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Resumen: En Espafia, en las proximas décadas, la poblacion de personas mayores de 65 anos,
ira en aumento hasta el 2050. En la sociedad actual, las tecnologias de la informacion y la co-
municacion (TIC), evolucionan a pasos agigantados. Es en este colectivo de personas mayores
donde aparecen dificultades para el acceso a las TIC, que pueden llegar a suponer un riesgo
de exclusion. Este es el caso que se presenta en este articulo, que consta de dos partes, una
introductoria donde se hace una exposicion de la relacion de las personas mayores con las
nuevas tecnologias, y otra segunda en la que se explica la situacion de una persona mayor que
sufre situacion de vulnerabilidad por la “desconexion” en la que se haya y cémo, a través de la
intervencion profesional desde el trabajo social y con la utilizacion de las TIC, se consigue que
recupere la “conexion”, mejorando asi su relacion familiar y como consecuencia incrementando
su salud emocional.
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Abstract: In Spain, in the incoming decades, the population of people over 65 will increase
until 2050. In today’s society, information and communication technologies (ICT) are evolving by
leaps and bounds. It is in this group of older people where we find difficulties in accessing ICT,
which may amount to a risk of exclusion. It is the case presented in this article. First, there is an
exposition of the relationship of older people with new technologies, and secondly, the situation
of an elderly person who suffers from this situation of vulnerability, because of the “disconnection”
in which she finds herself and how through the professional intervention from Social Work the
“reconnection” is achieved , thus improving her family relationship and as a result improving her
emotional health.
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1. INTRODUCCION

Segun el “Informe 2014” sobre personas mayores en Espana, correspondiente al pe-
riodo 2012-2013, que publica bienalmente el Ministerio de Sanidad, Servicios Socia-
les e INSERSO, se confirma que en las proximas décadas, la poblacion de personas
mayores de 65 anos seguira aumentando, asi como la esperanza de vida, reflejo del
bienestar de una comunidad (IMSERSO, 2014).

La administracion espanola tiene el reto de disefar politicas de envejecimiento activo,
ya que la participacion activa de las personas mayores abre nuevos campos de servi-
cios y bienes para personas de mas edad (Ponce de Ledn y Andrés, 2017).

En Espana, las proyecciones de poblacion a largo plazo, segun INE (2013), indican que
en las proximas décadas la poblacion de 65 afos y mas, seguira aumentando hasta el
2050, cuando habra un punto de inflexion y tendera lentamente a disminuir. En el afio
2060 habra algo mas de 16 millones, casi el doble que en la actualidad, y representa-
ran mas de un tercio del total de la poblacion espanola (38,7 %).

Envejecimiento del envejecimiento, es decir, el envejecimiento de la poblacion mayor,
es otra de las tendencias previstas para los proximos ahos. En Espana los mayores
de 80 anos han pasado de representar el 0,6 % sobre el total de la poblacion de 65
anos y mas, a principios del siglo XX, al 1,2 % en el ano 1960y al 5,7 % en 2013. Las
proyecciones de poblacion indican que para el ano 2060 las personas de mas de 80
anos representaran un 20,8 % sobre el total de poblacion mayor (IMSERSO, 2015).

El envejecimiento va en estrecha relacion con la dependencia. Sobre todo a partir de
los 80 anos, el volumen de personas con limitaciones en su capacidad funcional au-
menta, junto con los cambios en la manera de organizacion de la familia y el papel so-
cial de las personas cuidadoras, lo que hace que el objetivo primordial en las politicas
sociales, sea la dependencia (Vidal y Fernandez-Portela, 2014).

Segun la distribucion de los hogares unipersonales de los mayores de 65 anos, los
municipios de mas de 50 000 habitantes concentran el 50 % del total de los hogares
unipersonales, sefalar que se trata de municipios de caracter urbano, muchos de
ellos capitales de provincia en los que este tipo de hogares tiene ayudas de servicios
sociales del ayuntamiento, aunque en los Ultimos afos esta “ayuda proteccion” se ha
reducido. La forma de convivencia mas comun en las personas de 65 anos y mas, segun
la Encuesta Continua de Hogares (INE, 2013), es la de la pareja sin hijos (40,7 %) seguida
de los que viven solos (22,5 %) y en pareja con hijos en el hogar (19,1 %). Mientras que
entre las personas de 85 y mas anos (sin considerar las que viven en residencias de ma-
yores 0 instituciones similares) lo mas frecuente es que vivan solas, el 34 %. Entre las
personas mayores que viven solas prevalecen las mujeres frente a los hombres (Vidal
y Fernandez-Portela, 2014).
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Este trabajo trata un caso practico cuyo tema esta relacionado con las personas ma-
yores y las TIC.

2. CONTEXTUALIZACION DEL CASO

Vivimos en la sociedad de la informacién o sociedad del conocimiento, en pocos afios
nos hemos acostumbrado a un sistema de comunicacion barata, instantanea, global.
Podemos acceder a cualquier dato de manera inmediata, hablar con cualquier parte
del mundo, compartir fotografias al momento con un grupo de personas y todo esto
simplemente con nuestro Smartphone. Un compromiso irrenunciable para cualquier
sociedad moderna debe garantizar la participacion de sus ciudadanos, evitando /a
fractura o brecha digital, ya que puede suponer una verdadera amenaza para la igualdad
de oportunidades para los mayores (MAPFRE, 2017). Las dificultades para el acceso y
utilizacion de las tecnologias que permiten la plena participacion en la sociedad de la infor-
macion supondrian, en la practica, una forma actualizada y quizas mas sutil de exclusion
(Gil-Gonzalez y Rodriguez-Porrero, 2015).

Las personas mayores son uno de los grupos que puede sufrir los efectos de la brecha
digital. Resulta necesario analizar la situacion de las personas mayores en relacion con
las tecnologias de la informacion y las comunicaciones (Pino, Soto y Rodriguez, 2015).

Gracias al desarrollo de las TIC, se nos presentan una serie de oportunidades, como
comunicarnos de manera virtual con un numero ilimitado de personas. Por eso es
imprescindible que las personas mayores tengan acceso a dichas tecnologias tanto a
nivel privado como facilitado por las instituciones. Asi se conseguirda una mejora en la
calidad de vida (Piattini, 2012).

Muchas de estas personas consideran que no hay muchas ventajas en el uso de la
tecnologia y esto se debe a que con frecuencia tienen desconocimiento y falta de for-
macion (Murciasalud, 2013).

Es fundamental la promocién a través de la informacion de las oportunidades que
ofrece el uso de las técnicas de informacion y comunicacion en el dia a dia y la mejora
que puede aportar a su calidad de vida. Para que este uso sea real y efectivo es nece-
saria la formacion que dote a las personas mayores de los conocimientos necesarios
para que sea mucho mas facil para ellos poder acceder a las tecnologias, que van a
contribuir a una inclusion efectiva en esta nueva sociedad en la que las TIC’s ya forman
parte fundamental de nuestra vida diaria (Gonzélez-Garcia y Martinez-Heredia, 2017).

Las personas mayores cada vez hacen un mayor uso de las tecnologias en sus activi-
dades. Comparando los datos 2010-2013 de la “Encuesta sobre Equipamiento y Uso
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de Tecnologias de la Informacion y Comunicacion en los hogares” del INE (2013) se
observa un incremento en el uso de las tecnologias por las personas mayores entre 65
a 74 anos. El uso del moévil aumenta del 68,2 % al 76,2 %, el ordenador del 22,4 % al
30,7 % y el mayor crecimiento lo experimenta el uso de internet que en 4 anos ha au-
mentado en casi 9 puntos del 16,4 al 25,2 %. Esta tendencia ird en aumento a medida
que envejezcan las generaciones que ahora hacen un uso habitual de las tecnologias.

Tiene que haber una motivacion para aprender y el poder estar en contacto con la
familia, los amigos, de manera inmediata a través de las videoconferencias, mensajeria
instantanea..., se estan abriendo nuevos canales de comunicacion y para muchas
personas mayores supone un primer contacto con las TIC, que les ayuda a no estar
solas y esa es una muy buena motivacion. En general las personas mayores son muy
entusiastas de la videoconferencia ya que la imagen inmediata y el contacto en directo
producen sensacion de cercania muy gratificante, mucho mas en estos tiempos en los
que la movilidad geogréfica sobre todo por motivos laborales, hace que las personas
acaben distanciandose (Lite, 2018).

Hay que trabajar en la potencializacion de las TIC como herramienta porque nunca
es tarde para formarse y es una manera de no estar solo, ayuda contra la soledad.
Los mayores tienen mucho que aportar todavia e internet les facilita el poder hacerlo
(Tejerina, 2014).

3. LA INTERVENCION EN TRABAJO SOCIAL CON PERSONAS MAYORES

A lo largo de este articulo se va a exponer un caso utilizando la metodologia especifica
del trabajo social. La intervencion profesional en trabajo social con personas mayores
se puede abordar desde dos perspectivas basicas. En el caso de este articulo se ex-
pondran todas ellas (Fernandez y Ponce de Ledn, 2014):

e Individual y/o familiar. Dirigida a individuos y/o familias, a fin de garantizar un
desarrollo social adecuado y unas mejores condiciones de vida. Se actla sobre
aquellas situaciones que generan dificultad y conflicto en el desarrollo personal
y en la integracion social. En el caso propuesto seria la atencion personalizada
a la usuaria.

e Grupal/comunitario. Dirigida a grupos, comunidades o colectivos que favorezca
su desarrollo, promocion e insercion social, potenciando sus capacidades para
buscar respuesta a los diversos problemas sociales que les afectan. En el caso
propuesto seria el trabajo grupal llevado a cabo en el curso de formacion vy el
aspecto comunitario en cuanto a la reduccion de la brecha digital a nivel comu-
nitario.
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De manera muy general se podrian resumir los componentes basicos de la metodolo-
gla del trabajo social en relacion con las personas mayores de las siguientes maneras
(Martin-Garcia, 2007), componentes que apareceran a lo largo del caso propuesto:

1. Como conocimiento de la realidad social: estudio-investigacion de la realidad,

de sus problemas, necesidades, conflictos y recursos.

Diagndstico social: interpretacion técnica-cientifica de la realidad social.

Planificacion/programacion: estrategia de accion profesional (plan de trabajo).

Nivel individual y/o familiar: plan de trabajo o de intervencion.

Nivel comunitario: planes, programas y proyectos sociales.

4. Ejecucion de lo planificado: intervencion en la problematica diagnosticada a
través de las técnicas planificadas.

5. Evaluacion de resultados: analisis y comprobacion de los resultados obtenidos
y en base a estos, las modificaciones de la estrategia que fueran necesarios.

W N

Haciendo un resumen de las aportaciones de las diferentes teorias, sobre las fases del
metodo en el trabajo social individualizado, serian las siguientes (Fernandez, 2010):
Acogida de la probleméatica, Diagndstico, Disefio de intervencion o planificacion, Apli-
cacion del disefio y Evaluacion.

A continuacion nos centraremos en explicar la metodologia seguida en el caso, acorde
con la intervencion individualizada, que es la que prima en el caso. En las personas ma-
yores la soledad, que es unos los problemas que mas les afecta, requiere de una terapia
especifica en los centros de salud y en los de servicios sociales por la alta incidencia en
este colectivo. Genera desajuste social, convirtiéndose en una de las causas que genera
depresion, graves problemas médicos e incluso suicidio. Sufren de soledad las personas
que carecen de alguien que les atienda, de poder expresar sus sentimientos, de alguien
con quien compartir intereses, valores... (Fernandez y Ponce de Ledn, 2011).

Uno de los aspectos mas problematicos a los que se enfrenta un/a trabajador/a social
es la inclusion de estas personas que se encuentran ante una situacion de vulnerabili-
dad. Se deben reconocer las dificultades a las que se enfrenta un/a usuario/a cuando
acude a solicitar ayuda, debe asumir las dificultades, responsabilidades y desafios que
tiene por delante, convirtiendo esta actitud en un punto fuerte en la intervencion. Para
conseguir estos objetivos los profesionales cuentan con varios modelos de interven-
ciéon, como son: conductual, cognitivo, psicodinamico, sistémico, ecoldgico, humanis-
ta, existencialista, fenomenoldgico, de crisis, centrado en la tarea, de gestion de casos
(Fernandez y Ponce de Ledn, 2012). Se analizaran a continuacion mas detalladamente
los dos modelos que parecen mas adecuados al caso concreto de este trabajo.

Uno de ello es el modelo sistémico. El/la trabajador/a social trabaja aspectos que
pueden beneficiar no solo a la persona, sino a la familia y a la sociedad en general.
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La aplicacion de este modelo implica el estudio detallado de las consecuencias que
reportara a la familia y a los cambios que se desarrollen durante el caso, persiguiendo
con ello el bienestar de la persona e indirectamente el de la familia (Fernandez y Ponce
de Ledn, 2011).

Desde el modelo sistémico, la persona esta inserta en un sistema independiente, en el
que todas las partes dependen unas de otras y donde los cambios experimentados en
una parte repercuten en las demas. El estudio del caso estaria orientado a estos tres
elementos sistémicos basicos (Fernandez y Ponce de Ledn, 2012):

e [a estructura: subsistema conyugal/parental, filial, fraternal.

e [ a necesidad: la necesidad del ciclo vital. Cada etapa marca necesidades, con-
flictos y problemas a los que la familia debe hacer frente.

e [ as funciones: enlazan con la jerarquia y la asunciéon de roles.

Los objetivos de la intervencion serian los siguientes: restaurar el equilibrio familiar,
buscar la funcionalidad del sistema, mejorar la comunicacion entre los miembros y
conseguir que todos los miembros tengan cubiertas sus necesidades.

También se considera en este caso el modelo de gestion de casos, que se puede
considerar como el mas importante dentro de la intervencion individualizada, y donde
el/la trabajador/a social gestiona el enlace entre los recursos o redes de servicios dis-
ponibles, capaces de cubrir las necesidades de la persona. Para la aplicacion de este
modelo resulta fundamental el conocimiento de los recursos disponibles. Este modelo
trata de asegurar a la persona una serie de servicios de forma eficaz, razonada y coor-
dinada para cubrir sus necesidades, asi como la demanda que plantea.

El modelo de gestion de casos esta ubicado dentro de los denominados “modelos
de nueva orientacion”, que estan centrados en la eficacia y en resolver los problemas
de manera integral, tanto de los aspectos personales como sociales. Los/as traba-
jadores/as sociales se convierten en proveedores de recursos, los/as usuarios/as en
consumidores/as y los recursos en productos. Los elementos basicos del modelo de
gestion de casos pueden ser: planificacion; recursos; red de servicios; relacion de
apoyo profesional entre el/la usuario/a y el/la trabajador/a social; enlace; mediacion;
a estos elementos se suman conceptos como calidad, eficacia y eficiencia (Fernandez
y Ponce de Ledn, 2012).

Si bien la intervencion individualizada es la mayormente aplicada en este caso, no se
debe desdenar la intervencion grupal realizada desde el curso de formacion, y la labor
comunitaria, cuya finalidad bésica es la reduccion de la brecha digital. A continuacion
se procede a describir el caso practico.
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4. CASO PRACTICO

Después de una contextualizacion profesional relativa a los datos del envejecimiento
en Espana, y de una revision metodoldgica en la que se ha repasado las principales
herramientas que el/la trabajador/a social usa para poder ejercer sus funciones, a con-
tinuacion se expone el caso social de Matilde, una mujer mayor que vive en Cartagena,
Murcia. La profesional de referencia es Lola, la trabajadora social del Centro de Servi-
cios Sociales de esa localidad. Todos los datos del caso han sido alterados, y cualquier
similitud con la realidad es mera coincidencia. Para explicar el caso se utilizaran las
fases del método basico en trabajo social, anteriormente descrito.

4.1. Acogida de la problematica social

Matilde acude al Centro de Servicios Sociales, pues tiene una cita con Lola, que so-
licité hace una semana. Lola, le invita a pasar al despacho. Le pregunta cuél es el
motivo de la consulta. Matilde le cuenta que no iba a ir porque no tiene ganas de salir
de casa, porque esta muy triste, pero que al mismo tiempo quiere buscar una solucion
a su situacion. Le pregunta por qué esta tan triste y Matilde le empieza a contar, que
llegan las Navidades y son unas fechas que siempre pasaba con la poca familia que le
quedaba. Esta sola en casa pues su marido muri® hace ya algunos anos, aunque era
mucho mas joven que ella. No tuvieron hijos. Ya solamente tiene familia en Houston,
un sobrino, Unico hijo de su hermano menor, que fallecid, que se fue alli a trabajar hace
muchos anos. Tiene dos nifos, un nino de 5 anos y una nina de 6, a los que conocid
hace 4 cuatro anos, cuando le hicieron una visita sorpresa por Navidad. Hace dos anos
los visitd ella también por Navidad, desde entonces no los ha visto, solamente hablan
por teléfono una vez al mes, a veces menos. Tiene una vecina que es la que la visita y
acompana a veces por las tardes. Matilde tiene dificultad al caminar por una tendinitis
en la cadera, por lo que ya no se atreve a volver a viajar a Houston.

No tiene problema para realizar las actividades basicas de la vida diaria, pero le cuesta
hacer cosas de casa, como la limpieza, y le impide salir a hacer la compra o ir al centro
de mayores a bailar con su vecina.

Matilde le cuenta a la trabajadora social, que a ella le gustaria poder ver a sus sobrinos
nietos, a su sobrino y su muijer, pues le da pena no poder disfrutar mas de los Unicos
familiares que tiene, teme que al no poder ir ya a Houston, y solo hablar a veces con
ellos, se iran olvidando de ella. Esto, junto a su limitacion por la cadera, le esta su-
miendo en un estado de tristeza y soledad que, de no intervenir, podria derivar en una
depresion. Su sobrino le regald un ordenador portatil, para animarla a que aprenda a
usarlo y comunicarse a través de internet pero no sabe qué hacer.
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Toma medicacion por la lesion de cadera, por hipertension y por hipotiroidismo. Le
gusta mucho leer. Ha sido administrativa hasta su jubilacion. Y tiene una pension de
jubilacion y de viudedad.

La trabajadora social le informa que puede solicitar el Servicio de Ayuda a Domicilio
(SAD) para que le ayude con las tareas domeésticas, martes y jueves por ejemplo, para
las tareas de limpieza y hacer la compra, mientras su cadera se recupera. Le comenta
la posibilidad de hacer un curso de informatica para empezar a comunicarse por este
medio con su familia en Houston.

La trabajadora social rellena la ficha social y comienza a anotar los primeros datos en
la historia social, ver Figura 1.

Expediente 8/675/36487
FICHA SOCIAL

DATOS PERSONALES

Nombre: Matilde

Apellidos: P. G.

Fecha de nacimiento: 23/05/1945

Direccién: Calle Jiménez de la Espada.
Cédigo postal: 30203

Teléfono: 968 51...

Movil: 64487 ...

Estado civil: viuda

Datos de convivencia: Vive sola.

DATOS FAMILIARES DE REFERENCIA

Apellidos Nombre Feoha. Parentesco Domicilio Profesion
Nacimiento
P.S. Radil 06/08/1964 | Sobrino Houston Ingeniero
aeronautico

DATOS INTERVENCION

Fecha de la intervencion: 02/11/2017

Colectivo de Personas Mayores

Solicitud: Gestion de SAD, Curso de informatica en Centro de Mayores.

Figura 1. Modelo de Ficha social.
Fuente. Elaboracion propia. Basado en Fernandez y Ponce de Ledn, 2011.
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Resumiendo, se podria decir que Matilde es una persona mayor, de 72 afios, que vive
sola, es viuda, esté lesionada de la cadera, esta triste, se siente sola. Su Unica familia
se encuentra en Houston y apenas tiene comunicacion en estos momentos con ella.
Tiene dificultad para realizar las tareas domésticas. Durante la entrevista la trabajadora
social también le ofrece informaciéon sobre los recursos y a su vez se programa una
entrevista en su domicilio.

4.2. Recopilacion de informacion

La informacion obtenida en la primera entrevista en el despacho deberia ser com-
probada en la entrevista que se realizara en el domicilio. En ella Matilde recibe a la
trabajadora social, quien puede comprobar que la casa esta ordenada, pero no limpia,
pues Matilde le comenta que no puede limpiarla por la cadera. En ese momento llama
el sobrino de Matilde. La trabajadora social se pone al habla con el sobrino se presenta
y le pone al dia sobre la intervencion. A los tres les parece una buenisima idea lo del
curso de informéatica en el Centro de Personas de Mayores y anima a su tia a que siga
adelante con la intervencion.

Realizada la visita domiciliaria, la trabajadora social se percata de que la vivienda esta
en buenas condiciones aunque necesita ayuda para las labores de limpieza, y tiene un
despacho, con ordenador portatil, muy adecuado para poner en practica lo que pueda
aprender en el curso de informatica. La conversacion telefonica con el sobrino ha sido
muy positiva para animarla y motivarla a participar en el curso. Se recogen también las
solicitudes del SAD vy la inscripcion del curso, firmadas.

4.3. Elaboracion del diagnéstico

Seguidamente se procede a elaborar el siguiente diagnoéstico, con la informacion re-
cogida y analizada:

Datos Personales.

Matilde presenta un estado de tristeza porque se acercan unas fechas muy
familiares para ella como es la Navidad y no podra estar con su familia de Hous-
ton. No puede vigjar, pues estos momentos tiene una lesion en la cadera que
le limita la movilidad. Este motivo le produce ansiedad por no poder realizar las
labores domésticas. Tampoco puede salir a la calle debido a la lesion. Toma
antiinflamatorios, pastillas por hipertension y por hipotiroidismo. Le gusta mucho
leer. Fue administrativa hasta que se jubild. La vivienda es propia y tiene una
pension conjunta de jubilacion y viudedad de 1 280.
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Datos de la demanda.

Matilde necesita Ayuda a Domicilio para martes y jueves por la mafiana, para
tareas domésticas de limpieza de la vivienda y realizar la compra, mientras tenga
movilidad reducida por la cadera. Asi como inscribirse a un curso de informatica
que se impartira en el Centro de Mayores del Barrio, para poder mejorar la co-
municacion con su familia en Houston.

Datos de la familia.

El diagndstico sistémico esta representado en el Genograma. Esta compuesto
por Matilde viuda y vive sola. Recibe ayuda de una vecina. Apoyo emocional
de su familia que reside en Houston. Debido a la discapacidad temporal que
padece no puede realizar las tareas domésticas, no puede salir apenas de casa,
lo que le produce tristeza, frustracion, soledad y reduce la comunicacion con
su familia al no poder viajar. Tanto Matilde como su sobrino desean mejorar el
contacto y la comunicacion ya que ahora no puede viajar. Los dos quieren so-
lucionarlo.

4.4. Diseiio de intervencion

La profesional trabaja en la situacion de ansiedad, tristeza y estrés que sufre Matilde,
gestionando ayuda a domicilio y el curso de informatica para solucionar la comunica-
cion entre los familiares, que es la causa principal de su situacion. La trabajadora social
elabora su intervencion profesional y 1o anota en la historia social:

Tiene actitud positiva y disposicion al cambio. Tiene ganas de recuperarse para
poder asistir al curso. Los objetivos de la intervencion serian los siguientes: Que
la persona mayor esté en buenas condiciones en su vivienda, asegurando su
calidad de vida, ayudandola con el SAD. Empezar el curso de informatica en el
Centro de Mayores. El desarrollo de la intervencion podria ser asi: Tramitar el
SAD y tramitar inscripcion al curso de informatica. Posteriormente analizar si el
curso consigue facilitar la comunicacion familiar. Matilde deberia rellenar y firmar
las solicitudes del SAD y el curso. Mantener informada a la trabajadora social.
Asistir a las clases cuando el curso comience pues el centro esta al lado de su
domicilio, y eso puede favorecer su movilidad y actividad.

Los indicadores de evaluacion seleccionados para analizar la evolucion de Matilde
serian los siguientes: Que desaparezca la sensacion de tristeza, soledad, estrés por no
poder comunicarse con su familia o hacer las tereas domésticas. Al término del curso,
entrevista y seguimiento de los servicios prestados (SAD) y efectividad del curso. La
programacion de la intervencion seria la siguiente:
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e \isita a domicilio para presentarle a la trabajadora de la empresa de SAD y a
la auxiliar.

e Se realizara una entrevista a domicilio con Matilde cada dos semanas el primer
mes para analizar la evolucion de su salud y del SAD.

e Se realizara una entrevista a mitad del curso, para ver su adaptacion y si consi-
gue mejorar la comunicacion con su familia en Houston.

e Otra entrevista al final del curso para comprobar la efectividad del curso.

e Se realizara el seguimiento a los dos meses a través de una visita domiciliaria
para ver como sigue la comunicacion.

4.5. Aplicacion del diseiio

Durante la visita domiciliaria Matilde comenta que esta muy contenta con esta ayuda y
parece que tiene mejor movilidad, empieza a salir a hacer la compra y en breve comen-
zara el curso. Estd mucho mas animada. Al mes de la intervencion Matilde ya camina
mucho mejor. Y aunque ya puede hacer las tareas de casa seguira pagando el SAD,
para poder tener tiempo libre para el curso y practicar en casa.

Una vez iniciado el curso Matilde tuvo problemas para seguir las clases pues le resul-
taba muy complicado, pero enseguida cogio el ritmo y le encantan las posibilidades
que le ofrece el uso del ordenador. Habla a través de la webcam con su familia en
Houston. Matilde comenta que ademas de estar en contacto con su familia, habla con
los nuevos amigos que hizo en el curso. Busca informacion en Google y lee usando
el libro electrénico. Matilde cuenta que sigue usando el ordenador, tablet y libro elec-
trénico. Usa Whatssap para comunicarse con sus amigos del Centro de Mayores. Y
sigue hablando con su familia casi a diario. Ya no se siente sola ni triste gracias a las
nuevas tecnologias.

4.6. Evaluacion

En esta fase se comprobd si se habian cumplido los objetivos marcados. La interven-
cion ha sido satisfactoria. Matilde ya esté recuperada de su cadera. Sigue con el SAD
para poder tener mas tiempo para su vida social. Realizé el curso y con su ordenador
portatil estéa en contacto con su familia constantemente. No solo consiguié comuni-
cacion con su familia sino que su red social se ha ampliado notablemente. Se han
desarrollado las acciones programadas: Tramitacion del SAD, Tramitacion del curso.

La intervencion ha conseguido que desaparezca la tristeza, soledad, frustracion y an-
siedad que tenia Matilde, los factores que la provocaban han desaparecido: Se comu-
nica con su familia a través de Internet. Sale a menudo de casa para acudir al centro
de mayores.
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Se aplicd en este caso la escala de recursos sociales (OARS-Duke University Center,
1978), y la puntuacion en el mismo evidencié una gran mejoria en cuanto a la percep-
cion de los recursos sociales disponibles, o que mejord notablemente su estado de
animo, habia vuelvo a recobrar la ilusion.
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