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Muchas más personas de las que creemos sufren 
malos tratos: por parte de esa pareja que da la 
apariencia de “persona correcta”, por los profesio-
nales encargados del cuidado y que cuidan 
tanto... que sobreprotegen y limitan la autonomía 
personal, por la sociedad que no les ofrece luga-
res diversos para la participación real, aísla y 
excluye.

Muchas de ellas no han hecho nada malo. Son 
víctimas. Muchas de ellas, simplemente se han 
hecho mayores, y tienen ahora dependencia.

Recuerdo una situación de cuidado que relataba 
una mujer mayor sobre su hermana con demen-
cia (a la que parece ser que nunca quiso, por 
cierto): “Como vive en otro piso, le doy la cena 
pronto y ‘doble’ de las gotas para dormir que el 
médico ha pautado. 

Maltrato es una acción (u omisión) 
reiterada (voluntaria o no) que hace 
daño a alguien. Al clasificar los tipos de 
maltrato los especialistas hablan de 
maltrato físico (deja señales evidentes 
en el cuerpo, que se pueden ver desde 
fuera), y otras formas más sutiles, a 
menudo imperceptibles aunque no por 
ello menos importantes: maltrato 
psicológico (deja daños emocionales 
que dificilmente se detectan desde 
fuera, pero de gravedad pues pueden 
llegar a ser profundos y duraderos), 
económico (relacionado con el robo 
de dinero o hurto de los bienes que son 
propios de alguien), sexual (obligación 
a mantener relaciones de intimidad 
con quien uno no desea) y negligencia 
(abandono de los cuidados que una 
persona merece).

’’

15 DE JUNIO. DIA DE LA TOMA DE CONCIENCIA 
DEL ABUSO Y MALTRATO A LAS PERSONAS MAYO-
RES ¡TOLERANCIA CERO!
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Así, me puedo bajar a mi casa y hacer mis cosas. 
Además, y por si acaso quiere salir, la encierro 
con llave en la habitación toda la noche. Por la 
mañana, cuando ya he arreglado mis cosas en 
casa, voy a despertarle y darle el desayuno”. 
Maltrato, con mayúsculas, vinculado con sujecio-
nes farmacológicas y negligencia. Un pésimo 
cuadro de cuidados que dice bien poco de la 
cuidadora familiar ¿Ignorancia? ¿Comodidad? 
¿Egoísmo? ¿Hartazgo?

Realmente sabemos muy poco del maltrato. Es 
muy difícil denunciar. Es muy difícil que se juzgue 
adecuadamente al agresor. Más difícil aún, 
cuando la persona es mayor y en situación de 
dependencia. Y dentro de estos casos, cuando la 
persona tiene demencia y ha perdido la capaci-
dad de comunicarse.

¡Denuncia, no estás sola! Dicen los carteles. ¿Y si 
la persona depende para las actividades básicas 
de la vida diaria de ese cuidador familiar que le 
maltrata? Y si la persona vive en una residencia, 
porque la familia no le puede cuidar en casa…¿-
cómo y dónde denunciar? ¿A dónde va a ir? No 
es tan fácil.

Conocer la prevalencia y las causas de los malos 
tratos a las personas mayores es complicado por 
diferentes razones: escasez de investigaciones, 
falta de rigurosidad a nivel científico y metodológi-
co en otras, no hay una definición de maltrato 
consensuada, desconocimiento por parte de la 
propia persona mayor acerca de la situación que 
está viviendo, qué hacer o dónde y a quién dirigir-
se. Todo esto sumado provoca que en muchas 
ocasiones el maltrato sea invisible y no se detec-
te.

Existen pocos datos acerca de la prevalencia de 
los malos tratos hacia las personas mayores en 
los domicilios o en las residencias.



Ella habla del edadismo estructural.

La investigadora encontró que la discriminación 
contra las personas mayores influía en la expec-
tativa de vida más que el género, la incidencia de 
la soledad, o la cantidad de ejercicio que realiza-
ban.

Liat Ayalon en Bar Illan University (Israel) coordi-
na el programa europeo EuroAgeism y estudia 
cómo el edadismo está presente en todos lados 
de la sociedad (macronivel, mesonivel, relaciones 
interpersonales y micronivel), impactando final-
mente a las personas.

Otro asunto es la exclusión digital. Ya advertimos 
hace unos meses que las entidades financieras 
se habían convertido en territorios hostiles para 
las personas mayores, por no tratar a las perso-
nas más vulnerables con el respeto y la conside-
ración debidas. La digitalización de la banca está 
expulsando, excluyendo y segregando a una gran 
parte de sus clientes: a los más vulnerables, y 
contribuyendo a una mayor brecha digital a la par 
que crece su sensación de inseguridad…invisibili-
dad, marginación y desamparo. Así lo denunció 
Carlos San Juan: “Soy mayor pero no soy 
idiota” con sus 600.000 firmas recogidas el 
pasado febrero (para ahondar en el tema reco-
mendamos releer el articulo Pinazo y Romero, La 
banca como modelo hostil, edadista y excluyen-
te).

¿Y qué pasa en los domicilios? ¡Ni idea! De hecho 
no tenemos ningún estudio reciente que informe 
de qué prevalencia de maltrato hay en la Comuni-
dad Valenciana, o qué discriminación ha ocurrido 
con las personas mayores en nuestra Comunidad 
a causa de la pandemia por COVID-19. No sólo 
los dos meses de confinamiento sino los 26 
meses que llevamos ya. ¿Alguien sabe algo?

El tema del maltrato es algo complejo. Incluye 
también el maltrato de las instituciones encarga-
das del gobierno y la supervisión de los centros y 
cuidados en domicilio cuando poco se hace ante 
la falta de recursos, una ratio inadecuada...

A menudo se relaciona el maltrato con los este-
reotipos negativos asociados a las personas 
mayores. Los estereotipos son asimilados a lo 
largo de la vida y convertidos en auto-estereoti-
pos, determinando la percepción que uno mismo 
tiene de su propio envejecimiento. Según recien-
tes estudios de Becca Levy, profesora de salud 
pública de la Universidad de Yale, la discrimina-
ción por edad genera depresión y ansiedad, 
reduce la salud y la práctica de estilos de vida 
saludables o la implicación en programas de 
envejecimiento activo.

Recomendamos la lectura de:
https://valenciaplaza.com/la-banca-como-mo
delo-hostil-edadista-y-excluyente

Newsletter:
https://www.svgg.org/wp-content/uploads/ne
wsletterSVGG22.pdf

La Organización Mundial de la 
Salud dice que 1 de cada 10 
personas mayores sufre maltrato, y esta 
cifra posiblemente es inferior a la 
realidad porque tan solo se notifica 1 
de cada 24 casos. Algunos estudios 
realizados en 2006 en Estados Unidos 
muestran que solo el 29% de las 
situaciones de malos tratos 
denunciadas son atendidas por 
personas externas a la institución. 
Goergen en 2004, en Alemania, 
encontró que el 20,4% de las personas 
en residencias sufría malos tratos; 
Buzgová e Ivanova en República 
Checa 2011 elevaban la cifra a 64%. 

’’ Las personas con estereotipos más 
negativos sobre la vejez murieron, de 
media, 7,6 años antes que los que
tenían un concepto de la vejez más 
positivo. Según los estudios de Liat Ayalon.

’’
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cias y la sociedad espera respuestas de la Admi-
nistración. Necesitamos conocer más sobre la 
discriminación por edad, los diferentes modos de 
maltrato y su prevalencia, y que aumente la sensi-
bilización y concienciación social de este fenóme-
no. 

En una investigación en la que se preguntaba a 
personas mayores (Estudio de la OMS e INPEA, 
Voces Ausentes, 2002) se señalaba que para 
ellas, la forma más dolorosa de maltrato es la falta 
de respeto y la discriminación. ¡Cuánta discrimi-
nación por edad (edadismo) ha habido durante la 
pandemia por COVID-19! ¡Cuánta vulneración de 
derechos! ¿Alguien ha hecho algo? No. Mirar 
para otro lado.

La calidad del trato entre los profesionales del 
cuidado y las personas que viven en sus domici-
lios y en residencias es un factor muy relevante 
para la promoción del buen trato. Podemos distin-
guir varias dimensiones relacionadas con los 
malos tratos a las personas que necesitan cuida-
dos continuados: la infantilización, la cosificación 
y la despersonalización.

Cuando las personas dependen de otros para 
algunos aspectos básicos de su cuidado perso-
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Los medios de comunicación tambien perpetúan 
los estereotipos negativos, asociando casi siem-
pre en sus titulares a la vejez con carga, vulnera-
bilidad, gasto, y olvidándose de la contribución 
social que realizan al dar apoyo y cuidados a 
otras generaciones. El lenguaje que los medios 
de comunicación usan daña, estigmatiza y exclu-
ye (a este respecto recomendamos releer el 
artículo: ¿Qué hay detrás del bastón de Matias 
Prats? Edadismo con mayúsculas).

Estudios recientes realizados en diferentes 
países indican que las personas mayores en 
situaciones de vulnerabilidad corren un alto riesgo 
de malos tratos, negligencia, o ambos. Además, 
la escasa formación especializada de los profe-
sionales sociosanitarios y la falta de protocolos 
dificulta la detección del maltrato.

Todavía queda mucho por saber sobre los cuida-
dos en el domicilio y los cuidados en las residen-

Hay muchos tipos del maltrato: uno es el financiero, vinculado a la exclusión por edad

Recomendamos la lectura de:
https://www.infolibre.es/opinion/blogs/al-reve
s-al-derecho/hay-detras-baston-sorprendio-
matias_132_1247568.html



nal, aumenta el uso de diminutivos, la ignorancia 
de sus necesidades, no prestar la atención 
debida, la falta de privacidad, un mayor trato 
inadecuado. Tom Kitwood del Grupo de Demen-
cias de la Universidad de Bradford y pionero de la 
Atención Centrada en la Persona utilizaba el 
término infantilización para describir el trato que 
se da a las personas mayores como si fuesen 
niños y el término cosificación para referirse al 
trato que recibían muchas personas con demen-
cia como si fuesen seres inertes, sin valor, como 
cosas.

Muchos profesionales consideran las conductas 
infantilizadoras como protectoras: “Le trato con 
cariño”; “Son nuestros mayores”; “Es mejor que 
no salgan”, pero las personas mayores perciben 
este trato como “condescendiente e irrespetuoso” 
y una forma de maltrato con muchos efectos 
negativos en el bienestar, en la identidad y en la 
autoestima.

Tanto la infantilización como la cosificación son 
prácticas habituales en los cuidados a las perso-
nas mayores (sobre todo a las personas en situa-
ción de dependencia) y menoscaban la dignidad, 
disminuyen la “condición de persona” (person-
hood) y se incluyen ambas en una grave falta de 
respeto y, nuevamente, en una vulneración de 
derechos. Por su parte, la despersonalización es 
no tener en cuenta las necesidades, intereses, 
preferencias de las personas mayores y tratarles 
a todos de una forma homogénea.

La pandemia por COVID-19 ha mostrado la fragili-
dad del sistema sociosanitario y la vulnerabilidad 
de las personas. Necesitamos cuidar los cuida-
dos, mejorar las competencias de los profesiona-
les -y no solo sus habilidades o técnicas-. 

Además, el cuidado debe ser más y mejor recono-
cido y valorado. Necesitamos formar bien, para 
cuidar bien. Solo así podremos ofrecer un buen 
trato, un trato adecuado. Vivir en situación de 
exclusión social también es maltrato. Nadie debe-
ría vivir así.

Esta semana ha salido el Informe del INE: 
Encuesta de Condiciones de Vida (Datos de 
2021). La tasa de riesgo de pobreza o exclusión 
social AROPE (que es un acrónimo de At Risk Of 
Poverty or social Exclusion) se creó en 2010 para 
medir la pobreza relativa en Europa, que no se 
refiere solo a los ingresos. La tasa AROPE se 
construye con la unión de la población que se 
encuentra en riesgo de pobreza, con carencias 
materiales con baja intensidad en el empleo, y en 
2021 se ha introducido la carencia social. 

Así, la tasa AROPE (según la nueva definición 
2021) se define como aquella población que está 
al menos en alguna de estas tres situaciones:

 

Por tanto, en el indicador nuevo se han modifica-
do dos de sus tres componentes, en concreto la 
‘carencia material severa’, que es sustituida por la 
‘carencia material y social severa’ y la ‘baja inten-
sidad en el empleo’.
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Riesgo de pobreza

Riesgo de pobreza

Carencia material y 
social severa

1

Baja intensidad de empleo3
2

Según el informe del INE, el porcentaje de población en riesgo de pobreza se sitúa en 27.8%.



tienen ingresos bajos en relación al conjunto de la 
población. El riesgo de pobreza es alto para todos 
los grupos de edad. En concreto, en las personas 
mayores es del 17.5%.
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El ingreso medio por persona, referido a 2020, 
alcanzó los 12.269 euros. El riesgo de pobreza es 
un indicador relativo que mide desigualdad. No 
mide pobreza absoluta, sino cuántas personas

Se considera que una persona está en situación 
de carencia material y social severa si declara 
tener carencia en al menos siete elementos de los 
13 de la lista siguiente que se preguntan en la 
encuesta (siete definidos a nivel de hogar y seis a 
nivel de persona): 

En 2021 (teniendo en cuenta los ingresos de 
2020) el porcentaje de población con ingresos por 
debajo del umbral de riesgo de pobreza (la llama-
da tasa de riesgo de pobreza) se situó en el 
21,7% de la población residente en España.

1 No puede permitirse ir de vacaciones al menos una semana al año.

2

4

No puede permitirse una comida de carne, pollo o pescado al menos cada dos días.

3 No puede permitirse mantener la vivienda con una temperatura adecuada. 

No tiene capacidad para afrontar gastos imprevistos (de 700 euros) .

6
No puede sustituir muebles estropeados o viejos. 

5 Ha tenido retrasos en el pago de gastos relacionados con la vivienda principal (hipoteca o
alquiler, recibos de gas, comunidad...) o en compras a plazos en los últimos 12 meses.

No puede permitirse disponer de un automóvil.

A nivel de hogar

7



12

8 No puede permitirse sustituir ropa estropeada por otra nueva. 

9

11

No puede permitirse tener dos pares de zapatos en buenas condiciones.

10 No puede permitirse reunirse con amigos/familia para comer
o tomar algo al menos una vez al mes.

No puede permitirse participar regularmente en actividades de ocio.

13

No puede permitirse gastar una pequeña cantidad de dinero en sí mismo.

No puede permitirse conexión a internet. 

A nivel de persona

tenido retrasos en el pago de gastos relacio-
nados con la vivienda principal o en compras 
a plazos en los últimos 12 meses (14,4%, frente 
a 13,5% en 2020).

Por tipo de hogar, el 34,6% de las personas que 
vivían en hogares unipersonales se situaba en 
riesgo de pobreza o exclusión social en 2021. 
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El porcentaje de población en situación de caren-
cia material y social severa en 2021 se situó en el 
8,3%.

De los siete conceptos definidos a nivel de hogar, 
los que empeoraron en 2021 fueron: no puede 
permitirse mantener la vivienda con una tem-
peratura adecuada (14,3%, frente a 10,9%), y ha 



Si miramos por CCAA, la Comunidad Valenciana se sitúa en 30,6% (tasa AROPE) y 25,1% (riesgo de 
pobreza)
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Un 2.3% de la población española acumula diferentes vulnerabilidades. Vemos, por tanto, una acumula-
ción de situaciones de vulnerabilidad, observando aún un maltrato estructural para muchas personas en 
España, que sucede a lo largo del ciclo vital.

Los datos pueden consultarse en:
https://www.ine.es/

Dra. Sacramento Pinazo Hernandis. 
Profesora titular de Psicología Social en la Universi-

dad de Valencia. Presidenta de la Sociedad 
Valenciana de Geriatría y Gerontología
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ENTREVISTA A... 
Matilde Fernández

Matilde Fernández es es una política, sindicalista 
y feminista española miembro del PSOE. En 1984 
fue elegida miembro de la Comisión Ejecutiva del 
PSOE y Secretaria de la Mujer impulsando la 
introducción de las cuotas de mujeres en un 
porcentaje no inferior al 25 % para todos los órga-
nos de dirección del partido aprobadas en 1988. 
Pero Matilde Fernández es más conocida por 
haber sido Ministra de Asuntos Sociales de 
España con el Gobierno Socialista de Felipe Gon-
zález (1988-1993). Una de las primeras mujeres 
que formaron parte de un ejecutivo socialista 
presidido por González.

Es una mujer sencilla y fuerte, accesible y encan-
tadora. Como Presidenta de la Asociación contra 
la Soledad no deseada, trabaja de lunes a domin-
go para reducir este problema social que afecta a 
tantas personas.

Fuiste Ministra de Asuntos Sociales de 
España, pero antes no se hablaba tanto de 
soledad ¿Es que no había soledad? ¿Por qué 
hablar de soledad ahora?
Verdad es que no se hablaba tanto de la soledad, 
aunque ya se preguntaba sobre ella en diferentes 
encuestas y estudios. Podríamos recordar la 

Matilde Fernández Sanz. Política, sindicalista y 
feminista española miembro del PSOE.
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Encuesta del CIS de 1988, año en el que se creó 
el ministerio de Asuntos Sociales, que nos mostró 
como un 10% de las personas encuestadas mani-
festaban que se sentían bastante solas y un 2% 
se sentían muy solas y, si los encuestados vivían 
solos, se llegaba a que un 36/38% de ellos se 
sentían muy o bastante solos.

En años siguientes otros trabajos nos fueron 
dando información sobre el sentimiento subjetivo 
de soledad, aunque muchas personas, ante 
preguntas abiertas de diversas encuestas, habla-
ban más de tristeza, de falta de compañía y/o 
amistades, de depresión, … Quiero decir que 
había soledad, pero utilizábamos, tal vez, otras 
palabras como aislamiento físico y/o social, que 
por cierto no es lo mismo.

Muchos datos cuantitativos y cualitativos conduje-
ron al IMSERSO, entonces INSERSO, y al Minis-
terio de Asuntos Sociales, a preparar el Plan 
Gerontológico en el que buena parte de sus 
acciones positivas y transversales buscaban 
mejorar la calidad de vida de las personas mayo-
res. Y se podría decir lo mismo de los diferentes 
Planes de Igualdad para diferentes grupos de 
personas. Con muchas de esas acciones se 
estaba haciendo frente a las soledades.

En definitiva, ahora hablamos más de soledad 
porque tanto en Europa, y en otras partes del 
mundo, y por supuesto en España, se han reto-
mado estudios, ha ido creciendo ese sentimiento 
de soledad y se ha verbalizado mejor. Se han 
reivindicado Planes estratégicos y acciones posi-
tivas para hacerle frente.

Conocer la soledad no deseada es el primer 
paso para combatirla. ¿Qué sabemos de la 
soledad en España?
Sacramento Pinazo escribió un capítulo, sobre los 
diferentes estudios y encuestas realizadas en 
diferentes países de Europa y también en España 
a partir de 2010, para el último Informe del 
IMSERSO, Las personas mayores en España.

Empezaré diciendo que aún hemos de hacer un 
esfuerzo en “unir lo disperso” para avanzar en 
una sistematización y continuidad de las 
encuestas y estudios futuros, siendo más efica-
ces y para conseguir mejor información.

Recomendamos la lectura de:
https://www.imserso.es/imserso_01/documen
tacion/estadisticas/informe_ppmm/index.htm

Miembros del Comité Consultivo del Observatorio



Link:
https://www.soledades.es/sites/default/files/In
forme_percepcion_social_soledad.pdf
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rales y otros equipamientos; las nuevas viviendas 
colaborativas y el urbanismo que hace barrios 
vivibles…. Por eso es tan importante que en 
España tengamos un Plan estratégico contra la 
soledad que incorpore la mirada necesaria para 
actuar y seguir tal realidad, que es y se siente 
creciente.

Las políticas eficaces contra la soledad son aque-
llas que tienen a la persona y sus necesidades en 
el centro de su actuación, son las políticas de 
proximidad o cercanía, son las políticas artesa-
nas. Ayudar a recomponer redes de socialización 
y convivencia, abriendo el contacto de las perso-
nas con la Cultura, en el sentido más amplio del 
término, son las mejores medicinas contra las 
soledades en una sociedad que ha de abandonar 
el individualismo para cultivar una vida más 
comunitaria.

Presides una asociación estatal contra la sole-
dad no deseada y el Observatorio SoledadES 
¿qué es el Observatorio y que va a hacer? 
¿Qué podemos encontrar en su web?
La Asociación contra la Soledad nació en 2018 
para sensibilizar a la sociedad en general y a las 
administraciones públicas en particular, sobre la 
soledad de las personas y sobre la necesidad de 
impulsar acciones que sigan esta realidad, la 
conozcan bien y le den alternativas, como toda 
sociedad cuidadora debe hacer. También hemos 
organizado una Red de asociaciones interesadas 
y ocupadas por este problema para hacer mejor y 
más coordinados nuestro trabajo.

La Fundación ONCE ha asumido la responsabili-
dad político-social y económica de crear un 
Observatorio nacional para conocer mejor las 
soledades y sus causas, lo que permitirá el desa-
rrollo de políticas eficaces. El Observatorio se ha 
configurado con el compromiso de las grandes 
organizaciones sociales y de la economía social y 
también se ha incorporado la FEMP por el prota-
gonismo de los municipios en todos los progra-
mas de proximidad, cercanía y cuidados.

Vamos a generar conocimiento y a difundirlo; 
vamos a intercambiar planes de investigación y a 
coordinarnos para ser lo más eficaces y producti-
vos posible; vamos a buscar buenas prácticas 
para divulgarlas y empoderarlas y vamos a reali-
zar encuentros, jornadas, seminarios sobre todo 
ello.

Esta semana hemos hecho pública una Encuesta 
sobre la percepción social de la soledad no 
deseada, encuesta realizada por el Observato-
rio SoledadES de la Fundación ONCE, y 
conviene dejar claro que la soledad se vive a lo 
largo de toda la vida y por eso hemos de hablar en 
plural.

Para la mayoría de las personas encuestadas la 
soledad es carecer de familia cercana (49%) y 
carecer de quien se preocupe por ella (34,5%). Se 
asocia a tristeza, desamparo e inseguridad y las 
razones más importantes por las que las perso-
nas se sienten solas tiene que ver con no tener 
redes familiares y de amistades, con vivir solos 
(recordemos que a principios de los 80 en España 
vivían solos alrededor de un 10% y en 2022 viven 
solos un 26% de personas) y con ser persona 
mayor o persona con discapacidad, incluyendo a 
las personas con problemas de salud mental. Su 
incidencia se sitúa en casi un 11% de personas 
que se sienten frecuente o muy frecuentemente 
solas y un poco más las mujeres…

En la página web del Observatorio tienen todos 
los datos colgados y que son de mucho interés. 
Una mayoría piensa que la política debe dedicar 
un mayor esfuerzo en atender la soledad y espe-
cialmente la administración general y la adminis-
tración local por su cercanía o proximidad, pero 
también hay una mayoría que manifiesta que es 
un problema del conjunto de la sociedad, de la 
ciudadanía en general, así que todos hemos de 
formar parte de la solución.

¿Cuáles son las políticas públicas dedicadas 
a la soledad en España?
Hay muchas políticas y en muchas áreas de los 
gobiernos, de muchas administraciones, muy 
útiles para hacer frente a las soledades, aunque 
algunos no lo tengan interiorizado. Pondré ejem-
plos: el Programa de Vacaciones para Mayores, 
el Programa de Balnearios, las Universidades 
Populares o las Universidades de Mayores; la 
enfermería comunitaria y el conjunto de la Aten-
ción Primaria, los programas de acompañamiento 
a personas solas, los programas de ocio y mejor 
los programas culturales; los centros sociocultu-



En la página web, herramienta del trabajo del 
Observatorio, vamos a divulgar las encuestas y 
estudios que se hagan a nivel internacional y a 
nivel español y vamos a dar espacio a todos los 
actores posibles con sus trabajos y propuestas, 
con sus acciones y alternativas, con sus visiones 
de futuro.

¿Qué proyectos tiene el Observatorio Soleda-
dES para 2022? ¿Para cuando una jornada en 
Valencia?
Estamos recién nacidos, pero ya hemos puesto 
en marcha la página web que se está llenando de 
contenidos de interés; el Observatorio ha nacido 
con un fuerte compromiso de muchos, lo que será 
una garantía de éxito; lo hemos presentado en un 
acto significativo por su gran participación y 
seguimiento.

Hemos realizado la encuesta de la que acabamos 
de hablar y también hemos colaborado en la orga-
nización de una jornada sobre las políticas de la 
ONCE para hacer frente a la soledad de las 
personas ciegas, de los afiliados a la ONCE, 
jornada donde ya se ha aprovechado para divul-
gar otras buenas prácticas de organizaciones e 
instituciones de nuestro país.

¿Cómo queremos acabar el año? Diría que con 
tres proyectos más:  

¿Para cuando una Jornada en Valencia? Ya está, 
pongámonos mutuamente a trabajar en ello. ¿De 
acuerdo? ¡Pues ya nos hemos puesto otros debe-
res! Gracias.

Con otras jornadas o seminarios sobre las 
experiencias positivas de organizaciones 

de personas con alguna discapacidad, donde 
también veremos necesidades pendientes y 
deberes a ponernos.

También queremos tener un encuentro 
formativo sobre la soledad de los jóvenes.

Encargando y avanzando en una investiga-
ción sobre los costes de no desarrollar unas 

políticas contra la soledad de las personas. Nos 
permitirá compararlo con los realizados en 
California y en el Reino Unido (que yo conozca).

2

1

3



TEMA DE ACTUALIDAD

Con el inicio de 2022, desde la Fundación Pilares 
para la Autonomía Personal, en colaboración con 
la Asociación Lares, hemos puesto en marcha un 
proyecto europeo que recibe el nombre de 
“Actuaciones innovadoras para avanzar en el 
cambio de modelo hacia la atención integral y 
centrada en la persona (AICP.COM)”.

Este proyecto se desarrolla en las comunidades 
autónomas de Aragón, Castilla La Mancha, 
Comunidad Valenciana, Navarra y en la Ciudad 
Autónoma de Ceuta. El día 5 de mayo de 2022 se 
hizo la presentación oficial del proyecto para la 
Comunidad Valenciana en el territorio donde va a 
llevarse a cabo en la parte que atañe a la atención 
domiciliaria y comunitaria, que es la Mancomuni-
dad La Vega.

Para este acto se contó con la presencia de la 
Directora General de Mayores María José Pérez 
Magdalena, de la Presidenta de la Mancomuni-

dad y alcaldesa de Jacarilla, Pilar Rodríguez Ruiz, 
de la Presidenta de la Fundación Pilares, Pilar 
Rodríguez Rodríguez y del Presidente de la Aso-
ciación Lares Juan Ignacio Vela Caudevilla. 

Asistieron también al acto la Directora General de 
Participación María Jesús Pérez Galán, el Direc-
tor de Salud Pública de la Vega Baja José Gabriel 
Cano, la alcaldesa de Redován, el alcalde de San 
Miguel de Salinas, la Delegada de la Fundación 
Pilares en la Comunidad Valenciana y miembro 
de su patronato Clarisa Ramos y concejales del 
Área de Bienestar Social de los Ayuntamientos de 
Daya Vieja, Guardamar del Segura y Suera (Cas-
tellón), así como representantes sanitarios de 
atención primaria, de farmacias y de las asocia-
ciones de personas mayores de los municipios 
implicados en el proyecto.

El proyecto está financiado por la Unión Europea 
(NextGenerationEU).  

PROYECTO AICP.COM: EN BUSCA DE LA 
TRANSFORMACIÓN DE LOS CUIDADOS 
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De izquierda a derecha: Presidenta de Mancomunidad La Vega Pilar Rodríguez Ruiz, Presidenta de 
Fundación Pilares Pilar Rodríguez Rodríguez, Directora General de Mayores Mª José Pérez Magdalena, 

Presidente de Asociación Lares Juan Ignacio Vela Caudevilla)
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El proyecto Actuaciones innovadoras para avan-
zar en el cambio de modelo hacia la atención 
integral y centrada en la persona (AICP.COM) 
combina la intervención directa con la investiga-
ción a fin de obtener evidencia científica que 
respalde la transformación del modelo de cuida-
dos de larga duración tradicional hacia un modelo 
de atención integral, integrada y centrada en la 
persona (AICP) que impacte de manera benefi-
ciosa en las personas, en sus familias y en los 
equipos profesionales.

Este proyecto, promovido por Fundación Pilares y 
Asociación Lares, se enmarca en el Plan de 
Recuperación, Transformación y Resiliencia, 
estrategia desarrollada por el Gobierno de 
España para canalizar los fondos NextGeneratio-
nEU, destinados por la Unión Europea para repa-
rar los daños provocados por la pandemia de la 
COVID-19.

Concretamente, el proyecto encaja en el compo-
nente 22 del Plan, referido a las actuaciones de 
choque para la economía de los cuidados y 
refuerzo de las políticas de inclusión.

Se trata de una ambiciosa iniciativa dividida en 
dos subproyectos. Esta división permite impreg-
nar del modelo AICP cualquier opción que se 
plantee o necesite la persona mayor en su 
proyecto vital: permanecer en su domicilio (esa es 
la opción prioritaria) o vivir en una residencia. De 
esta manera, en ambos escenarios imperan los 
principios de personalización, trato digno y buen 
cuidado.

Estos dos subproyectos se materializan en la 
Comunidad Valenciana en al menos seis centros 
residenciales y en cuatro municipios de la comar-
ca de la Vega Baja del Segura, pertenecientes a 
la Mancomunidad La Vega: Algorfa, Jacarilla, 
Redován y San Miguel de Salinas.

La duración del proyecto es de 36 meses. A lo 
largo de ese tiempo, se pretende implantar y 
evaluar el cambio de modelo de cuidados en 
residencias, domicilios y comunidades. Para ello, 
se utilizarán una serie de indicadores de evalua-
ción divididos en cuatro bloques: 

¿En qué consiste el proyecto?

14

El primero de ellos, busca conocer el grado de implementación 
del modelo AICP en diferentes ámbitos e instituciones. 

El segundo, está dedicado a la Valoración Integral 
Gerontológica y Geriátrica de cada una de las personas 
mayores que formen parte del proyecto. 

1

El tercer bloque está orientado a la valoración de la carga que 
supone a las familias y personas que asumen los cuidados.3

2

El cuarto bloque, está dirigido a conocer la efectividad y 
viabilidad económica del modelo a través de una evaluación 
comparativa de costes. 4



Aplicar el modelo AICP en centro residenciales 
implica cambios en espacios físicos, en los equi-
pos profesionales y en los procesos que allí se 
lleven a cabo. Los cambios deben ir orientados a 
pasar del modelo tradicional de institución al 
modelo hogar abierto a la comunidad.

Este subproyecto incorpora la formación inicial a 
los equipos de las residencias y la evaluación de 
los cambios asociados al modelo irá acompañada 
del desarrollo y validación de un sistema referen-
cial de indicadores y estándares de calidad en 
residencias que permita proponer la generaliza-
ción de la implementación de este. 

Las personas beneficiarias directas de este 
subproyecto ascienden al menos a 720 personas 
mayores y 700 familias, además del propio equipo 
profesional de cada centro. Estas personas están 
distribuidas en 24 centros residenciales de todo el 
territorio nacional: Aragón, Castilla La Mancha, 
Comunidad Valenciana, Navarra y Ceuta. 

Actuación en centros
residenciales Actuación en los domicilios
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Esta línea del proyecto se dirige a construir y 
aplicar el modelo AICP en la atención domiciliaria, 
favoreciendo la permanencia en los hogares de 
las personas mayores, tal como ellas desean, 
evitando así institucionalizaciones.

Para ello, en colaboración estrecha con el equipo 
de Servicios Sociales de la Mancomunidad, se 
ofrecen apoyos y ayudas ajustadas a cada perso-
na y situación a través de un equipo multidiscipli-
nar formado por personal de trabajo social y tera-
pia ocupacional, servicios de proximidad, aseso-
ramiento en materia de accesibilidad de la vivien-
da y refuerzo de la coordinación sociosanitaria.

Estos aspectos permiten poner a disposición de 
las personas mayores, sus familias y personas 
cuidadoras respuestas flexibles, integradas y 
consensuadas con todas las partes. Además de 
que suponen una ruptura de la fragmentación y 
de la rigidez de recursos. 



Comunidades cuidadoras
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La responsabilidad de los cuidados debe ser com-
partida, y ningún actor puede desatender su 
corresponsabilidad. El modelo AICP otorga a la 
comunidad un rol activo en el proceso de cuida-
dos. La creación de comunidades cuidadoras que 
arropen a las personas mayores y sus decisiones 
es fundamental. Las personas mayores deben 
poder participar en su comunidad al nivel que 
deseen y para ello, es necesario reajustar algu-
nos aspectos excluyentes que las comunidades 
presentan.

Uno de los principales conceptos de la innovación 
social es el de la coparticipación que implica el 
trabajo compartido entre todos los sectores invo-
lucrados en la definición y aplicación de las políti-
cas sociales. El proyecto se basa por tanto en un 
enfoque comunitario que pretende trabajar desde 
las alianzas y sinergias entre la Administración, el 
Tercer Sector, el Sector Mercantil y la Academia, 
poniendo siempre en el eje y como protagonistas 
a las personas mayores, escuchando su voz y sus 
propuestas.

En el conjunto del proyecto son más de 120 las 
personas mayores que se beneficiarán directa-
mente, además de alrededor de 105 familias. 

Pero tiene, además, la vocación de llegar a 
muchas otras personas mayores, profesionales 
sociosanitarios, entidades del sector de los cuida-
dos, sociedad en general, porque los resultados y 
materiales que se generen a lo largo de su desa-
rrollo podrán extenderse de una manera amplia.

Se llevará a cabo en ocho municipios de España, 
y además de los indicados de la Mancomunidad 
La Vega, también se desarrolla en Castilla La 
Mancha (Talavera de la Reina) y Navarra (Corella 
y la Mancomunidad de Cintruénigo y Fitero). El 
perfil de las personas que se incluyen para la 
atención directa atiende a una serie de criterios 
relacionados con su nivel de fragilidad, depen-
dencia o soledad, con el deterioro cognitivo que 
presenten y la red de cuidados familiares de las 
que dispongan.

Presentación proyecto AICP.COM en salón de plenos del Ayuntamiento de Redován.



TEMA DE ACTUALIDAD

¿Cómo surge el proyecto buen trato a las 
personas mayores: ¿promoción del trato ade-
cuado y protección frente al maltrato en Cruz 
Roja Alicante y cuáles son sus objetivos?
Desde hace más de 25 años, Cruz Roja Española 
viene desarrollando proyectos dirigidos a la 
mejora en la calidad de vida de las personas 
mayores, situando como principales objetivos la 
permanencia en el entorno habitual y el apoyo a 
sus familias y cuidadores/as.

Con el fin de actualizar esta intervención, entre 
los años 2014 y 2015 se llevó a cabo una reformu-
lación del “Programa de Personas Mayores, 
Personas Dependientes y sus familias” fijándose 
el objetivo central de mejorar la calidad de vida de 
las personas mayores en su proceso de envejeci-
miento, contribuyendo a crear o a restablecer un 
estado de bienestar bio-psico-social y relacional. 

Para ello, se fijaron como ejes de actuación, la 
intervención orientada a la persona, la proactivi-
dad a la hora de atender las posibles necesidades 
y el seguimiento de la situación de la persona, 
todo ello como vehículos necesarios para generar 
un vínculo dirigido a la transformación de la reali-
dad de las personas mayores en situación de 
vulnerabilidad.

En la identificación de problemas, previo a esta 
formulación, se detectó que uno de los problemas 
que sufrían las personas mayores en España 
tenía que ver con el maltrato, pero pese a ser un 
problema de primera magnitud, por el cual 
muchas personas mayores dejaban de sentirse 
seguras y satisfechas en su entorno habitual, en 
España no existía prácticamente ningún recurso 
específico para atender a las personas mayores 
que lo sufrían.

Si bien, a lo largo de su extensa trayectoria, los 
diferentes proyectos del Programa de Personas 
Mayores han promovido el Buen Trato a las 
personas mayores como una constante en su 
intervención, buscando en todo momento el trato 
respetuoso y humanitario, se consideró necesaria 
la incorporación de un nuevo proyecto dirigido 
concretamente a apoyar a las personas mayo-
res que sufren, han sufrido o tienen especial 
riesgo de sufrir maltrato y necesitan apoyo 
para superar la situación y/o sus secuelas. 

Este proyecto se materializa en 2017 con el 
nombre “Buen Trato a las personas mayores: 
Promoción del trato adecuado y protección 
frente al maltrato”, desarrollándose simultánea-
mente en 20 provincias de nuestro país, llegando 
a 41 en 2018 y con una vocación de expansión 
progresiva, con un enfoque centrado en la perso-
na, y poniendo de énfasis en el trabajo coordina-
do con todos los agentes sociales, permitiendo, 
poco a poco mejorar la protección de los dere-
chos de las personas mayores.

Hoy en día, en la provincia de Alicante, este 
proyecto está presente en 20 Asambleas Locales 
de Cruz Roja, de un total de 28 y se desarrolla con 
diferentes actividades dirigidas, no solo a las 
personas usuarias del proyecto, sino también al 
entorno, a través de actividades de sensibiliza-
ción y a través de la coordinación con diferentes 
agentes sociales.

El proyecto contempla un objetivo general, enfo-
cado a mejorar la calidad de vida de las personas 
mayores en su proceso de envejecimiento, redu-
ciendo las desigualdades de género identificadas 
y un objetivo específico enfocado a superar o 
evitar en las mujeres y hombres mayores, una 
posible situación de maltrato y sus secuelas.

PROYECTO “BUEN TRATO A LAS PERSONAS MAYORES: 
PROMOCIÓN DEL TRATO ADECUADO Y PROTECCIÓN FRENTE AL 
MALTRATO”. CRUZ ROJA. PROVINCIA DE ALICANTE
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A través de este proyecto se pretende mejorar la 
protección y la capacidad de afrontamiento frente 
a una posible situación de maltrato a una persona 
mayor, a través de dos líneas de intervención 
dirigidas a dos perfiles diferenciados:

¿A quién va dirigido?
El colectivo al que va dirigido este proyecto es a 
mujeres y hombres mayores de 65 años que 
sufren, han sufrido o tienen especial riesgo de 
sufrir una situación de maltrato o sus secuelas.

dificultades detectadas a través de la valoración, 
ya que ésta es una parte específica de este 
modelo, donde se pueden identificar situaciones, 
problemas, fortalezas, o factores causales en la 
persona, de esta manera se puede realizar una 
intervención oportuna y eficaz.

Por otra parte, también pueden llegar sospechas 
de posibles maltratos a través de nuestro servicio 
de Teleasistencia Domiciliaria, el cual es un servi-
cio que garantiza la atención de forma permanen-
te a las situaciones de urgencia que puedan 
presentarse en los domicilios de las personas 
mayores y/o dependientes; cuando nos derivan 
un caso desde este servicio, contactamos a la 
brevedad con la persona usuaria para valorar su 
situación respecto a los posibles malos tratos, 
llevando a cabo posteriormente, la intervención 
correspondiente.

Asimismo, a nivel interno, el trabajo de coordina-
ción con otros proyectos de Cruz Roja actúa 
como facilitador a la hora de poder detectar 
potenciales situaciones de maltrato. También, el 
conocimiento de posibles casos, puede venir a 
través de la coordinación que Cruz Roja mantiene 
con Servicios Sociales, o con otros agentes socia-
les.

El proyecto tiene como objetivo evitar que las 
personas mayores en situación de especial vulne-
rabilidad puedan convertirse en víctimas de malos 
tratos, así como que las personas mayores que 
hayan sido, o estén siendo víctimas de un maltra-
to en cualquiera de sus formas, puedan salir de 
esta situación y recuperar su calidad de vida, ya 
sea a través del cese de la situación de maltrato 
y/o a través de la superación de las secuelas 
producidas por el mismo.

¿Cómo tiene conocimiento Cruz Roja de un 
posible caso de maltrato?
Existen varias vías por las que podemos tener 
conocimiento de un posible caso de maltrato, 
puede ser la propia persona que se acerque e 
informe su situación, o puede que se detecte en el 
propio desarrollo de las actividades, por ejemplo, 
a punto de partida de las diferentes actividades 
que se realiza hacia este colectivo nuestra Orga-
nización.

No obstante, a través del Marco de Atención a las 
Personas, el cual es un modelo de trabajo de 
Cruz Roja, que prioriza a las personas y sus nece-
sidades, se puede llegar a conocerlas y compren-
derlas mejor, brindando de esta manera, una 
respuesta eficaz en base a sus necesidades y las 

2
Información, mejora de las competencias y dotación de 
recursos  para aquellas personas mayores que, por su 
especial vulnerabilidad, no tienen recursos (humanos o 
materiales) o herramientas personales suficientes para poder 
afrontar por sí solas una posible situación de maltrato.

Atención a personas mayores que podrían estar sufriendo o 
han sufrido situaciones de maltrato, apoyándoles para que 
puedan superar esta situación y sus secuelas.

1



19 Sociedad Valenciana
Geriatría y Gerontología

2022 Newsletter SVGG Nº 26

cional, este tipo de maltrato implica acciones que 
provocan dolor emocional, angustia o estrés, en 
la persona víctima de estos malos tratos; el 
maltrato psicológico se traduce en el uso de pala-
bras humillantes, comentarios inadecuados o 
hirientes hacia la persona mayor, así como profe-
rirle insultos o amenazas, utilizar un lenguaje abu-
sivo, opresión y/o acoso, la manipulación, el 
chantaje, el aislamiento, la infantilización, también 
lo conforman, así como el hecho de regañar a la 
persona mayor delante de otras personas o 
hablarle con brusquedad cuando repite varias 
veces lo mismo; también se evidencia al excluirle 
de las conversaciones familiares.

Como consecuencia, los efectos en la persona se 
traducen en conductas evitativas, confusión, 
miedo o desmoralización y la aparición de sínto-
mas de estrés, ansiedad, depresión. A pesar de 
todo esto, este tipo de maltrato, no se reconoce 
fácilmente como tal, muchas veces permanece 
oculto ya que no suele no ser denunciado.

Y a nivel de la población en general, a través de la 
difusión externa del proyecto, se abre la posibili-
dad de que más personas lo conozcan y así poda-
mos ser un recurso de referencia al que acudir.

Entre los casos que atiende Cruz Roja Alican-
te, ¿qué situaciones de maltrato son las más 
frecuentes?
Es sabido que existen muchas formas de maltrato 
hacia las personas mayores, y éstos pueden 
ocurrir en diferentes lugares, incluso en el propio 
hogar donde habita la persona mayor; el maltrato 
a la persona mayor puede darse por parte de 
familiares, personas cuidadoras, personas desco-
nocidas, o desde las instituciones.

Si bien el edadismo es la base social sobre la que 
se construye el maltrato a las personas mayores, 
y existen múltiples escenarios y situaciones 
donde se puede manifestar, podemos resaltar 
aquellos que más se producen en la sociedad 
española, incluida nuestra provincia, y que tienen 
que ver con el maltrato a nivel psicológico o emo-
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no tener en cuenta el respeto por su autonomía, 
libertad o capacidades, son otras formas frecuen-
tes de maltrato hacia las personas mayores.

En relación con el contexto pandémico debido al 
Covid-19, debemos destacar que este escenario 
ha agravado muchas situaciones de maltrato, por 
lo que hay más personas mayores en situación de 
riesgo para padecerlo, por ello, una de las activi-
dades desarrolladas a través de este proyecto, 
implica el contacto periódico con las personas 
para de este modo evaluar su situación, esto posi-
bilita actuar con las medidas oportunas, a la vez 
que se atiende a la existencia de nuevas necesi-
dades.

Otras formas de maltrato, tienen que ver con la 
infantilización el cual se caracteriza, entre otras 
cosas, por el uso de frases simples, cortas y poco 
complejas, así como por el uso de un tono de voz 
elevado al hablar con la persona mayor, sin que 
existan dificultades auditivas o de deterioro cogni-
tivo; también el uso de palabras excesivamente 
cariñosas, ya que se vinculan con la sobreprotec-
ción, y por tanto pueden afectar a la dignidad de 
las personas.

Por otra parte, la restricción de sus derechos, 
como, por ejemplo, el no recibir protección, o trato 
adecuado, o en caso de encontrarse en situación 
de desamparo, no recibir una atención integral, o 
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to afecta la salud y los derechos humanos de 
millones de personas mayores en todo el mundo. 
Se trata por tanto de un asunto que merece la 
atención y respuesta de toda la sociedad, en Cruz 
Roja llevamos a cabo diferentes actividades tanto 
hacia las personas usuarias, a través de labores 
de apoyo, orientación, información, capacitación y 
acompañamiento social y/o psicológico, y tam-
bién hacia la población en general, a través de 
diferentes acciones de sensibilización y concien-
ciación sobre esta problemática, fomentando el 
buen trato hacia las personas mayores.

Para ello, el trabajo en red y coordinado con otros 
agentes sociales y policiales es fundamental. 
Todas las actividades se llevan a cabo situando a 
la persona en el centro de la intervención, partien-
do de sus fortalezas y debilidades, empoderándo-
las como protagonistas de su propio cambio.

Entre las acciones de sensibilización llevadas a 
cabo por Cruz Roja, se encuentra la puesta en 
marcha de la campaña “Aunque no lo sepas tam-
bién es maltrato”, esta campaña se centra en 
aquellos comportamientos y actitudes que supo-
nen un atentado contra la dignidad y los derechos 
de las personas mayores; a través de ella, se 

También es importante señalar que la violencia de 
género hacia las mujeres mayores supone un 
problema de gran impacto social y humanitario, 
debido a las características diferenciales que 
supone la edad en la violencia de género (en la 
forma de sufrirla, pero especialmente en los 
recursos, capacidades y competencias para 
afrontarla) se ha hecho necesario contemplarla 
en este proyecto, por lo que se trabaja en coordi-
nación interna con el programa de Cruz Roja, 
Mujer en Dificultad Social, vinculado con el servi-
cio de ATENPRO (Servicio Telefónico de Atención 
y Protección a las Víctimas de la Violencia de 
Género).

Para prevenir las situaciones del maltrato es 
necesaria la sensibilidad de la sociedad para 
cambiar la imagen de las personas mayores, 
así como visibilizar la problemática del maltra-
to en este grupo de edad y promover la cultura 
del buen trato ¿qué acciones lleva a cabo Cruz 
Roja en Alicante en este sentido?
El maltrato a las personas mayores es una proble-
mática social que no dejará de ocurrir por sí sola; 
hay muchas personas que se sienten avergonza-
das, o con miedo a denunciar la situación de 
maltrato por temor a que éste aumente. El maltra-
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junio, en el que se conmemora el “Día Mundial de 
la Toma de Conciencia del Abuso y Maltrato en la 
Vejez”. Por otra parte, además de esta campaña 
de sensibilización, desde Cruz Roja, se ha creado 
un Decálogo de Buen Trato a las Personas Mayo-
res con pautas y consejos para promover el buen 
trato hacia las personas mayores.

Parte del problema del maltrato radica en la invisi-
bilidad, por ello a través de las actividades desa-
rrolladas en el proyecto, tanto a través de talleres 
de capacitación para las personas mayores, 
como la información difundida en redes sociales o 
distintos medios es fundamental para visibilizar 
estar problemática y trabajar la prevención.

Otra de las líneas que Cruz Roja trabaja a fin de 
promover el trato adecuado hacia las personas 
mayores y adoptar medidas para evitar el maltrato 
o mitigar sus consecuencias, tiene que ver con la 
puesta en marcha de otro tipo de actividades 
como jornadas intergeneracionales, en ellas, 
además de potenciar la empatía y la socializa-
ción, se focaliza en la importancia del aumento 
del sentimiento de responsabilidad social entre 
niños, niñas y jóvenes, promoviendo una percep-
ción más adecuada sobre las personas mayores y 

promueve la reflexión de la población, intentando 
incidir primordialmente, en el entorno en el que se 
desenvuelven frecuentemente las personas 
mayores (por ejemplo: familiar, sociosanitario, 
centros residenciales); se pretende, además, 
fomentar un marco de convivencia positivo hacia 
las personas mayores, poniendo en valor su rol 
de nuestra sociedad; la campaña visibiliza aque-
llas situaciones o mensajes que frecuentemente 
se tiene hacia las personas mayores, aunque en 
muchas ocasiones de forma inconsciente o invo-
luntaria, pero que atentan contra su dignidad y 
sus derechos, por ejemplo, a través de la reduc-
ción de su autonomía, la sobreprotección, o la 
imagen peyorativa del envejecimiento y la vejez, 
que en ciertas ocasiones, se transmite al público.

Conseguir que las personas mayores no vean 
vulnerados sus derechos y que no sean objeto de 
abuso o maltrato, es responsabilidad de todas las 
personas que conformamos la sociedad, de allí la 
importancia de las acciones de sensibilización 
que realiza Cruz Roja hacia la población en gene-
ral; este tipo de acciones de sensibilización, 
adquieren una función muy importante en deter-
minadas fechas señaladas como de gran relevan-
cia en este proyecto, como puede ser el 15 de 
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dinación y cooperación en la detección e interven-
ción ante situaciones de abuso o riesgo hacia las 
personas mayores; y finalmente, también trata de 
impulsar la cooperación con el resto de los agen-
tes implicados. Este Convenio de Colaboración 
se suma a los firmados anteriormente con la 
Secretaría de Estado de Seguridad, Mossos d'Es-
quadra y Ertzaintza con la finalidad de mejorar la 
coordinación y cooperación en la protección y 
defensa de los derechos y libertades de las perso-
nas mayores.

Se trata, por tanto, de aunar esfuerzos y de impul-
sar, desde el ámbito de la actuación de cada una 
de las entidades, el establecimiento de cauces de 
colaboración institucional, para la detección e 
intervención ante situaciones de riesgo o abuso 
que puedan sufrir las personas mayores. De esta 
forma, la cooperación con Cuerpos y Fuerzas de 
Seguridad del Estado y las diferentes Fiscalías 
territoriales y Servicios Sociales, también son 
esenciales de cara a las actividades de sensibili-
zación dirigidas a personas mayores, para la 
prevención de timos, robos o estafas.

¿Qué apoyos ofrece Cruz Roja Española a las 
personas mayores que sufren o han sufrido 
malos tratos?
Entre los objetivos y fines de Cruz Roja Española, 
se encuentra la difusión y defensa de los dere-
chos humanos fundamentales, así como la 
atención a las personas y colectivos que sufren, 

el proceso de envejecimiento, a la vez que se 
fomentan valores positivos y humanitarios, a 
través de las experiencias compartidas. 

Debido a la complejidad del problema, resulta 
fundamental la cooperación con otros agentes 
sociales y comunitarios, para poder prevenir, 
detectar y actuar ante una situación de maltra-
to. ¿Con qué entidades se coordina Cruz 
Roja?   
La detección del abuso y los malos tratos a perso-
nas mayores es un tema complejo debido a sus 
diferentes modalidades, y a que muchas veces 
permanece oculto e invisible, debido a que no se 
denuncia, de allí la importancia de abordarlo de 
forma coordinada; en este sentido, la eficacia en 
la detección, valoración e intervención depende 
en gran medida de una buena coordinación entre 
los diferentes actores sociales, ya sean equipos 
profesionales como de la propia ciudadanía.

En este sentido, Cruz Roja Española, en 2018, 
firmó un Convenio de Colaboración con la Fisca-
lía General del Estado en materia de protección 
jurídica de personas mayores con capacidad 
modificada judicialmente o, por modificar, o en 
situación de vulnerabilidad. Este Convenio ha 
tenido por objetivo desarrollar una serie de accio-
nes entre las que se encuentra la creación de una 
red de puntos de contacto entre Fiscalía y Cruz 
Roja para facilitar el contacto directo a nivel terri-
torial; otra de las acciones se vincula con la coor-
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casos, el trabajo conjunto de personal técnico y 
voluntariado, se orienta a un mismo fin, desde 
una atención personalizada, acompañar y 
empoderar a estas personas para que no se 
sientan solas, posibilitando un marco de confian-
za donde poder hablar sobre aquellas cuestiones 
que le preocupan o temen, respecto a su situa-
ción; así, se brinda un acompañamiento continuo, 
desde la toma de conciencia del problema, se les 
informa sobre el concepto de maltrato, así como 
los recursos disponibles y los procesos necesa-
rios para su prevención.

previniendo y atenuando el dolor humano; en este 
sentido, dentro del amplio marco de atención a las 
personas que se brinda desde Cruz Roja, ocupa 
un lugar importante la estrategia de prevención e 
intervención frente al maltrato de personas mayo-
res.

La labor de Cruz Roja en estos casos es la de 
acompañar a las personas que sufren, han sufrido 
o tienen especial riesgo de sufrir maltrato en cual-
quiera de sus formas, durante todo el proceso 
necesario para salir de la situación; en estos 
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Para superar este problema, la persona nece-
sita reconocerlo y contarlo para poder afron-
tar y liberarse de la situación de maltrato ¿Nos 
podría hablar de la importancia del apoyo 
psicosocial y emocional para estas personas?
El maltrato parece invisible, pero existe, a 
menudo pasa desapercibido porque con frecuen-
cia se produce en el entorno más cercano de la 
persona maltratada, la cual, por temor o por no 
tener conciencia de estar recibiendo maltrato, es 
muy probable que no hable de ello, no obstante, a 
través de las llamadas de seguimiento personali-
zadas que realizamos desde Cruz Roja, se les 
brinda información, orientación y acompañamien-
to psicosocial.

En este sentido es importante tener presente que 
algunas personas mayores víctimas de malos 
tratos o con especial vulnerabilidad a padecerlos, 
pueden llegar a pensar que el maltrato es culpa 
de ellas mismas, en esos casos el apoyo psicoe-
mocional es muy importante, y también lo es, en 
aquellos casos en los que las situaciones de 
abuso o maltrato ocasionan consecuencias 
importantes en la salud psicoemocional, generan-
do sintomatología depresiva, ansiedad o estrés.

Enmarcados en un contexto de confianza y confi-
dencialidad, se brindan estos espacios, que son 
muy valorados por las personas que se encuen-
tran en estas situaciones, ya que le permiten 
expresar sentimientos y preocupaciones, logran-
do así una descarga de la tensión y encauce de 
emociones; por otra parte, animarles a expresar 
sus sentimientos y miedos, permitiéndoles hablar 
con libertad, sin que se les juzgue en ningún 
momento, permite la ventilación emocional, a la 
vez que hace que se sientan menos solos y más 
comprendidos; hablar de sentimientos, necesida-
des y preocupaciones es muy importante para su 
salud mental  y emocional, ya que les ayuda a 
disminuir el nivel de estrés, sufrimiento y preocu-
pación, se sienten comprendidos y aliviados al 
poder hablar de lo que sienten y esto también 
influye positivamente en su autoestima, en su 
estado de ánimo.

También, a través del asesoramiento, el apoyo y 
el acompañamiento psicosocial, gestionado por el 
personal laboral y voluntario, a través de la escu-
cha activa, la empatía y la expresión de afecto, 
ayudan a la persona en la mejora del conocimien-
to que tienen sobre el tema del maltrato, contribu-

Por otra parte, se les ofrece participar en talleres 
y acciones formativas, tanto individuales como 
grupales, para la adquisición de competencias 
técnicas necesarias para la prevención y/o supe-
ración de una situación de maltrato y sus secue-
las; entre estas actividades se encuentran los 
talleres sobre igualdad y empoderamiento 
para mujeres mayores. También se brinda 
apoyo en las gestiones o trámites vinculadas a 
la situación de maltrato y/o sus secuelas.

Otro de los apoyos que se brindan desde Cruz 
Roja, muy valorado por las personas mayores 
usuarias del proyecto, se vincula con el apoyo 
emocional, el cual es necesario para la supera-
ción de la situación de maltrato y sus consecuen-
cias; el apoyo psicosocial puede brindarse tanto 
de forma telefónica como presencial, pero siem-
pre con carácter individualizado, privado y confi-
dencial.

Se suelen realizar llamadas periódicas para un 
seguimiento individualizado, de esta manera 
se mantiene actualizada la valoración y se reali-
zar un seguimiento conjunto de su evolución que 
motive el desarrollo personal y ayude a detectar 
nuevas necesidades. También se ofrece charlas 
de sensibilización hacia personas mayores, 
respecto a información y consejos útiles para 
prevenir posibles situaciones de robos, timos, 
estafas.

Debido a que Cruz Roja Española tiene el com-
promiso de desarrollar políticas que integren el 
Principio de Igualdad entre hombres y mujeres y 
de impulsar medidas para lograr la igualdad real, 
en la planificación de todas estas actividades y en 
la elaboración de contenidos, siempre se incorpo-
ra la perspectiva de género, a fin de tener en 
cuenta las diferencias en las necesidades y en el 
acceso a recursos, así como en la forma de incor-
porar cambios vitales, en las mujeres y hombres 
que participen en el proyecto.

Asimismo, la coordinación y cooperación con 
otros agentes sociales, es fundamental. En todas 
las actividades, el rol del personal voluntario de 
Cruz Roja es muy importante, ya que realiza un 
acompañamiento continuo, desde que detecta-
mos la situación de maltrato hasta que la persona 
logra salir de ella; o desde que se detecta esa 
situación de vulnerabilidad hasta que se mitiga, al 
darle recursos para que no evolucione hacia la 
situación de maltrato.
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vivido este problema. ¿Nos podría explicar 
cómo funcionan estos espacios de encuentro 
en ambos casos?
El modelo de atención empleado en este proyecto 
incluye un conjunto de procesos diseñados para 
dar respuestas ajustadas a las necesidades de la 
persona, haciéndole partícipe y protagonista de la 
intervención en todo momento.

Con respecto a las acciones con la persona usua-
ria, el proyecto contempla entre sus líneas de 
intervención, actividades para empoderar, capaci-
tar, apoyar y acompañar a la persona, para que 
pueda salir de esta situación de maltrato. Para 
ello es fundamental el trabajo y fortalecimiento de 
determinadas competencias personales, así 
como el trabajo de mediación con personas de su 
entorno que estén tratando de manera inadecua-
da a la persona mayor, o están dificultando que 
alcance los objetivos del proyecto; en este sentido 
es importante tener presente la adecuada gestión 
del estrés por el cuidado de una persona mayor, a 
fin de evitar situaciones vinculadas con el maltra-
to.

ye a disminuir el sufrimiento emocional y por tanto 
esto también influye en la toma de decisiones y 
les ayuda a tener más autonomía.

Por otra parte, el trabajo con las personas usua-
rias del proyecto, también incluye una serie de 
capacitaciones competenciales, con el fin de que 
puedan adquirir herramientas para poder afrontar 
mejor su situación; si bien en contexto pandémi-
co, hemos tenido que adaptar estas actividades, 
igualmente se han podido seguir desarrollando, y 
han implicado  talleres para tratar temáticas de 
contenido técnico, como por ejemplo, los talleres 
sobre: Derecho de las personas mayores; Proce-
dimiento de la denuncia, o, Protección Jurídica; 
también se han realizado otros relacionados con 
contenidos básicos o transversales, como la Ges-
tión emocional o la mejora de la autoestima.

También resultan muy eficaces para mejorar, 
en las situaciones que así lo permitan, favore-
cer espacios de encuentro entre persona 
mayor y persona perpetradora y entre las 
personas mayores que están viviendo o han 



El proyecto tiene como objetivo evitar que las personas mayores en situación de especial vulnerabilidad puedan convertirse en 
víctimas de malos tratos, así como que las personas mayores que hayan sido, o estén siendo víctimas de un maltrato en cualquiera 
de sus formas, puedan salir de esta situación y recuperar su calidad de vida, ya sea a través del cese de la situación de maltrato y/o 
a través de la superación de las secuelas producidas por el mismo.

¿Cómo tiene conocimiento Cruz Roja de un posible caso de maltrato?
Existen varias vías por las que podemos tener conocimiento de un posible caso de maltrato, puede ser la propia persona que se 
acerque e informe su situación, o puede que se detecte en el propio desarrollo de las actividades, por ejemplo, a punto de partida 
de las diferentes actividades que se realiza hacia este colectivo nuestra Organización; no obstante, a través del Marco de Atención 
a las Personas, el cual es un modelo de trabajo de Cruz Roja, que prioriza a las personas y sus necesidades, se puede llegar a 
conocerlas y comprenderlas mejor, brindando de esta manera, una respuesta eficaz en base a sus necesidades y las dificultades 
detectadas a través de la valoración, ya que ésta es una parte específica de este modelo, donde se pueden identificar situaciones, 
problemas, fortalezas, o factores causales en la persona, de esta manera se puede realizar una intervención oportuna y eficaz.

Por otra parte, también pueden llegar sospechas de posibles maltratos a través de nuestro servicio de Teleasistencia Domiciliaria, el 
cual es un servicio que garantiza la atención de forma permanente a las situaciones de urgencia que puedan presentarse en los 
domicilios de las personas mayores y/o dependientes; cuando nos derivan un caso desde este servicio, contactamos a la brevedad 
con la persona usuaria para valorar su situación respecto a los posibles malos tratos, llevando a cabo posteriormente, la interven-
ción correspondiente.

Asimismo, a nivel interno, el trabajo de coordinación con otros proyectos de Cruz Roja actúa como facilitador a la hora de poder 
detectar potenciales situaciones de maltrato. También, el conocimiento de posibles casos, puede venir a través de la coordinación 
que Cruz Roja mantiene con Servicios Sociales, o con otros agentes sociales.

Y a nivel de la población en general, a través de la difusión externa del proyecto, se abre la posibilidad de que más personas lo 
conozcan y así podamos ser un recurso de referencia al que acudir.

Entre los casos que atiende Cruz Roja Alicante, ¿qué situaciones de maltrato son las más frecuentes?
Es sabido que existen muchas formas de maltrato hacia las personas mayores, y éstos pueden ocurrir en diferentes lugares, incluso 
en el propio hogar donde habita la persona mayor; el maltrato a la persona mayor puede darse por parte de familiares, personas 
cuidadoras, personas desconocidas, o desde las instituciones.

Si bien el edadismo es la base social sobre la que se construye el maltrato a las personas mayores, y existen múltiples escenarios y 
situaciones donde se puede manifestar, podemos resaltar aquellos que más se producen en la sociedad española, incluida nuestra 
provincia, y que tienen que ver con el maltrato a nivel psicológico o emocional, este tipo de maltrato implica acciones que provocan 
dolor emocional, angustia o estrés, en la persona víctima de estos malos tratos; el maltrato psicológico se traduce en el uso de 
palabras humillantes, comentarios inadecuados o hirientes hacia la persona mayor, así como proferirle insultos o amenazas, utilizar 
un lenguaje abusivo, opresión y/o acoso, la manipulación, el chantaje, el aislamiento, la infantilización, también lo conforman, así 
como el hecho de regañar a la persona mayor delante de otras personas o hablarle con brusquedad cuando repite varias veces lo 
mismo; también se evidencia al excluirle de las conversaciones familiares. Como consecuencia, los efectos en la persona se tradu-
cen en conductas evitativas, confusión, miedo o desmoralización y la aparición de síntomas de estrés, ansiedad, depresión.

A pesar de todo esto, este tipo de maltrato, no se reconoce fácilmente como tal, muchas veces permanece oculto ya que no suele 
no ser denunciado.

Otras formas de maltrato, tienen que ver con la infantilización el cual se caracteriza, entre otras cosas, por el uso de frases simples, 
cortas y poco complejas, así como por el uso de un tono de voz elevado al hablar con la persona mayor, sin que existan dificultades 
auditivas o de deterioro cognitivo; también el uso de palabras excesivamente cariñosas, ya que se vinculan con la sobreprotección, 
y por tanto pueden afectar a la dignidad de las personas.

Por otra parte, la restricción de sus derechos, como, por ejemplo, el no recibir protección, o trato adecuado, o en caso de encontrar-
se en situación de desamparo, no recibir una atención integral, o no tener en cuenta el respeto por su autonomía, libertad o capaci-
dades, son otras formas frecuentes de maltrato hacia las personas mayores.

En relación con el contexto pandémico debido al Covid-19, debemos destacar que este escenario ha agravado muchas situaciones 
de maltrato, por lo que hay más personas mayores en situación de riesgo para padecerlo, por ello, una de las actividades desarro-
lladas a través de este proyecto, implica el contacto periódico con las personas para este modo evaluar su situación, esto posibilita 
actuar con las medidas oportunas, a la vez que se atiende a la existencia de nuevas necesidades.

También es importante señalar que la violencia de género hacia las mujeres mayores supone un problema de gran impacto social y 
humanitario, debido a las características diferenciales que supone la edad en la violencia de género (en la forma de sufrirla, pero 
especialmente en los recursos, capacidades y competencias para afrontarla) se ha hecho necesario contemplarla en este proyecto, 
por lo que se trabaja en coordinación interna con el programa de Cruz Roja, Mujer en Dificultad Social, vinculado con el servicio de 
ATENPRO (Servicio Telefónico de Atención y Protección a las Víctimas de la Violencia de Género).

Para prevenir las situaciones del maltrato es necesaria la sensibilidad de la sociedad para cambiar la imagen de las perso-
nas mayores, así como visibilizar la problemática del maltrato en este grupo de edad y promover la cultura del buen trato 
¿qué acciones lleva a cabo Cruz Roja en Alicante en este sentido?
El maltrato a las personas mayores es una problemática social que no dejará de ocurrir por sí sola; hay muchas personas que se 
sienten avergonzadas, o con miedo a denunciar la situación de maltrato por temor a que éste aumente. El maltrato afecta la salud y 
los derechos humanos de millones de personas mayores en todo el mundo. Se trata por tanto de un asunto que merece la atención 
y respuesta de toda la sociedad, en Cruz Roja llevamos a cabo diferentes actividades tanto hacia las personas usuarias, a través de 
labores de apoyo, orientación, información, capacitación y acompañamiento social y/o psicológico, y también hacia la población en 
general, a través de diferentes acciones de sensibilización y concienciación sobre esta problemática, fomentando el buen trato hacia 
las personas mayores.

Para ello, el trabajo en red y coordinado con otros agentes sociales y policiales es fundamental. Todas las actividades se llevan a 
cabo situando a la persona en el centro de la intervención, partiendo de sus fortalezas y debilidades, empoderándolas como prota-
gonistas de su propio cambio.

Entre las acciones de sensibilización llevadas a cabo por Cruz Roja, se encuentra la puesta en marcha de la campaña “Aunque no 
lo sepas también es maltrato”, esta campaña se centra en aquellos comportamientos y actitudes que suponen un atentado contra la 
dignidad y los derechos de las personas mayores; a través de ella, se promueve la reflexión de la población, intentando incidir 
primordialmente, en el entorno en el que se desenvuelven frecuentemente las personas mayores (por ejemplo: familiar, sociosanita-
rio, centros residenciales); se pretende, además, fomentar un marco de convivencia positivo hacia las personas mayores, poniendo 
en valor su rol de nuestra sociedad; la campaña visibiliza aquellas situaciones o mensajes que frecuentemente se tiene hacia las 
personas mayores, aunque en muchas ocasiones de forma inconsciente o involuntaria, pero que atentan contra su dignidad y sus 
derechos, por ejemplo, a través de la reducción de su autonomía, la sobreprotección, o la imagen peyorativa del envejecimiento y la 
vejez, que en ciertas ocasiones, se transmite al público.

Conseguir que las personas mayores no vean vulnerados sus derechos y que no sean objeto de abuso o maltrato, es responsabili-
dad de todas las personas que conformamos la sociedad, de allí la importancia de las acciones de sensibilización que realiza Cruz 
Roja hacia la población en general; este tipo de acciones de sensibilización, adquieren una función muy importante en determinadas 
fechas señaladas como de gran relevancia en este proyecto, como puede ser el 15 de junio, en el que se conmemora el “Día Mun-
dial de la Toma de Conciencia del Abuso y Maltrato en la Vejez”.

Por otra parte, además de esta campaña de sensibilización, desde Cruz Roja, se ha creado un Decálogo de Buen Trato a las Perso-
nas Mayores con pautas y consejos para promover el buen trato hacia las personas mayores.

Parte del problema del maltrato radica en la invisibilidad, por ello a través de las actividades desarrolladas en el proyecto, tanto a 
través de talleres de capacitación para las personas mayores, como la información difundida en redes sociales o distintos medios es 
fundamental para visibilizar estar problemática y trabajar la prevención.

Otra de las líneas que Cruz Roja trabaja a fin de promover el trato adecuado hacia las personas mayores y adoptar medidas para 
evitar el maltrato o mitigar sus consecuencias, tiene que ver con la puesta en marcha de otro tipo de actividades como jornadas 
intergeneracionales, en ellas, además de potenciar la empatía y la socialización, se focaliza en la importancia del aumento del 
sentimiento de responsabilidad social entre niños, niñas y jóvenes, promoviendo una percepción más adecuada sobre las personas 
mayores y el proceso de envejecimiento, a la vez que se fomentan valores positivos y humanitarios, a través de las experiencias 
compartidas. 

Debido a la complejidad del problema, resulta fundamental la cooperación con otros agentes sociales y comunitarios, para 
poder prevenir, detectar y actuar ante una situación de maltrato. ¿Con qué entidades se coordina Cruz Roja?   
La detección del abuso y los malos tratos a personas mayores es un tema complejo debido a sus diferentes modalidades, y a que 
muchas veces permanece oculto e invisible, debido a que no se denuncia, de allí la importancia de abordarlo de forma coordinada; 
en este sentido, la eficacia en la detección, valoración e intervención depende en gran medida de una buena coordinación entre los 
diferentes actores sociales, ya sean equipos profesionales como de la propia ciudadanía.

En este sentido, Cruz Roja Española, en 2018, firmó un Convenio de Colaboración con la Fiscalía General del Estado en materia de 
protección jurídica de personas mayores con capacidad modificada judicialmente o, por modificar, o en situación de vulnerabilidad. 
Este Convenio ha tenido por objetivo desarrollar una serie de acciones entre las que se encuentra la creación de una red de puntos 
de contacto entre Fiscalía y Cruz Roja para facilitar el contacto directo a nivel territorial; otra de las acciones se vincula con la 
coordinación y cooperación en la detección e intervención ante situaciones de abuso o riesgo hacia las personas mayores; y final-
mente, también trata de impulsar la cooperación con el resto de los agentes implicados.

Este Convenio de Colaboración se suma a los firmados anteriormente con la Secretaría de Estado de Seguridad, Mossos d'Esqua-
dra y Ertzaintza con la finalidad de mejorar la coordinación y cooperación en la protección y defensa de los derechos y libertades de 
las personas mayores.

Se trata, por tanto, de aunar esfuerzos y de impulsar, desde el ámbito de la actuación de cada una de las entidades, el estableci-
miento de cauces de colaboración institucional, para la detección e intervención ante situaciones de riesgo o abuso que puedan 
sufrir las personas mayores. De esta forma, la cooperación con Cuerpos y Fuerzas de Seguridad del Estado y las diferentes Fisca-
lías territoriales y Servicios Sociales, también son esenciales de cara a las actividades de sensibilización dirigidas a personas 
mayores, para la prevención de timos, robos o estafas.

¿Qué apoyos ofrece Cruz Roja Española a las personas mayores que sufren o han sufrido malos tratos?
Entre los objetivos y fines de Cruz Roja Española, se encuentra la difusión y defensa de los derechos humanos fundamentales, 
así como la atención a las personas y colectivos que sufren, previniendo y atenuando el dolor humano; en este sentido, dentro del 
amplio marco de atención a las personas que se brinda desde Cruz Roja, ocupa un lugar importante la estrategia de prevención e 
intervención frente al maltrato de personas mayores.

La labor de Cruz Roja en estos casos es la de acompañar a las personas que sufren, han sufrido o tienen especial riesgo de sufrir 
maltrato en cualquiera de sus formas, durante todo el proceso necesario para salir de la situación; en estos casos, el trabajo conjun-
to de personal técnico y voluntariado, se orienta a un mismo fin, desde una atención personalizada, acompañar y empoderar a 
estas personas para que no se sientan solas, posibilitando un marco de confianza donde poder hablar sobre aquellas cuestiones 
que le preocupan o temen, respecto a su situación; así, se brinda un acompañamiento continuo, desde la toma de conciencia del 
problema, se les informa sobre el concepto de maltrato, así como los recursos disponibles y los procesos necesarios para su 
prevención. 
Por otra parte, se les ofrece participar en talleres y acciones formativas, tanto individuales como grupales, para la adquisición de 
competencias técnicas necesarias para la prevención y/o superación de una situación de maltrato y sus secuelas; entre estas 
actividades se encuentran los talleres sobre igualdad y empoderamiento para mujeres mayores. También se brinda apoyo en 
las gestiones o trámites vinculadas a la situación de maltrato y/o sus secuelas.

Otro de los apoyos que se brindan desde Cruz Roja, muy valorado por las personas mayores usuarias del proyecto, se vincula con 
el apoyo emocional, el cual es necesario para la superación de la situación de maltrato y sus consecuencias; el apoyo psicoso-
cial puede brindarse tanto de forma telefónica como presencial, pero siempre con carácter individualizado, privado y confidencial.
Asimismo, se suelen realizar llamadas periódicas para un seguimiento individualizado, de esta manera se mantiene actualizada 
la valoración y se realizar un seguimiento conjunto de su evolución que motive el desarrollo personal y ayude a detectar nuevas 
necesidades.

También se ofrece charlas de sensibilización hacia personas mayores, respecto a información y consejos útiles para prevenir 
posibles situaciones de robos, timos, estafas.

Debido a que Cruz Roja Española tiene el compromiso de desarrollar políticas que integren el Principio de Igualdad entre hombres y 
mujeres y de impulsar medidas para lograr la igualdad real, en la planificación de todas estas actividades y en la elaboración de 
contenidos, siempre se incorpora la perspectiva de género, a fin de tener en cuenta las diferencias en las necesidades y en el 
acceso a recursos, así como en la forma de incorporar cambios vitales, en las mujeres y hombres que participen en el proyecto.
También, la coordinación y cooperación con otros agentes sociales, es fundamental.

En todas las actividades, el rol del personal voluntario de Cruz Roja es muy importante, ya que realiza un acompañamiento conti-
nuo, desde que detectamos la situación de maltrato hasta que la persona logra salir de ella; o desde que se detecta esa situación 
de vulnerabilidad hasta que se mitiga, al darle recursos para que no evolucione hacia la situación de maltrato.

Para superar este problema, la persona necesita reconocerlo y contarlo para poder afrontar y liberarse de la situación de 
maltrato ¿Nos podría hablar de la importancia del apoyo psicosocial y emocional para estas personas?
El maltrato parece invisible, pero existe, a menudo pasa desapercibido porque con frecuencia se produce en el entorno más cerca-
no de la persona maltratada, la cual, por temor o por no tener conciencia de estar recibiendo maltrato, es muy probable que no 
hable de ello, no obstante, a través de las llamadas de seguimiento personalizadas que realizamos desde Cruz Roja, se les brinda 
información, orientación y acompañamiento psicosocial. En este sentido es importante tener presente que algunas personas mayo-
res víctimas de malos tratos o con especial vulnerabilidad a padecerlos, pueden llegar a pensar que el maltrato es culpa de ellas 
mismas, en esos casos el apoyo psicoemocional es muy importante, y también lo es, en aquellos casos en los que las situaciones 
de abuso o maltrato ocasionan consecuencias importantes en la salud psicoemocional, generando sintomatología depresiva, ansie-
dad o estrés.

Enmarcados en un contexto de confianza y confidencialidad, se brindan estos espacios, que son muy valorados por las personas 
que se encuentran en estas situaciones, ya que le permiten expresar sentimientos y preocupaciones, logrando así una descarga de 
la tensión y encauce de emociones; por otra parte, animarles a expresar sus sentimientos y miedos, permitiéndoles hablar con 
libertad, sin que se les juzgue en ningún momento, permite la ventilación emocional, a la vez que hace que se sientan menos solos 
y más comprendidos; hablar de sentimientos, necesidades y preocupaciones es muy importante para su salud mental  y emocional, 
ya que les ayuda a disminuir el nivel de estrés, sufrimiento y preocupación, se sienten comprendidos y aliviados al poder hablar de 
lo que sienten y esto también influye positivamente en su autoestima, en su estado de ánimo.

También, a través del asesoramiento, el apoyo y el acompañamiento psicosocial, gestionado por el personal laboral y voluntario, a 
través de la escucha activa, la empatía y la expresión de afecto, ayudan a la persona en la mejora del conocimiento que tienen 
sobre el tema del maltrato, contribuye a disminuir el sufrimiento emocional y por tanto esto también influye en la toma de decisiones 
y les ayuda a tener más autonomía.

Por otra parte, el trabajo con las personas usuarias del proyecto, también incluye una serie de capacitaciones competenciales, con 
el fin de que puedan adquirir herramientas para poder afrontar mejor su situación; si bien en contexto pandémico, hemos tenido que 
adaptar estas actividades, igualmente se han podido seguir desarrollando, y han implicado  talleres para tratar temáticas de conteni-
do técnico, como por ejemplo, los talleres sobre: Derecho de las personas mayores; Procedimiento de la denuncia, o, Protección 
Jurídica; también se han realizado otros relacionados con contenidos básicos o transversales, como la Gestión emocional o la 
mejora de la autoestima.

También resultan muy eficaces para mejorar, en las situaciones que así lo permitan, favorecer espacios de encuentro entre 
persona mayor y persona perpetradora y entre las personas mayores que están viviendo o han vivido este problema. ¿Nos 
podría explicar cómo funcionan estos espacios de encuentro en ambos casos?
El modelo de atención empleado en este proyecto incluye un conjunto de procesos diseñados para dar respuestas ajustadas a las 
necesidades de la persona, haciéndole partícipe y protagonista de la intervención en todo momento.

Con respecto a las acciones con la persona usuaria, el proyecto contempla entre sus líneas de intervención, actividades para 
empoderar, capacitar, apoyar y acompañar a la persona, para que pueda salir de esta situación de maltrato. Para ello es fundamen-
tal el trabajo y fortalecimiento de determinadas competencias personales, así como el trabajo de mediación con personas de su 
entorno que estén tratando de manera inadecuada a la persona mayor, o están dificultando que alcance los objetivos del proyecto; 
en este sentido es importante tener presente la adecuada gestión del estrés por el cuidado de una persona mayor, a fin de evitar 
situaciones vinculadas con el maltrato.

La crisis provocada por el COVID-19, el consecuente confinamiento general de la población y las posteriores restricciones a la 
movilización y concentración de personas que han caracterizado la llamada “nueva normalidad”, nos ha obligado a reinventar 
algunas actividades del proyecto y la forma de atender a las personas.

El contexto pandémico ha repercutido en que las actividades presenciales se vieran afectadas, al igual que las visitas domiciliarias, 
no obstante, se han mantenido y potenciado las actividades vía telemática, con preferencia las actividades por vía telefónica, a 
través de estas vías se ha intervenido en aquellas situaciones en las que ha sido necesario, incluyendo el contacto con las presun-
tas personas perpetradoras, generalmente pertenecientes al contexto familiar y con el rol de cuidadoras principales de la persona 
mayor.

En cuanto a los espacios de encuentro entre las personas mayores que están viviendo o han vivido este problema, la pandemia 
también ha impactado en el funcionamiento de estos espacios los cuales se concretan en sesiones informativas donde las personas 
mayores que han pasado por el mismo proceso comparten su experiencia e informan del concepto de maltrato, así como los recur-
sos disponibles y los procesos necesarios para su prevención.

Los estereotipos, prejuicios y discriminación hacia un grupo de personas por su edad, es lo que define la OMS como 
edadismo. ¿Podría suponer una forma de mal trato por parte de ciertos sectores de la sociedad hacia las personas mayo-
res? Sabemos que Cruz Roja está implicada en el cambio social ¿qué acciones ha emprendido para prevenirlo y erradicar-
lo?
Cruz Roja considera el abandono, el maltrato, la negligencia o el aislamiento involuntario de las personas mayores, como distintas 
facetas de una misma problemática social: el edadismo; éste  implica la discriminación por razón de edad y puede adoptar múltiples 
formas, englobando una serie de prejuicios, estereotipos, actitudes discriminatorias y de maltrato hacia las personas mayores y 
entre sus consecuencias sociales, perpetúa aquellas creencias estereotipadas respecto al envejecimiento, asociando la vejez como 
una etapa vital con características negativas, vinculadas con enfermedades físicas o mentales, discapacidad, falta de interés o 
motivación vital, inutilidad, inactividad, o desvinculación social.

Los estereotipos y mitos asociados a la vejez tienen un impacto importante en el trato que la sociedad puede llegar a dar a las 
personas mayores, y pueden contribuir a fomentar la gerontofobia, de allí la importancia de poner en marcha acciones para preve-
nirlo y erradicarlo.

Cruz Roja Española contempla como líneas centrales en este proyecto, el promover el buen trato a las personas mayores y evitar el 
maltrato físico y psicológico, así como otras formas de maltrato como pueden ser, entre otros, el abuso económico, el abuso sexual, 
la negligencia, el abandono, o la vulneración de derechos.

Por otra parte, y siguiendo estas líneas, para combatir el edadismo, pone en marcha diferentes acciones, algunas de ellas dirigidas 
a la población general y otras específicamente a las personas usuarias, así como hacia el personal técnico o voluntario que intervie-
ne específicamente con este colectivo.

Uno de los pilares en la lucha contra el edadismo, lo constituye la comunicación, por ello se han puesto en marcha distintas campa-
ñas de difusión y sensibilización, con el objetivo de prevenirlo o erradicarlo; en la propia web de Cruz Roja, encontramos distintos 
espacios destinados a este objetivo, donde se pueden encontrar diferentes Infografías sobre el buen trato a las personas mayores, 
incluyendo el edadismo o la promoción del buen trato hacia las personas mayores; todos estos materiales se encuentran en forma-
tos descargables.

Específicamente en el marco del proyecto Buen Trato a las Personas Mayores, encontramos, en formato descargable, el comunica-
do del lanzamiento de la campaña de Cruz Roja “Aunque no lo sepas también es maltrato” , enmarcado en el Día Mundial de la 
Toma de Conciencia del Abuso y Maltrato en la Vejez; en este sitio, encontramos también información y datos, tendientes a la 
sensibilización y a la reflexión de la población, sobre la problemática del maltrato hacia las personas mayores.

Otra de las herramientas para hacer frente al edadismo, implicar brindar a las propias personas usuarias, información y orientación, 
para que puedan reconocerlo y tomar decisiones y acciones al respecto; asimismo, la realización de actividades intergeneracionales 
también forma parte de las acciones de Cruz Roja para combatir el edadismo, ya que contribuyen a reducir los prejuicios y estereoti-
pos, debido a que promueven el respeto y la empatía hacia las personas mayores.

A nivel interno, también se trabaja en la formación continua, actualizando conocimientos respecto a esta temática, tanto del personal 
voluntario como del personal técnico. El proyecto también contempla la realización de talleres de capacitación en competencias 
personales y técnicas, dirigidos a profesionales y personal de atención, para la protección y promoción del trato adecuado a perso-
nas mayores, incluyendo aspectos vinculados a la erradicación de estereotipos, entre los que se encuentra el edadismo.

https://www2.cruzroja.es/-/15-de-junio-dia-mundial-de-la-toma-de-conciencia-del-abuso-y-maltrato-en-la-vejez

Vídeos de la campaña:
https://youtu.be/DFbOeuOT-8M
https://youtu.be/N_Rf_eyRMvY

¿Cuál es el impacto que tiene este proyecto de Buen Trato?
Nuestros datos a cierre del año 2021, a nivel Estatal, referidos a la atención a personas usuarias del proyecto Buen Trato a Perso-
nas Mayores, ha llegado a un total de 3345 personas, de las cuales 2773 son mujeres y 572 hombres; en cuanto al personal volun-
tario que ha participado en el proyecto, en este mismo período, encontramos un total de 685 personas, de las cuales 471 son 
mujeres y 214 son hombres.

En cuanto a los datos cuantitativos correspondientes a la provincia de Alicante, para el mismo período de ejecución del proyecto, 
encontramos que han participado un total de 141 personas usuarias, de las cuales 119 son mujeres y 22 son hombres. A esa fecha 
contábamos con 11 personas voluntarias desarrollando activamente su labor en el marco del proyecto. En este punto es importante 
destacar la implicación y compromiso del personal voluntario, gracias al cual se pueden desarrollar la mayoría de las actividades del 
proyecto. 

En Alicante, el proyecto Buen Trato a Personas Mayores, se desarrolla en 18 de las 28 Asambleas Locales con las que cuenta la 
provincia, y se encuentra bajo la responsabilidad de una psicóloga referente provincial, que cuenta entre sus diversas funciones, 
brindar orientación a los equipos de valoración y atención social del proyecto en las diferentes Asambleas Locales, así como despe-
jar dudas tendentes a favorecer la detección del perfil y posterior derivación de las personas mayores.
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necesario, incluyendo el contacto con las presun-
tas personas perpetradoras, generalmente perte-
necientes al contexto familiar y con el rol de cuida-
doras principales de la persona mayor.

En cuanto a los espacios de encuentro entre las 
personas mayores que están viviendo o han 
vivido este problema, la pandemia también ha 
impactado en el funcionamiento de estos espa-
cios los cuales se concretan en sesiones informa-
tivas donde las personas mayores que han 
pasado por el mismo proceso comparten su expe-
riencia e informan del concepto de maltrato, así 
como los recursos disponibles y los procesos 
necesarios para su prevención.

La crisis provocada por el COVID-19, el conse-
cuente confinamiento general de la población y 
las posteriores restricciones a la movilización y 
concentración de personas que han caracterizado 
la llamada “nueva normalidad”, nos ha obligado a 
reinventar algunas actividades del proyecto y la 
forma de atender a las personas.

El contexto pandémico ha repercutido en que las 
actividades presenciales se vieran afectadas, al 
igual que las visitas domiciliarias, no obstante, se 
han mantenido y potenciado las actividades vía 
telemática, con preferencia las actividades por vía 
telefónica, a través de estas vías se ha interveni-
do en aquellas situaciones en las que ha sido 
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Entrevista realizada por Clara Aguado, miembro de la 
Junta Directiva de la SVGG a Sandra Martínez Larrosa, 
psicóloga, referente provincial del Proyecto Buen Trato 

a personas mayores, de Cruz Roja Española en Alicante

erradicarlo; en la propia web de Cruz Roja, encon-
tramos distintos espacios destinados a este obje-
tivo, donde se pueden encontrar diferentes Info-
grafías sobre el buen trato a las personas mayo-
res, incluyendo el edadismo o la promoción del 
buen trato hacia las personas mayores; todos 
estos materiales se encuentran en formatos 
descargables.

Específicamente en el marco del proyecto Buen 
Trato a las Personas Mayores, encontramos, en 
formato descargable, el comunicado del lanza-
miento de la campaña de Cruz Roja “Aunque no 
lo sepas también es maltrato”, enmarcado en el 
Día Mundial de la Toma de Conciencia del Abuso 
y Maltrato en la Vejez; en este sitio, encontramos 
también información y datos, tendientes a la 
sensibilización y a la reflexión de la población, 
sobre la problemática del maltrato hacia las 
personas mayores.

Otra de las herramientas para hacer frente al eda-
dismo, implicar brindar a las propias personas 
usuarias, información y orientación, para que 
puedan reconocerlo y tomar decisiones y accio-
nes al respecto; asimismo, la realización de activi-
dades intergeneracionales también forma parte 
de las acciones de Cruz Roja para combatir el 
edadismo, ya que contribuyen a reducir los prejui-
cios y estereotipos, debido a que promueven el 
respeto y la empatía hacia las personas mayores.

A nivel interno, también se trabaja en la formación 
continua, actualizando conocimientos respecto a 
esta temática, tanto del personal voluntario como 
del personal técnico. El proyecto también contem-
pla la realización de talleres de capacitación en 
competencias personales y técnicas, dirigidos a 
profesionales y personal de atención, para la 
protección y promoción del trato adecuado a 
personas mayores, incluyendo aspectos vincula-
dos a la erradicación de estereotipos, entre los 
que se encuentra el edadismo.

Los estereotipos, prejuicios y discriminación 
hacia un grupo de personas por su edad, es lo 
que define la OMS como edadismo. ¿Podría 
suponer una forma de mal trato por parte de 
ciertos sectores de la sociedad hacia las 
personas mayores? Sabemos que Cruz Roja 
está implicada en el cambio social ¿qué accio-
nes ha emprendido para prevenirlo y erradi-
carlo?
Cruz Roja considera el abandono, el maltrato, la 
negligencia o el aislamiento involuntario de las 
personas mayores, como distintas facetas de una 
misma problemática social: el edadismo; éste  
implica la discriminación por razón de edad y 
puede adoptar múltiples formas, englobando una 
serie de prejuicios, estereotipos, actitudes discri-
minatorias y de maltrato hacia las personas 
mayores y entre sus consecuencias sociales, 
perpetúa aquellas creencias estereotipadas 
respecto al envejecimiento, asociando la vejez 
como una etapa vital con características negati-
vas, vinculadas con enfermedades físicas o men-
tales, discapacidad, falta de interés o motivación 
vital, inutilidad, inactividad, o desvinculación 
social.

Los estereotipos y mitos asociados a la vejez 
tienen un impacto importante en el trato que la 
sociedad puede llegar a dar a las personas mayo-
res, y pueden contribuir a fomentar la gerontofo-
bia, de allí la importancia de poner en marcha 
acciones para prevenirlo y erradicarlo.

Cruz Roja Española contempla como líneas 
centrales en este proyecto, el promover el buen 
trato a las personas mayores y evitar el maltrato 
físico y psicológico, así como otras formas de 
maltrato como pueden ser, entre otros, el abuso 
económico, el abuso sexual, la negligencia, el 
abandono, o la vulneración de derechos.

Por otra parte, y siguiendo estas líneas, para 
combatir el edadismo, pone en marcha diferentes 
acciones, algunas de ellas dirigidas a la población 
general y otras específicamente a las personas 
usuarias, así como hacia el personal técnico o 
voluntario que interviene específicamente con 
este colectivo.

Uno de los pilares en la lucha contra el edadismo, 
lo constituye la comunicación, por ello se han 
puesto en marcha distintas campañas de difusión 
y sensibilización, con el objetivo de prevenirlo o 
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El peor año de mi vida. Agotamiento emocional y burnout por la
COVID-19 en profesionales de residencias. Estudio RESICOVID
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r e s u m e n

Introducción: La pandemia por la COVID-19 ha generado grandes cambios en el funcionamiento diario
de los centros residenciales; poco se sabe del impacto que ha tenido en los profesionales que trabajan
en residencias de personas mayores en España. Esta investigación surge por la necesidad de explorar
cuál ha sido la situación vivida durante la pandemia y profundizar en las experiencias tal y como son
narradas por los profesionales que trabajan en las residencias para personas mayores. El objetivo del
estudio RESICOVID ha sido analizar los efectos en los profesionales de las medidas que se tomaron en las
residencias frente a la pandemia por COVID-19.
Material y métodos: Se realizaron entrevistas a 31 profesionales del cuidado (media edad: 34,31 años,
DS: 9,56; 83,8% mujeres). El 71% de los participantes tuvieron diagnóstico de COVID-19. El análisis fue
realizado con el programa Atlas-ti v8.
Resultados: Del análisis de las entrevistas se extrajeron 128 citas que fueron codificadas en las siguientes
dimensiones: 1. vivencia del confinamiento; 2. percepción de cambios; 3. problemas de salud; 4. cambios
en el área cognitiva y funcional; 5. soledad.
Conclusiones: La sobrecarga, la falta de recursos y la incertidumbre causada por la pandemia por COVID-
19 ha generado sentimientos de miedo, desgaste, ansiedad, frustración y tristeza en los profesionales
que continúan a día de hoy sin recursos suficientes para encarar la situación. El diseño de planes de
contingencia para futuras crisis sanitarias deberá tener en cuenta este impacto en los profesionales del
cuidado.

© 2022 SEGG. Publicado por Elsevier España, S.L.U. Todos los derechos reservados.

The worst year of my life. Emotional exhaustion and burnout due to COVID-19
in nursing home professionals. RESICOVID study
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a b s t r a c t

Introduction: The COVID-19 pandemic has led to major changes in the day-to-day operations of residential
care facilities. Little is known about the impact it has had on professionals working in nursing homes in
Spain. This research arose from the need to explore the situation experienced during the pandemic and
to delve into the experiences as narrated by professionals working in nursing homes. The aim of the
RESICOVID study was to analyze the effects on professionals of the measures taken in response to the
COVID-19 pandemic in nursing homes.
Material and method: 31 professionals (mean age: 32.9 years; 83.8% women, in various areas of care)
were interviewed. Seventy-one percent of the sample presented a diagnosis of COVID-19. The analysis
was performed with the Atlas-ti v8 program.
Results: From the analysis of the interviews, 128 quotations were extracted, coded in the following
dimensions: 1. experience of confinement; 2. perception of changes; 3. health problems; 4. cognitive
and functional changes; 5. loneliness.

∗ Autor para correspondencia.
Correo electrónico: sacramento.pinazo@uv.es (S. Pinazo-Hernandis).
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La Asamblea General de la Confederación Espa-
ñola de Organizaciones de Mayores. CEOMA ha 
acordado convocar el XI Congreso Nacional de 
Organizaciones de Mayores, al que invita a parti-
cipar a todas las Entidades de personas mayores.

El contenido del Congreso estará referido a ‘Las 
personas mayores protagonistas de la sociedad’, 
tema de gran actualidad tanto para las Organiza-
ciones de Mayores como para los Organismos 
Públicos y el Sector Empresarial. Desde CEOMA 
quiere que las personas mayores expresen su 
opinión y, así ser capaces de trasladar a los agen-
tes sociales, las posibles medidas para avanzar 

El objetivo es abrir un foro de debate en el que las personas mayores expresen su opinión y así trasla-
dar a las agentes sociales medidas para avanzar en los principales temas de actualidad que afectan 
a este grupo poblacional

Paralelamente se celebrará la entrega del Premio Mayores en Acción 2023

Barcelona los días 20 y 21 de abril de 2023

CEOMA CONVOCA EL XI CONGRESO NACIONAL 
DE ORGANIZACIONES DE MAYORES
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desde la perspectiva de la calidad vida y entornos 
amigables, fomentar el envejecimiento activo y 
saludable, romper con la pobreza digital, fomentar 
el buen trato y evitar la soledad no deseada, y por 
último, promover la erradicación del edadismo en 
las entidades bancarias, eléctricas y demás 
entidades privadas y públicas.

En España hay en la actualidad casi 10 millones 
de personas mayores que gracias a la mejora de 
las condiciones de vida gozan de mayor calidad y 
son sujetos activos de la sociedad, disfrutando de 
una madurez plena.



DECÁLOGO PARA EL BUEN TRATO A LAS PERSONAS
MAYORES

Link:
https://www.segg.es/media/descargas/DECA
LOGO%20BUEN%20TRATO.pdf
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Decálogo para el buen trato
a las personas mayores
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GUÍA PRÁCTICA DEL BUEN TRATO A LAS PERSONAS
MAYORES

Link:
https://www.segg.es/media/descargas/Acredi
tacion%20de%20Calidad%20SEGG/Residen
cias/SEGG.%20GUIA%20BUEN%20TRATO
%20A%20PERSONAS%20MAYORES.pdf
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5 ideas básicas para el buen
profesional de los cuidados

SÍ A LOS CUIDADOS
QUE PRESERVEN LA 

DIGNIDAD, DESDE
EL RESPETO

DEMOS LOS 
APOYOS 

NECESARIOS 
PARA LA TOMA DE 
DECISIONES 
AUTÓNOMA; 
MIENTRAS SEA 

POSIBLE

NO SON 
NUESTROS. 

CADA CUAL ES 
DUEÑO DE SU 

VIDA 

INFANTILICEMOS
PREGUNTEMOS 

POR  SUS 
NECESIDADES 
Y CONOZCAMOS

LO QUE DESEAN

APOYEMOS LA 
PARTICIPACIÓN, LAS 

RELACIONES SOCIALES, 
INTERGENERACIONALES 

QUE POSIBILITEN LA 
INCLUSIÓN SOCIAL

NO

NO A LA 
SOBREPPROTECCIÓN.

5 IDEAS BÁSICAS PARA EL BUEN PROFESIONAL DE 
LOS CUIDADOS
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