivo se refiere al efectivo recibido o expedido por
el proyecto, definidos a partir de estimaciones de ingresos y los costos relativos a
los mismos. Por lo general se parte de una estimacion del volumen de ventas, en
nuestro caso de miembros y usuarios principalmente, de la estimacion de los
precios de venta de los productos o servicios, asi como de la definicion de los
costos fijos y variables.

Para efectos del horizonte de planeacion se esta contemplando una vida util
promedio del equipo de 8 afos.
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Con relacion al capital de trabajo se estimé que dos meses seran
suficientes para iniciar el negocio en funcién de que las inscripciones seran
cobradas de manera inmediata lo que daré liquidez al negocio. La inversion total

puede observarse en el cuadro siguiente:

INVERSION DEL PROYECTO CEDAM

INVERSION FIJA
Remodelacion y adaptaciéon de la casa 1,660,000
Mobiliario y equipo

Aparatos para gimnasio

Bicicleta (3) 12,600

Caminadora eliptica (2) 59,800

Banca multifuncional (2) 16,500 88,900
Mobiliario tipo lounge 32,000
Mesa de Ping Pong con accesorios 4,600
Articulos diversos para pilates y yoga 2,300
TV 17,600
Teléfonos 4,000
Audio Cine 7,000
Reproductor de DVD 3,800
Sillas 25,000
Computadoras (4) 33,000
Retroproyector 5,000
Casilleros 19,500
Biblioteca 17,000
Juegos de mesa 8,100
Mesas para manualidades 6,500
Elevador 58,000
Mesas y sillas de jardin 35,000
Cuadros y articulos decorativos 25,000
Software 20,000 412,300

Gastos de organizacién y constitucion 50,000

TOTAL INVERSION FIJA 2,122,300

Capital de trabajo
Costos fijos menos depreciacion (2 meses)* 263,700
TOTAL INVERSION 2,386,000
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4.2.2 Prondsticos de ingresos y costos

4.2.2.1 Ingresos

El pronéstico de ingresos considera una introduccion paulatina de

miembros considerando posibles bajas*® y una ocupaciéon maxima de 80 para el

afio 5. Se estima que alrededor de un 30% de los miembros estén interesados en

los paquetes integrales.

Miembros por afo

Numero de miembros Paquetes

Ao Inicio Altas Bajas Total| integrales
1 0 30 30 9

2 30 10 1 39 11

3 39 15 3 51 15

4 51 25 5 71 21

5 71 16 I 80 24

6 80 10 10 80 24

7 80 8 11 77 23

Por lo que respecta a los usuarios, la introducciéon de los mismos también

es paulatina, pero se considera que para el 3er afio alcanza el maximo probable

contemplado de 20 usuarios.

Usuarios por aino
Afio Numero
1 15
2 18
3 20
4 20
5 20
6 20
7 20
8 20

“OLas bajas esperadas pueden deberse a cuestiones personales del propio
miembro o usuario pero, también se estd tomando en cuenta bajas por
cuestiones referidas al riesgo de salud o muerte.
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Los ingresos mensuales que se generaran por las concesiones se ilustran

a continuacion:

Concesiones
Servicio Ingreso
Cafeteria $ 10,000
Servicio médico $ 3,000
SPA $ 3,000
Tienda $ 3,000
Servicios generales $ 3,000
Total mensual $ 22,000

Se tiene contemplado desarrollar anualmente 2 eventos especiales que
irAn paulatinamente teniendo gran éxito. El nimero de participantes por evento se

muestra a continuacion:

Participantes por
evento
Afio Personas
30
32
36
38
40
44
46
50

=

oO~NO O hWNDN

Los ingresos totales asi como su crecimiento se muestran a continuacion:

Ingresos anuales

| Afiol [ Aio2 | Ao 3 | Aflo4 | Ao 5 | Ao 6 | Afio 7 | Afio 8

(miles de pesos)

Cuotas 1,379 1,516 1,927 2,549 2,723 2,675 2,577 2,575
Concesiones 264 264 264 264 264 264 264 264
Eventos especiales 54 58 65 68 72 79 83 90
Total 1,697 1,837 2,256 2,881 3,059 3,019 2,924 2,929
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Ingresos por ano
miles de pesos

3,500 -
3,000 -
2,500 -
2,000 -
1,500 -
1,000 -
500 -

1 2 3 4 5 6 7 8

O Cuotas O Concesiones W Especiales

4.2.2.2 Costos y gastos

Dentro de los costos variables** del proyecto se esta considerando dos
conceptos. El primero se refiere al que el costo por persona de los eventos
especiales, el cual se espera que sea de $300 lo que representa un del 33% de la
cuota de recuperaciéon del mismo. El segundo se refiere al costo diario por
miembro o usuario de $2.50 que considera costo del lavado de las toallas,
suministros, costo de las credenciales, entre otros. Dado que el CEDAM dejara de

operar una vez a la semana el costo anual por miembro o usuario sera de $783.

Los costos fijos mensuales del proyecto se ilustran a continuacion:

“! Los costos pueden clasificarse de muchas maneras siendo uno de los criterios
el comportamiento de los costos con respecto al nivel de actividad. Se llaman
costos variables a los costos que varian de forma directa y proporcional con los
cambios en el nivel de actividad (llamese ventas o produccién); a diferencia los
costos fijos son aquellos que no se modifican ante cambios en el nivel de
operacion.

El punto de equilibrio arroja resultados sobre el volumen de ventas (cantidad), el
monto de los ingresos necesarios si se conoce el precio de venta del producto o
servicio; o puede dar informacion sobre el precio al que debe colocarse el
producto o servicio si lo que se conoce es la cantidad a ofrecer.

Para la determinacion del volumen o del monto de las ventas, es necesario
calcular la llamada contribucion marginal (CM) que representa la ganancia (o en
su caso pérdida) directa de la venta (considerando exclusivamente los costos
variables). Esta contribucién puede ser expresada en monto o en porcentaje.
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Costos fijos mensuales

Personal

Instructores de actividades fisicas 13,500

Salvavidas 7,000

Instructores de diversas actividades 6,200

Personal de limpieza 4,000

Personal de mantenimiento jardineria 7,000

Administrador general 12,000

Recepcionista/Animador 4,000

Conferencistas 1,000

Secretaria 5,000 59,700
Renta casa (3000 usd) 39,000
Depreciacion 22,107
Gastos varios* 33,000

Total mensual 153,807

*Servicios de agua, luz, teléfono, articulos limpieza, mantenimiento,
seguros, honorarios contables y legales, publicidad y suministros.

Los costos fijos anualizados ascienden a un total de $1°845,688. Cabe mencionar
que la depreciacién®? es una partida virtual por lo que desembolsables (efectivo)

Unicamente deberan considerarse de $1°580,400.
4.2.3 Flujos operativos proyectados
La determinacion de los flujos netos de operacién*® a partir de los ingresos

y los costos y gastos determinados anteriormente se muestra en el cuadro a

continuacion:

“2 Las Normas de informacién financiera definen a la depreciacién como un
procedimiento de distribucion del costo de un bien (“activo fijo”) en el transcurso
de su vida util. No es, para efectos contables, un proceso de valuacion.

Hay diversas maneras de calcular la depreciacion contable, sin embargo, para
efectos de este trabajo se considera el método de linea recta que consiste en una
division del costo del bien menos su valor de desecho (si lo tiene) entre la vida
atil del mismo. La depreciacion, de acuerdo a la legislacion fiscal mexicana actual
del Impuesto sobre la Renta, puede ser deducible de impuestos.

43 Se consideré una tasa de impuestos del 30% sobre la utilidad antes de
impuestos, similar a la tasa actual vigente del Impuesto sobre la renta. Cabe
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Flujos netos de operacion

(miles de pesos)

Aol Afio2 Afo3 Afo4 Afo5 Afo6 Aflo7  Afio8
Ingresos totales 1,643 1,780 2,191 2,813 2,987 2,939 2,841 2,839
Costos variables 53 64 77 94 102 105 104 105
Contribucion marginal 1,589 1,716 2114 2719 2885 2835 2,738 2,734
Costos fijos 1,846 1846 1846 1846 1846 1846 1846 1846
UAI* -256 -130 268 873 1,039 989 892 889
Impuestos 0 0 81 262 312 297 268 267
Utilidad neta -256 -130 188 611 728 692 624 622
Depreciacion 265 265 265 265 265 265 265 265
Flujo neto de operacion 9 135 453 876 993 958 890 887

* Utilidad antes de impuestos

Ahora bien, en una planeacion adecuada, debe suponerse naturalmente
que al final del horizonte de planeacién tanto el capital de trabajo como el valor
residual de los activos (si lo hubiese) se recuperaran. Esto implica que el flujo
operativo neto del afio 8 deberd aumentarse por el monto del capital de trabajo
recuperado ascendiendo a $1°151,002. De esta manera, en la grafica, podemos

observar que el flujo del negocio se compone de:

mencionar, sin embargo, que actualmente en México existen dos impuestos
principales que afectan el patrimonio de las empresas: el Impuesto sobre la renta
(ISR) y el Impuesto empresarial de tasa Unica conocido como IETU que entré en
vigor en 2008. Este ultimo impuesto, a diferencia del ISR que se calcula
aplicando la tasa antes mencionada sobre utilidades determinadas sobre una
base fiscal, se calcula sobre un llamado “flujo fiscal”. A este flujo se le aplica la
tasa del 17.5%. Ambos impuestos se calculan simultdneamente y mediante un
sistema de acreditacion (no objeto de esta tesis) el contribuyente termina
enterando (pagando) el mayor de ellos.

Para efectos de este trabajo en los afios en que la utilidad base del impuesto
resulte negativa. es decir pérdida, se considera un impuesto igual a cero adn
cuando existen criterios en la mecanica de considerarlo un ahorro fiscal para afios
posteriores. En México la legislacion fiscal respectiva dice que las pérdidas
fiscales (determinadas conforme a las reglas fiscales) podran disminuirse de las
utilidades fiscales posteriores sin exceder de 5 afos, siempre y cuando se
cumplan los requisitos de la ley.
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Flujos generados por el proyecto
(miles de pesos)

1,500
1,000
500 876 993 958 890 887
453
0 T C T T
1 2 3 4 5 6 7 8

O Flujo neto operativo B Recuperacion del capital de trabajo

4.2.4 Punto de equilibrio

La planeacion de cualquier proyecto debe incluir el analisis del punto de
equilibrio. El punto de equilibrio (PE) de cualquier proyecto requiere previamente
la clasificacion de los costos en fijos (CF) y variables (CV) que para efectos del
CEDAM ya ha sido planteada. Al relacionar los costos variables con los ingresos
se puede observar que los costos variables representan en promedio un 3.5% de
los mismos, por lo que la contribucion marginal del proyecto es del 96.5%. Los

costos fijos anuales ascienden a 1'845,688.

Al aplicar la férmula del punto de equilibrio encontramos:

PE=CF/CM

PE = 1'845,688 / 96.5%

PE =1'912,630

44 El punto de equilibrio es uno de los resultados del analisis del costo-volumen-
utilidad que es una herramienta que permite no solamente determinar el punto
donde no se gana ni pierde, es decir, el punto donde la utilidad de un negocio es
igual a cero, sino que permite determinar impactos por cambios de precios,

volimenes y costos.




-97-

Punto de equilibrio

Utilidades

. 4 °

2000 + N
Pérdidas

*
*

Punto de
equilibrio

1 2 3 4 5 6 7

—e— Costos totales —=— Ingresos

Por lo tanto, para no tener pérdidas el limite minimo de ingresos que el
proyecto debera presentar es de $1°912,630. Cualquier ingreso anual inferior a

esto provocara pérdidas; cualquier ingreso adicional genera ganancias.

4.2.5 Analisis de riesgo

Los flujos determinados en la seccion anterior estan contemplando un
escenario moderado con condiciones de economia, de demografia, de gobierno
(entre otros factores) y de mercado similares a la actual. Sin embargo, para una
buena evaluacién de la factibilidad de un proyecto conviene considerar al menos

dos escenarios mas: uno de auge y uno pesimista*.

El escenario de auge supone que la economia mexicana crece mas de lo
esperado; el nuevo gobierno electo logra generar nuevas fuentes de empleo y se
enfoca mucho a la problematica nacional tanto en el aspecto demografico como

el econémico y de seguridad. La demanda del CEDAM es muy alta, lograndose

% La evaluacion de la factibilidad de un proyecto mediante el andlisis de
escenarios permite probar si el proyecto valdra la pena realizarlo aun cuando
algunas variables cambien. En el caso planteado, la Unica variable que esta
siendo manipulada, es el volumen de actividad. Sin embargo, pueden hacerse
diferentes corridas y desarrollar un analisis de sensibilidad mas puntual afectando
cualesquiera de las variables del proyecto (nivel de precios, costos variables,
costos fijos, ponderacion de miembros y usuarios, etc.) asi como agregar otras
variables como pudiera ser la inflacion.
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un aprovechamiento total de la capacidad a partir del 3er afio y manteniéndose.
Se estima que la probabilidad de ocurrencia de este escenario es del 25%.

El escenario pesimista supone que la crisis econémica mundial continuara
con las correspondientes tasas de crecimiento bajas en practicamente todos los
paises. El nuevo gobierno no logra crear un clima de seguridad y se presenta
mayor desempleo. Surgen conceptos similares al CEDAM diluyéndose la
demanda lo que provoca que nunca se llegue a la maxima capacidad si no
Unicamente a un 80%. La probabilidad de ocurrencia de este escenario es del
25%.

El comparativo de escenarios se muestra en los siguientes cuadros y
graficas considerando tanto la capacidad utilizada como los flujos netos

generados del proyecto:

Total de miembros y usuarios por escenario

Afol | Ao 2 | Aio3 | Afio4 | Ailo5 | Ao 6 | Ao 7 | Ao 8
Pesimista 30 35 44 56 67 70 67 58
Moderado 45 57 71 91 100 100 97 96
Auge 50 70 99 103 100 100 100 100

Flujos netos generados en los diferentes escenarios*
(miles de pesos

Escenario Afo 1 Afio 2 Afo 3 ARo 4 Afio 5 ARfo 6 ARo 7 Afio 8

Pesimista -312 -410 -135 227 422 455 382 473
Moderado 9 135 453 876 993 958 890 1,151
Auge 203 459 1,050 1,004 915 930 962 1,236

* El flujo del afio 8 incluye la recuperacion del capital de trabajo

Flujos de efectivo en diferenes escenarios

1,500 ~
1,000

500

-500 -

B Pesimista B Moderado B Auge
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Considerando la probabilidad de ocurrencia de los escenarios podemos

determinar un flujo probable como se muestra en el siguiente esquema:

Escenario Probabilidad de ocurrencia
Pesimista 25%
Moderado 50%
Auge 25%

Flujo ponderado
(miles de pesos)

1,200 -
1,000 -

800 1,003

831 825 781

600 A 746

400 A 455

200

23 ]
- F=——— 80
-200 - 1 2 3 4 5 6 7 8

4.2.6 Financiamiento del CEDAM
4.2.6.1 Financiamiento del proyecto
Para efectos del financiamiento del proyecto se estan planteando una

estructura de capital mediante la combinacion de financiamiento externo y de

capital accionario®®. EIl monto total a financiar, sera de $2'386,000 los cuales se

“¢ E| financiamiento externo es una obligacion contractual en la que una empresa
se obliga a realizar pagos futuros a cambio de recursos que generalmente
conllevan un costo llamado interés definido por el prestamista. El financiamiento
con capital accionario confieren al titular del mismo el derecho sobre los recursos
de la empresa una vez pagadas las deudas. El costo del capital accionario puede
definirse como la tasa a la que se descontarian los rendimientos esperados
(dividendos) para valuar sus acciones. El costo de esta capital accionario puede
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financiaran un 50% con capital accionario y el otro 50% mediante una linea de
crédito para PYMES.

4.2.6.2 Costos del financiamiento

El “Crediactivo Banorte™’

, que es la fuente de financiamiento elegida,
ofrece financiamiento tanto para capital de trabajo como para equipo. El monto a
financiar puede ir desde $100,000 hasta $14,000.000 con un CAT*® aproximado

del 15.400% anual con un plazo de 8 afos.

Ahora bien, en funcién de que los intereses son deducibles fiscalmente
hablando, el costo neto*® o real del financiamiento externo resulta menor.
Considerando una tasa de impuestos del 30%, el costo neto del crédito elegido es
aproximadamente del 10.180%, bajando practicamente una tercera parte.

ser definido en forma empirica (expectativas personales y subjetivas del
accionista), por el modelo del crecimiento constante y con el modelo de valuacion
de activos de capital (CAPM por sus siglas en inglés, Capital Assets Pricing
model). Este Ultimo modelo involucra tanto la tasa de retorno como la de riesgo
(que es la probabilidad de que un resultado sea diferente al esperado).

La estructura de capital cobra relevancia en ambientes con fricciones, es decir,
donde hay impuestos, costos de transaccion, leyes contractuales, etc. como es el
caso de México.

" De acuerdo a Cynthia Franco, entre las mejores opciones de financiamiento en
México para PYMES estan Nafin, Fondo PYME, Banamex, BBVA Bancomer,
Oportunidades para emprendedores, FISEN, HBSC, Scotiabank y Banorte. Los
CAT y condiciones varian entre ellas. Se eligi6 Banorte por mostrar un costo
atractivo.

“8 E| CAT representa el costo anual total de un financiamiento. De acuerdo al
Banco de México, el CAT representa el costo del financiamiento expresado en
términos porcentuales anuales y que incorpora la totalidad de los costos y gastos
inherentes al crédito como pueden ser la tasa de interés, las comisiones, los
seguros, diferencias entre el costo de un bien a crédito o al contado, etc.

9 El costo del financiamiento neto se calcula multiplicando el costo nominal, el
CAT en nuestro caso, por un 1 menos la tasa de impuestos. Nuevamente es
importante sefialar que para efectos de este trabajo se considera Unicamente la
tasa del ISR aun cuando en México actualmente se aplican simultaneamente la
ley del ISR y la del IETU. En el caso de este ultimo impuesto los intereses no son
objeto de la misma, ni para efectos de ingresos ni para efectos de deducciones.
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Costo del financiamiento externo

18.0%
16.0% -
14.0% A
12.0% A
10.0% -
8.0% A
6.0% -
4.0% -
2.0% A
0Hr+———"7V—-"-"—"—"—""""

CAT CAT neto

15.400%

10.780%

El costo del capital accionario se determiné a partir de un promedio basado
en un costo empirico™, con el modelo de valuacién de activos de capital (CAPM)>*
y el ajuste de este modelo con una Beta apalancada. Dicho promedio ascendio a

un costo del 10.212% y se determiné de la siguiente manera:

* Se consulté a varias personas qué rendimiento le pedirian a una inversion y se
obtuvo un promedio.

L El modelo CAPM parte de la idea de que a los accionistas se les debe de
compensar por el riesgo asumido. El costo del capital accionario se puede
calcular sumando a la tasa libre de riesgo mas una prima o premio que
normalmente supone la diferencia entre el rendimiento del mercado y la tasa libre
de riesgo multiplicado por la Beta que es una medida del riesgo o volatilidad del
sector. El riesgo asumido cambia cuando existe financiamiento externo por lo que
es conveniente ajustar la Beta considerando el apalancamiento por el
endeudamiento. Esto se logra multiplicando la Beta original por (1-D/CA*(1-%l))
donde “D” se refiere a Deuda, “CA” al capital accionario e “I” se refiere a la tasa
de impuestos.

Para efectos de la Beta se consideré un promedio de las Betas de las empresas
mexicanas que cotizan en la Bolsa Mexicana de Valores que pertenecen al rubro
de servicios y bienes de consumo no basico en funcién de que no existe una
empresa similar en el medio. La tasa libre de riesgo se calculé con la tasa de
CETES (Certificados de la Tesoreria) a 28 dias y el rendimiento del mercado a
partir del IPC (indice de Precios y Cotizaciones). De acuerdo a la Bolsa Mexicana
de Valores, el IPC es su principal indicador que expresa el rendimiento del
mercado accionario en funcion de las variaciones de precios de una muestra
balanceada, ponderada y representativa del conjunto de acciones cotizadas en la
Bolsa.



-102 -

Costo del capital accionario
Empirico 15.000%
CAPM 6.909%
CAPM (Beta apalancada)  8.726%

Promedio  10.212%

Modelo CAPM
Tasa libre de riesgo 4.313%
Beta sector 0.271
Rendimiento del mercado  13.900%
CAPM 6.909%

CAPM con Beta Apalancada

D/E 1.00
Impuesto 0.30
Factor 1.70
Beta sector 0.271
Beta apalancada 0.460

CAPM con B apalancada 8.726%

Una vez establecidos los costos de cada elemento de la estructura de
capital del proyecto, puede determinarse el costo ponderado del capital conocido
como WAAC por sus siglas en inglés (Weighted Average Cost of Capital). Este
costo se calcula ponderando el costo en funcién al peso del elemento dentro de la
estructura. El siguiente cuadro ilustra la determinacion y valor del 10.496% de
valor del WACC:

Determinacion del WAAC

Costo
Financiamiento Inverson % Part  Costo neto ponderado
Deuda 1,193,000 50%  10.780% 5.390%
Capital accionario 1,193,000 50%  10.212% 5.106%

Total 2,386,000 10.496%
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4.2.7 Evaluacién financiera del proyecto

Existen muchas formas de evaluar la factibiidad de un proyecto de
inversion, sin embargo, para la evaluacion del proyecto CEDAM se propuso
utilizar las 3 mas comunes: el periodo de recuperacién® conocido como Payback,
el valor presente neto (VPN)>® y la tasa interna de retorno (TIR)>*. Estos métodos
consideran los flujos generados por el proyecto y para esta evaluacion final se
considerd el flujo ponderado presentado anteriormente. El analisis arrojé los

siguientes valores:

Valores esperados
Payback (anos) 5.3
VPN (miles pesos) 321
TIR 13.146%

Con estos valores es posible concluir que el proyecto CEDAM es
financieramente factible ya que el Valor presente neto descontado al costo de

capital estimado es positivo equivalente a $327 mil pesos. Este valor permite

%2 E| método de Payback representa el tiempo necesario para la recuperacion de
la inversion. Los proyectos a elegir son aquellos cuyo plazo de recuperacion es
menor al plazo maximo aceptable. Entre menor es el plazo mejor riesgo y mejor
visto es el proyecto. Este maximo aceptable dependera de los criterios de cada
empresa o individuo y su aversion al riesgo. Desgraciadamente aun cuando el
concepto es facil de entender, tiene la desventaja de no considerar explicitamente
el valor del dinero en el tiempo.

>3 EI VPN es un método que considera de manera explicita el valor del dinero en el
tiempo (el dinero pierde valor en el tiempo debido a la inflacién o los intereses). El
método consiste en comparar el Valor presente de los flujos esperados del
proyecto y el valor de la inversion inicial. El Valor presente de los flujos
esperados se obtiene descontandolos con una tasa. EL WACC es considerado
una muy buena opcion como tasa de descuento. Proyectos con VPN mayor a
cero son aceptados; si el VPN es menor a cero se rechazan.

> La TIR representa la tasa de descuento que logra que los valores presentes de
los flujos esperados sean iguales a la inversion, es decir, es la tasa de descuento
donde el VPN es igual a cero. Se aceptan proyectos cuya TIR sea mayor al
WACC.
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cierta holgura ante bajas en ingresos, aumento en los costos o en la inversion
misma.

Adicionalmente la tasa interna de retorno del 13.146% es practicamente
2.650 puntos porcentuales mayor al costo de capital estimado de 10.496% lo que
permitird hacer frente a cambios en el entorno financiero o cambios en la

estructura de capital.
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CONCLUSIONES

La poblacién de adultos mayores esta en franco crecimiento tanto a nivel
mundial como a nivel nacional. En el afio 2010 la ONU estimd que la poblacion
mundial de adultos mayores era de 759 millones, cifra que espera se triplique
para el afio 2050. Actualmente uno de cada diez personas es un adulto mayor,
para el 2050 se espera que uno de cada cinco personas sea un adulto mayor.; es

decir, un 22% de la poblacion pertenecera a la tercera edad.

La aceleracion del envejecimiento poblacional es diferente en cada pais.
En el caso de México, se espera un crecimiento poblacional para las siguientes
cuatro décadas de un 18%. A finales de la primera década del siglo XXI, por cada
10 personas se encuentra un adulto mayor, esperandose que para la mitad del
siglo, de cada cuatro personas, una sera adulto mayor.

El proceso de envejecimiento tiene necesidades propias que deben
inicialmente reconocerse y posteriormente buscar los medios y/o mecanismos
para satisfacerlas. Estos deben procurar ofrecerle al adulto mayor una calidad de
vida Optima.

La vejez, etapa de vida inevitable, disminuye paulatinamente las
potencialidades fisicas y mentales de la persona. Provoca, en ocasiones,
deterioros en la salud, que aunado a lo anterior, repercute en aspectos
psicolégicos y sociales. Como resultado el adulto mayor se enfrenta a
necesidades de afecto, de desarrollo intelectual, personal, laboral (productivo), de

bienestar economico, de bienestar social y de salud en general.

Actualmente la satisfaccion de necesidades de este sector poblacional, en
franco crecimiento, ofrece una gama de oportunidades de negocio enfocados a
cubrirlas. Los negocios pueden orientarse a satisfacer una necesidad especifica
(por ejemplo gimnasios para ellos que cubren la parte fisica, alimento, salud, etc.)

0, a varias necesidades simultdneamente como es el caso de los centros del
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INAPAM. Pueden dirigirse a todos los sectores socioecondémicos o a alguno en
particular.

El CEDAM (Centro de Desarrollo de Adultos Mayores) es una oportunidad
de negocio que ofrece servicios que cubren de manera integral todas las
dimensiones del bienestar personal del adulto mayor definidas como dimension
intelectual, social, espiritual, emocional, vocacional y fisica; situaciébn que no
ocurre en la mayoria de las propuestas existentes. Este proyecto particularmente
se enfoca al sector de adultos mayores con ingresos altos de la zona
metropolitana dado que se observé que en ocasiones, por cuestiones sociales, no

aprovechan muchos de los servicios que ofrecen las diferentes instancias.

La investigacion permitid6 tomar conciencia de la interrelaciéon de las
dimensiones antes mencionadas y la importancia de su desarrollo integral. El
CEDAM, por ende, tiene como objetivo facilitar la estructuracion de un proyecto
individual de vida para cada uno de sus miembros. Este proyecto les permitird
encontrar un nuevo sentido a la etapa de su vejez y el goce de una vida mas

plena o con mejor calidad.

EL CEDAM ha disefiado una serie de actividades fisicas, nutricionales, de
entretenimiento, de cultura, de crecimiento personal y vocacional que le permitan
a cada individuo, de acuerdo a sus propias caracteristicas, concretar ese plan de
vida e integrarse plenamente a la sociedad.

Se ha observado que en la vejez, es comun, la presencia de una crisis
productiva que tiene en otras causas la llegada de la jubilacion. Como alternativa
ante esta crisis, el centro dara un énfasis prioritario al desarrollo de la dimension
vocacional e intelectual a través de la creacion de equipos de asesoria y apoyo
para el aprovechamiento de su experiencia y habilidades acumuladas en sus afios

laborables. Esta propuesta permite diferenciar al CEDAM de otras instituciones.
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Financieramente el CEDAM es una opcion valida. La evaluacion financiera
a través del modelo de flujos, involucrando riesgo a partir de diferentes escenarios

para medir, permite observar:

» La inversidn del proyecto de casi dos millones cuatrocientos mil pesos se
recupera en 5 afios.

» La tasa interna de retorno del proyecto es de 13.14%, casi 9 puntos
porcentuales mayor a la tasa libre de riesgo (CETES), y practicamente
similar al rendimiento del IPC,

= Tiene un Valor presente neto positivo que en el ambito financiero es un

indicador de aceptacion. La inversion se recupera facilmente.

A partir del andlisis desarrollado, el CEDAM es una respuesta viable,
comercial y financiera, ante las nuevas tendencias demogréficas mundiales y

particularmente de nuestro pais.
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Ingresos

Afio 1
Ingresos por cuotas a miembros y usuarios
Modalidad de miembros
No. de miembros nuevos 30

Monto membresia 8,000
Monto total membresia 240,000
No. de miembros 30

Nuevos 30

Bajas

Antiguos -
Monto cuotas (anualizadas) 24,000
Credenciales (total anualizado) 200
Monto total de cuotas 726,000
No. de paquetes 9
Monto del paquete anualizado 9,600

Diagnésticos 500

Monto total de paquetes 90,900
Total modalidad miembros 1,056,900
Modalidad de usuario externo
No. de usuarios 15
Monto inscripcién 2,000
Monto credencial 250
Monto total inscripciones 33,750
No. de paquetes 15
Monto del paquete anualizado 19,200
Monto total de paquetes 288,000
Total modalidad usuarios 321,750
Total miembros y usuarios 1,378,650
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Anexo |

Corridas del Proyecto CEDAM
Escenario Medio/Moderado

Ingresos por renta de espacios o concesiones

Cafeteria 120,000
Servicios médicos 36,000
SPA 36,000
Tienda 36,000
Servicios diversos 36,000
Total 264,000
Ingresos por eventos especiales
No de eventos 2
No de personas por evento 30
Precio 900
Total 54,000
Total de ingresos 1,642,650
Costos variables
Costo por persona
No de miembros y usuarios 45
Costo por persona 783
Total 35,213
Costo por evento especial
No de eventos 2
No de personas por evento 30
Costo por persona 300
Total 18,000
Total costos variables 53,213

Afio 2 Afio 3 Afio 4
10 15 25
8,000 8,000 8,000
80,000 120,000 200,000
39 51 71
10 15 25
1 3 5
29 36 46
24,000 24,000 24,000
200 200 200
943,800 1,234,200 1,718,200
11 15 21
9,600 9,600 9,600
500 500 500
105,600 144,000 201,600
1,129,400 1,498,200 2,119,800
18 20 20
2,000 2,000 2,000
250 250 250
40,500 45,000 45,000
18 20 20
19,200 19,200 19,200
345,600 384,000 384,000
386,100 429,000 429,000
1,515,500 1,927,200 2,548,800
120,000 120,000 120,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
264,000 264,000 264,000
2 2 2
32 36 38
900 900 900
57,600 64,800 68,400
1,779,500 2,191,200 2,812,800
57 71 91
783 783 783
44,603 55,558 71,208
2 2 2
32 36 38
300 300 300
19,200 21,600 22,800
63,803 77,158 94,008

16
8,000
128,000
80

16

7

64
24,000
200
1,936,000
24

9,600
500
230,400

2,294,400

20
2,000
250
45,000
20
19,200
384,000

429,000

2,723,400

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2
40
900

72,000

2,987,400

100
783
78,250

40
300
24,000
102,250

10
8,000
80,000
80

10

10

70
24,000
200
1,936,000
24
9,600
500
230,400

2,246,400

20
2,000
250
45,000
20
19,200
384,000

429,000

2,675,400

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2
44
900

79,200

2,939,400

100
783
78,250

a4
300
26,400
104,650

8,000
64,000
7

8

11

69

24,000
200
1,863,400
23

9,600
500
220,800

2,148,200

20
2,000
250
45,000
20
19,200
384,000

429,000

2,577,200

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2
46
900

82,800

2,841,200

97
783
75,903

46
300
27,600
103,503

12
8,000
96,000
76

12

13

64
24,000
200
1,839,200
22

9,600
500
211,200

2,146,400

20
2,000
250
45,000
20
19,200
384,000

429,000

2,575,400

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2
50
900

90,000

2,839,400

96
783
75,120

50

300
30,000
105,120
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Anexo 1l

Corridas del Proyecto CEDAM
Escenario de auge/Alto
Ingresos
Afio 1 Afio 2 Afio 3 Afio 4 Afio 5 Afio 6 Afio 7 Afio 8

Ingresos por cuotas a miembros y usuarios
Modalidad de miembros

No. de miembros nuevos 35 18 30 9 2 5 11 13
Monto membresia 8,000 8,000 8,000 8,000 8,000 8,000 8,000 8,000
Monto total membresia 280,000 144,000 240,000 72,000 16,000 40,000 88,000 104,000
No. de miembros 35 52 79 83 80 80 80 80

Nuevos 35 18 30 9 2 5 11 13

Bajas 1 3 5 5 5 11 13

Antiguos - 34 49 74 78 75 69 67
Monto cuotas (anualizadas) 24,000 24,000 24,000 24,000 24,000 24,000 24,000 24,000
Credenciales (total anualizado) 200 200 200 200 200 200 200 200
Monto total de cuotas 847,000 1,258,400 1,911,800 2,008,600 1,936,000 1,936,000 1,936,000 1,936,000
No. de paquetes 10 15 23 24 24 24 24 24
Monto del paquete anualizado 9,600 9,600 9,600 9,600 9,600 9,600 9,600 9,600
Diagnésticos 500 500 500 500 500 500 500 500
Monto total de paquetes 101,000 144,000 220,800 230,400 230,400 230,400 230,400 230,400
Total modalidad miembros 1,228,000 1,546,400 2,372,600 2,311,000 2,182,400 2,206,400 2,254,400 2,270,400

Modalidad de usuario externo

No. de usuarios 15 18 20 20 20 20 20 20
Monto inscripcién 2,000 2,000 2,000 2,000 2,000 2,000 2,000 2,000
Monto credencial 250 250 250 250 250 250 250 250
Monto total inscripciones 33,750 40,500 45,000 45,000 45,000 45,000 45,000 45,000
No. de paquetes 15 18 20 20 20 20 20 20
Monto del paquete anualizado 19,200 19,200 19,200 19,200 19,200 19,200 19,200 19,200
Monto total de paquetes 288,000 345,600 384,000 384,000 384,000 384,000 384,000 384,000
Total modalidad usuarios 321,750 386,100 429,000 429,000 429,000 429,000 429,000 429,000

Total miembros y usuarios 1,549,750 1,932,500 2,801,600 2,740,000 2,611,400 2,635,400 2,683,400 2,699,400

Ingresos por renta de espacios o concesiones

Cafeteria 120,000 120,000 120,000 120,000 120,000 120,000 120,000 120,000
Servicios médicos 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000
SPA 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000
Tienda 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000
Servicios diversos 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000 36,000

Total 264,000 264,000 264,000 264,000 264,000 264,000 264,000 264,000

Ingresos por eventos especiales

No de eventos 2 2 2 2 2 2 2 2
No de personas por evento 30 32 36 38 40 44 46 50
Precio 900 900 900 900 900 900 900 900

Total 54,000 57,600 64,800 68,400 72,000 79,200 82,800 90,000

Total deingresos 1,813,750 2,196,500 3,065,600 3,004,000 2,875,400 2,899,400 2,947,400 2,963,400

Costos variables
Costo por persona

No de miembros y usuarios 50 70 99 103 100 100 100 100

Costo por persona 783 783 783 783 783 783 783 783
Total 39,125 54,775 77,468 80,598 78,250 78,250 78,250 78,250

Costo por evento especial

No de eventos 2 2 2 2 2 2 2 2

No de personas por evento 30 32 36 38 40 44 46 50

Costo por persona 300 300 300 300 300 300 300 300
Total 18,000 19,200 21,600 22,800 24,000 26,400 27,600 30,000

Total costos variables 57,125 73,975 99,068 103,398 102,250 104,650 105,850 108,250



Ingresos

Afio 1
Ingresos por cuotas a miembros y usuarios
Modalidad de miembros
No. de miembros nuevos 20

Monto membresia 8,000
Monto total membresia 160,000
No. de miembros 20
Nuevos 20
Bajas
Antiguos -
Monto cuotas (anualizadas) 24,000
Credenciales (total anualizado) 200
Monto total de cuotas 484,000
No. de paquetes 9
Monto del paquete anualizado 9,600
Diagnésticos 500
Monto total de paquetes 90,900
Total modalidad miembros 734,900
Modalidad de usuario externo
No. de usuarios 10
Monto inscripcién 2,000
Monto credencial 250
Monto total inscripciones 22,500
No. de paquetes 15
Monto del paquete anualizado 19,200
Monto total de paquetes 288,000
Total modalidad usuarios 310,500
Total miembros y usuarios 1,045,400

Ingresos por renta de espacios o concesiones

Cafeteria 120,000
Servicios médicos 36,000
SPA 36,000
Tienda 36,000
Servicios diversos 36,000
Total 264,000
Ingresos por eventos especiales
No de eventos 2
No de personas por evento 30
Precio 900
Total 54,000
Total de ingresos 1,309,400
Costos variables
Costo por persona
No de miembros y usuarios 30
Costo por persona 783
Total 23,475
Costo por evento especial
No de eventos 2
No de personas por evento 30
Costo por persona 300
Total 18,000
Total costos variables 41,475
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Anexo Il

Corridas del Proyecto CEDAM
Escenario Pesimista/Bajo

Afio 2 Afio 3 Afio 4
5 10 15
8,000 8,000 8,000
40,000 80,000 120,000
24 32 43
5 10 15
1 2 4
19 22 28
24,000 24,000 24,000
200 200 200
580,800 774,400 1,040,600
10 13 16
9,600 9,600 9,600
500 500 500
96,000 124,800 153,600
716,800 979,200 1,314,200
11 12 13
2,000 2,000 2,000
250 250 250
24,750 27,000 29,250
11 12 13
19,200 19,200 19,200
211,200 230,400 249,600
235,950 257,400 278,850
952,750 1,236,600 1,593,050
120,000 120,000 120,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
36,000 36,000 36,000
264,000 264,000 264,000
2 2 2
32 35 38
900 900 900
57,600 63,000 68,400
1,216,750 1,500,600 1,857,050
35 44 56
783 783 783
27,388 34,430 43,820
2 2 2
32 35 38
300 300 300
19,200 21,000 22,800
46,588 55,430 66,620

15
8,000
120,000
52

15

6

37
24,000
200
1,258,400
19
9,600
500
182,400

1,560,800

15
2,000
250
33,750
15
19,200
288,000

321,750

1,882,550

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2

40

900
72,000

2,146,550

67
783
52,428

40

300
24,000
76,428

10
8,000
80,000
55

10

7

45
24,000
200
1,331,000
21
9,600
500
201,600

1,612,600

15
2,000
250
33,750
15
19,200
288,000

321,750

1,934,350

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2

45

900
81,000

2,198,350

70
783
54,775

45
300
27,000
81,775

47

24,000
200
1,258,400
22

9,600
500
211,200

1,509,600

15
2,000
250
33,750
15
19,200
288,000

321,750

1,831,350

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2

50

900
90,000

2,095,350

67
783
52,428

50

300
30,000
82,428

8,000
43

9

43
24,000
200
1,040,600
23
9,600
500
220,800

1,261,400

15
2,000
250
33,750
15
19,200
288,000

321,750

1,583,150

120,000
36,000
36,000
36,000
36,000

264,000

2

60

900
108,000

1,847,150

58
783
45,385

2

60

300
36,000
81,385



Ingresos totales
Costos variables
Contribucion marginal
Costos fijos

Utiildad antes de impuestos
Impuestos

Utilidad neta
Depreciacion

Flujo neto de operacion
Inversion fija

Capital de trabajo
Flujos netos

Flujo acumulado

Ingresos totales
Costos variables
Contribucién marginal
Costos fijos

Utiildad antes de impuestos
Impuestos

Utilidad neta
Depreciacion

Flujo neto de operacion
Inversion fija

Capital de trabajo
Flujos netos

Flujo acumulado

Ingresos totales
Costos variables
Contribucién marginal
Costos fijos

Utiildad antes de impuestos
Impuestos

Utilidad neta
Depreciacion

Flujo neto de operacion
Inversion fija

Capital de trabajo
Flujos netos

Flujo acumulado

Ingresos totales
Costos variables
Contribucién marginal
Costos fijos

Utiildad antes de impuestos
Impuestos

Utilidad neta
Depreciacion

Flujo neto de operacitn
Inversion fija

Capital de trabajo
Flujos netos

Flujo acumulado

Afio 0

-2,122,300

-263,700

-2,386,000
-2,386,000

-2,122,300

-263,700

-2,386,000
-2,386,000

-2,122,300

-263,700

-2,386,000
-2,386,000

2,122,300
263,700
2,386,000

-2,386,000

Afio 1
1,642,650
53,213
1,589,438
1,845,688

256,250 -

256,250 -

265,288
9,037

9,037
-2,376,963

Afio 1
1,309,400
41,475
1,267,925
1,845,688

577,763 -

577,763 -

265,288

312,475 -

-312475
-2,698,475

Afio 1
1,813,750
57,125
1,756,625
1,845,688
89,063

89,063
265,288
176,225

176,225
-2,209,775

Afio 1
1,602,113
51,256
1,550,856
1,845,688

294,831 -

294,831 -

265,288
29,544

-29,544
-2,415,544

-114-

Anexo IV

Corridas del Proyecto CEDAM
Escenario Moderado

Ao 2 Afio 3 Afio 4
1779500 2,191,200 2,812,800
63,803 77,158 94,008
1715698 2,114,043 2,718,793
1845688 1845688 1,845,688
129,990 268,355 873,105
- 80,506 261,932
129,990 187,849 611,174
265,288 265,288 265,288
135,298 453,136 876,461
135,298 453,136 876,461
2,241,665  -1,788,529 -912,068

Escenario Bajo

Aiio 2 Afio 3 Afio 4
1216750 1500600 1,857,050
46,588 55,430 66,620
1170163 1445170 1,790,430
1845688 1845688 1,845,688
675525 - 400,518 - 55,258
675525 - 400,518 - 55,258
265,288 265,288 265,288
410,238 - 135230 210,030
-410,238 -135,230 210,030
-3108,713  -3,243,943  -3,033913

Escenario Auge

Afio 2 Afio 3 Afio 4
2,196,500 3,065,600 3,004,000
73,975 99,068 103,398
2122525 2966533 2,900,603
1845688 1845688 1,845,688
276,838 1,120,845 1,054,915
83,051 336,254 316,475
193,786 784,592 738,441
265,288 265,288 265,288
459,074 1,049,879 1,003,728
459,074 1,049,879 1,003,728
-1,750,701 -700,822 302,906

Escenario ponderado

Afio 2 Afio 3 Afio 4
1743063 2237150 2,621,663
62,042 71,203 89,508
1681021 2159947 2,532,154
1845688 1845688 1,845,688
164,667 314,259 686,467
- 94,278 205,940
164,667 219,982 480,527
265,288 265,288 265,288
100,621 485,269 745,814
100,621 485,269 745,814
2,314,923 -1,829,654  -1,083,840

Ailo 5
2,987,400
102,250
2,885,150
1,845,688
1,039,463
311,839
721,624
265,288
992,911

992,911
80,843

Ailo 5
2,146,550
76,428
2,070,123
1,845,688
224,435
67,330
157,105
265,288
422,392

422,392

-2,611,521

Ao 5
2,875,400
102,250
2,773,150
1,845,688
927,463
278,239
649,224
265,288
914,511

914,511
1217417

Afio 5
2,749,188
95,794
2,653,393
1,845,688
807,706
242,312
565,394
265,288
830,681

830,681
-253,158

Afio 6
2,939,400
104,650
2,834,750
1,845,688
989,063
296,719
692,344
265,288
957,631

957,631
1,038,475

Afio 6
2,198,350
81,775
2,116,575
1,845,688
270,888
81,266
189,621
265,288
454,909

454,909

-2,156,612

Afio 6
2,899,400
104,650
2,794,750
1,845,688
949,063
284,719
664,344
265,288
929,631

929,631
2,147,048

Afio 6
2,744,138
98,931
2,645,206
1,845,688
799,519
239,856
559,663
265,288
824,951

824,951
571,792

Ao 7
2,841,200
103,503
2,737,698
1,845,688
892,010
267,603
624,407
265,288
889,695

889,695
1,928,169

Ao 7
2,095,350
82,428
2,012,923
1,845,688

167,235 -

50,170

117,065 -

265,288
382,352

382,352

-1,774,260

Ao 7
2,947,400
105,850
2,841,550
1,845,688
995,863
298,759
697,104
265,288
962,391

962,391
3,109,440

Afio 7
2,681,288
98,821
2,582,467
1,845,688
736,779
221,034
515,746
265,288
781,033

781,033
1,352,825

Afio 8
2,839,400
105,120
2,734,280
1,845,688
888,593
266,578
622,015
265,288
887,302

263,700
1,151,002
3,079,171

Afio 8
1,847,150
81,385
1,765,765
1,845,688
79,923

79,923
265,288
185,365

263,700
449,065

-1,325,195

Afio 8
2,963,400
108,250
2,855,150
1,845,688
1,009,463
302,839
706,624
265,288
971,911

263,700
1,235,611
4,345,051

Afio 8
2,622,338
99,969
2,522,369
1,845,688
676,681
203,004
473,677
265,288
738,964

263,700
1,002,664
2,355,490

Payback (afios) 49
VPN 746,205
TR 16.26%
Payback (afios) No se recupera

VPN -2,065,535
TR -8.66%
Payback (afios) 37
VPN 1,701,652
TR 24.38%

Valuacion del proyecto

Payback (afios) 53
VPN 326,881
TR 13.15%
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Anexo V

Promedio de las Betas de las Emisoras del grupo de Servicios y

ALSEA
ARISTOS
CIDMEGA
CIE

CMR

EDOARDO

ELEKTRA
GFAMSA
GMARTI
GOMO
GPH
HILASAL
IASASA
LIVEPOL
POSADAS
REALTUR
SANLUIS
SPORT
VASCONI

consumo no basico

ALSEA, S.A.B. DE C.V.
CONSORCIO ARISTOS, S.A. DE C.V.
GRUPE, S.A.B. DE C.V.
ENTRETENIMIENTO, S.A.B. DE C.V.
CMR, S.A.B. DE C.V.
EDOARDOS MARTIN, S.A.B. DE C.V.
GRUPO ELEKTRA, S.A. DE C.V.
GRUPO FAMSA, S.A.B. DE C.V.
GRUPO MARTI, S.A.B. DE C.V.
GRUPO COMERCIAL GOMO, S.A. DE C.V.
GRUPO PALACIO DE HIERRO, S.A.B. DE C.V.
HILASAL MEXICANA S.A.B. DE C.V.
INDUSTRIA AUTOMOTRIZ, S.A. DE C.V.
EL PUERTO DE LIVERPOOL, S.A.B. DE C.V.
GRUPO POSADAS, S.A.B. DE C.V.
REAL TURISMO S.A. DE C.V.
SANLUIS CORPORACION, S.A.B. DE C. V.
GRUPO SPORTS WORLD, S.A.B. DE C.V.
GRUPO VASCONIA S.A.B.

Promedio

Fuente: Acciones y Valores Banamex, Diciembre 2012

0.7791
0.1884
0.1813
0.0416
0.0217
0.0064
0.2323
1.3792
1.4647
0.0010
0.3427
0.0425
0.0838
0.7350
0.0824
0.0049
-0.6581
0.1930
0.0228
0.2708



