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Capitulo 1.
Introduccion

El envejecimiento de la poblacion en Puerto Rico es un fendmeno en crecimiento que ha
provocado un aumento significativo en la demanda y el costo de los servicios médicos para los
adultos mayores. Esta situacion plantea desafios tanto econémicos como sociales, ya que es
necesario garantizar el acceso a una atencion medica adecuada y asequible para esta poblacion.
En esta seccidn se presenta una vision general del tema, resaltando la importancia de comprender
los factores que influyen en el costo de los servicios médicos para las personas de edad avanzada
y las medidas necesarias para abordar esta problematica. Al momento de iniciar este estudio, no
existia una legislacion especifica en este ambito. Sin embargo, en agosto de 2024, se promulgd
una nueva ley para atender esta situacion. EI gobernador de Puerto Rico, Pedro Pierluisi Urrutia,
firmo el Proyecto del Senado 1085, el cual enmienda la Ley de la Carta de Derechos y la Politica
Pablica del Gobierno a favor de los Adultos Mayores. Esta enmienda amplia el marco de
responsabilidad de los familiares en casos de abandono de adultos mayores en instituciones
médico-hospitalarias y establece otras disposiciones pertinentes.
Propdsito de la investigacion

El proposito de esta investigacion fue determinar el efecto econdmico en los hospitales
provocado por el abandono de pacientes hospitalizados después de ser dados de alta. Este efecto
fue comparado entre dos paises: Puerto Rico y Estados Unidos. Este ha sido un problema
previamente documentado en algunas economias de Suramérica y Espafia, donde se intensifico
considerablemente durante la pandemia de COVID-19.

Dicha situacién se agravo luego de la pandemia, generando problemas presupuestarios y

operacionales en los hospitales. Por tanto, esta realidad debia ser objeto de estudio para evaluar



su impacto econdmico sin menoscabar los derechos ni la calidad de vida de los pacientes,
especialmente cuando el abandono ocurre por parte de sus familiares.

El Hospital Menonita describio la situacién econémica desde la perspectiva de los “dias-
paciente” perdidos. Para el afio 2023, este conglomerado hospitalario report6 221 casos con un
total de 5,001 dias de hospitalizacion no reembolsados, lo cual resulto en una pérdida econémica
de $3,099,379. Esta situacion fue atribuida, de manera directa, a la falta de regulacion y de
asignacion de responsabilidades legales a los familiares. Por su parte, el Departamento de la
Familia establecio que cuenta Gnicamente con $70 millones para subvencionar el cuidado de
adultos mayores, un presupuesto considerado inadecuado para contener la magnitud del
problema. Estas limitaciones presupuestarias tienden a agravar la situacion, ya que esa cantidad
resulta insuficiente para atender adecuadamente a esta poblacién vulnerable.

Si se considera el impacto en el resto de las actividades economicas relacionadas, es
probable que, en el universo de hospitales, las pérdidas econdmicas superen los $20 millones.
Este escenario se vuelve aun mas complejo cuando se incluyen las instituciones hospitalarias de
caracter mas especializado, conocidas como hospitales terciarios y supraterciarios. Seria
pertinente contar con datos especificos de estas entidades para valorar adecuadamente la
magnitud de las pérdidas, considerando que los servicios médicos especializados suelen ser mas
costosos, lo que eleva significativamente el impacto econémico sobre la industria de las
facilidades de salud.

En el marco de esta evaluacion, cabe sefialar que la industria hospitalaria en Puerto Rico
goza de una exencion contributiva aplicable a hospitales, casas de salud y centros de diagnostico
y tratamiento. Esta disposicidn esta regulada por la Ley Nam. 168 del 30 de junio de 1968, la

cual ha sido enmendada con el proposito de ajustarse a los nuevos modelos econémicos.



Actualmente, dicha exencion contempla la eliminacion del pago de patentes, asi como de
impuestos sobre propiedad mueble e inmueble, siempre que estos activos estén en uso directo en
servicios de salud. Si el equipo pertenece a oficinas administrativas o no esta en uso clinico, la
exencion no aplica.

La exencion contributiva se concibi6 con el fin de apoyar y/o compensar parcialmente las
pérdidas que enfrentan las operaciones hospitalarias, especialmente en lo que se conoce como
“bad debts” (cuentas incobrables). Estas pérdidas ya estan consideradas dentro de los gastos
operacionales. No obstante, el aumento en los casos de abandono de adultos mayores ha
incrementado significativamente estos gastos, lo que afecta la estabilidad financiera de los
hospitales.

En Estados Unidos, factores como los cambios demogréficos, las transformaciones
culturales y el aumento de los costos operacionales han generado una crisis similar. Se estima
que, en los préximos afos, mas de 705 hospitales rurales podrian cerrar sus operaciones debido a
pérdidas financieras. Esta situacion fue documentada en la edicién de octubre de 2024 de la
revista Financial Management Center for Medicare and Medicaid, la cual incluyé un listado por
estado con el impacto estimado.

Planteamiento del Problema

El envejecimiento de la poblacion en Puerto Rico ha sido un fendmeno creciente en las
Gltimas décadas. Segun datos del Instituto de Estadisticas de Puerto Rico, se estimod que para el
afio 2050 el 30 % de la poblacion total del pais seria mayor de 60 afios. Este envejecimiento
demogréfico plante6 desafios y oportunidades para el sistema de salud, dado que se proyectd un
aumento en la demanda de servicios médicos para atender las necesidades de esta poblacion. A

su vez, el envejecimiento se ha asociado con la aparicién de enfermedades cronicas y



condiciones de salud gque requieren cuidados continuos y especializados. Esta situacion evidencid
la necesidad de contar con servicios médicos y sistemas de cuidado adecuados para garantizar la
salud y el bienestar de los adultos mayores en Puerto Rico.

Uno de los problemas méas complejos identificados fue el abandono de pacientes por
parte de sus familiares, lo que dejo a estas personas completamente solas y bajo la
responsabilidad exclusiva del personal de las instituciones de salud. En estos casos, el hospital se
vio obligado a continuar con la evaluacion médica diaria del paciente, brindarle seguimiento,
alimentacion, vestimenta y atencion bésica, incluso después de haber sido dado de alta.

Esta ocupacidn prolongada de camas redujo la capacidad del hospital para admitir nuevos
pacientes y brindar atencién médica a personas que verdaderamente requerian ese espacio, sin
desatender la situacion del paciente ya dado de alta. Adicionalmente, se incrementd el riesgo de
que dicho paciente falleciera durante el proceso de alta debido a condiciones propias de su edad
avanzada, las cuales no necesariamente se debian a causas médicas directas. En estos escenarios,
si el paciente fallecia durante ese periodo, se activaban protocolos legales que alteraban la
responsabilidad institucional del hospital y abrian la posibilidad de que los familiares—quienes
previamente habian abandonado al paciente—iniciaran reclamaciones legales o solicitaran
indemnizaciones econémicas.

El abandono de pacientes en hospitales por parte de sus familiares generd multiples
consecuencias operacionales y financieras para estas instituciones. Los hospitales enfrentaron
costos adicionales relacionados con la ocupacién innecesaria de camas por parte de pacientes
que, en términos funcionales, podian mantenerse, movilizarse y ser atendidos en sus hogares.
Esta situacion representd una carga significativa en términos de espacio, recursos humanos y

responsabilidad legal, lo cual comprometio la eficiencia del sistema de salud.



Justificacion

Esta situacion, a su vez, redundd en un impacto negativo en los ingresos hospitalarios, ya
que las instituciones no recibieron remuneracion por los servicios brindados a pacientes en
condicion de abandono. Por otra parte, los planes médicos denegaron cualquier pago por estos
servicios, al considerar que la condicion médica del paciente ya habia sido estabilizada y que su
estado de salud no justificaba una hospitalizacién adicional.

El efecto multiplicador de los servicios ofrecidos y no reembolsados aun no ha sido
comparado sistematicamente. No obstante, se identificé un impacto econémico real asociado al
abandono de adultos mayores, ya que los hospitales estuvieron obligados a continuar ofreciendo
servicios clinicos, aun cuando los planes médicos no cubrieran dichos costos. En estos casos, la
facturacion hospitalaria se tradujo en servicios ofrecidos bajo la categoria de “caridad médica”.
Esta caridad no fue cubierta ni por los familiares ni por los pacientes abandonados, lo cual elevo
significativamente el costo operativo para el hospital.

Ademas, cuando un paciente abandonado permanecia hospitalizado, el centro de salud se
vio en la obligacion de proporcionarle todos los servicios clinicos y preventivos necesarios, sin
excepcion. Es decir, se continu6 brindando atencion integral, como si se tratara de cualquier otro
paciente, independientemente del costo, con el fin de preservar su salud y estabilidad durante su

estancia hospitalaria.



Objetivos de la Investigacion
El proposito de esta investigacion fue examinar el fenomeno del abandono de adultos
mayores en instituciones hospitalarias en las jurisdicciones de Puerto Rico y Estados Unidos.
Para ello, se establecieron los siguientes objetivos especificos:
e Examinar la informacién disponible sobre el abandono de pacientes en ambas

jurisdicciones, haciendo énfasis en los datos estadisticos de referencia.

Investigar las politicas gubernamentales y las regulaciones existentes relacionadas con el
abandono de adultos mayores.
e Analizar el impacto econdmico que esta situacion genera en las facilidades de salud tanto
en Puerto Rico como en Estados Unidos, considerando las diferencias poblacionales entre
ambas jurisdicciones.
e Determinar si el impacto econémico es mayor en alguna de las dos jurisdicciones
estudiadas.
e Reuvisar la informacién provista por agencias gubernamentales y evaluar el crecimiento
de los datos asociados a este tipo de servicios.
Preguntas de investigacion

Pregunta principal: ¢El abandono de envejecientes en ¢las facilidades hospitalarias tanto
en Puerto Rico como en Estados Unidos crearia perdidas operacionales a las facilidades
hospitalarias de salud?

Hipdtesis: El abandono de los envejecientes en las facilidades hospitalarias crearon
perdidas operacionales.
Hipdtesis nula: ¢ El abandono de envejecientes no crea pérdidas?

Preguntas de investigacion:



1. ¢Como ha sido el comportamiento del abandono de envejecientes en Puerto Rico?
2. ¢Como ha sido el comportamiento del abandono de envejecientes en Estados Unidos?
3. ¢Como afecta la cultura al abandono de envejecientes en los hospitales?
4. ¢Que leyes afectan el abandono de los envejecientes en los hospitales en Puerto Rico?
5. ¢Cuales leyes afectan el abandono de los envejecientes en los hospitales en Estados
Unidos?
6. ¢Cual es el impacto economico de dicho abandono en las facilidades hospitalarias
para cada jurisdiccion?
7. ¢Como se comparan los servicios médicos entre Puerto Rico y Estados Unidos, en
términos de calidad y el efecto en los envejecientes que son pacientes sin hogar?
8. ¢Como afecta la ocupacion de pacientes sanos al hospital y a la atencion de pacientes
nuevos en comparacion de Puerto Rico y de Estados Unidos?
Marco Teorico
La teoria de la historia comparativa ofrece una herramienta poderosa para comprender
fendmenos sociales en contextos culturales y geograficos distintos, como el abandono de adultos
mayores en Puerto Rico y Estados Unidos. Este enfoque permite identificar similitudes y
diferencias en como las estructuras sociales, econdmicas y culturales influyen en el bienestar de
las personas mayores.
La preocupacion gubernamental por el cuidado de los adultos mayores en Estados Unidos
se remonta a la promulgacion del Acta de Seguro Social de 1935. Esta legislacion otorgd
asistencia econdémica a trabajadores jubilados mayores de 65 afios. En algunos contextos, se

considera adulto mayor a toda persona de 60 afios 0 mas, 0 a quienes cumplan ciertos criterios de



discapacidad. Posteriormente, surgieron otros programas subsidiados por el gobierno federal,
como Medicarey Medicaid, orientados a ofrecer servicios médicos y apoyo a esta poblacion.
Esta filosofia de asistencia publica podria explicar el nimero significativamente menor de
adultos mayores que residen en instituciones de cuidado prolongado en Estados Unidos, en
comparacion con Puerto Rico. En la isla, no existe un programa con alcance equivalente. Por el
contrario, una proporcion considerable de personas mayores reside en hogares de cuidado
transitorio, cominmente conocidos como hogares de envejecientes residenciales. Estas
instituciones operan bajo regulaciones estatales y reciben compensacion a través de Medicaid,
pero su cobertura y alcance son limitados.

Histéricamente, la proliferacion de hogares de envejecientes en Puerto Rico ha sido
rapida y significativa. Criticos de este modelo sefialan que la filosofia del mundo moderno —
caracterizada por el individualismo y el cambio constante— ha contribuido a la
institucionalizacion de los adultos mayores. Bajo esta ldgica, si una persona pierde autonomia o
experimenta un deterioro en su salud, el lugar “adecuado” para su atencién seria un hogar de
cuidado, en lugar del entorno familiar.

Este cambio social ha sido debatido desde diferentes esferas, incluyendo profesionales
del derecho y la medicina, quienes han destacado la necesidad de atencion especifica a una
poblacidn creciente que manifiesta necesidades tempranas, tanto en el area de la salud como en
el manejo de la incapacidad. Como respuesta, han surgido versiones institucionales mas
accesibles que los hospitales, orientadas a ofrecer servicios de cuidado a largo plazo bajo
licencias y regulaciones especializadas.

La historia comparativa, como metodologia académica, busca comprender fenémenos

histdricos a través del analisis de similitudes y diferencias entre contextos culturales, temporales



y geogréaficos. Este enfoque ha permitido a los investigadores identificar patrones, influencias y
causas que podrian pasar desapercibidos en estudios de caso aislados. En el marco de esta
investigacion, se retoman los aportes metodoldgicos de Skocpol y Somers (1980), quienes
establecieron una base tedrica solida para comparar modelos historicos y sociales a través de una
perspectiva estructurada y analitica.

Marc Bloch, uno de los fundadores de la Escuela de los Annales, desempefio un papel
crucial en el desarrollo de la historia comparativa. En su obra Los reyes taumaturgos (1924),
compard las creencias en los poderes milagrosos atribuidos a los monarcas de Francia e
Inglaterra. Este estudio demostrd como las creencias culturales podian tener efectos politicos y
sociales tangibles, lo que posiciond a la historia comparativa como una herramienta util para
analizar fendmenos simbolicos con repercusiones institucionales.

Bloch también abog6 por una perspectiva interdisciplinaria, al sostener que la historia
debia establecer un dialogo constante con disciplinas como la antropologia, la sociologia y la
economia. Esta vision amplié el alcance de la comparacién historica, permitiendo integrar
dimensiones analiticas que trascienden lo puramente narrativo o cronologico.

El socidlogo aleman Max Weber también es ampliamente reconocido por su enfoque
comparativo en el estudio de las sociedades y las religiones. En su obra La ética protestante y el
espiritu del capitalismo (1905), analiz6 como las diferencias religiosas entre el protestantismo y
el catolicismo influyeron en el desarrollo del capitalismo en Europa occidental. Weber
consideraba que los sistemas de valores y las creencias culturales tenian un impacto significativo
en las estructuras econémicas y sociales de las sociedades. Su método implicaba el estudio de
diversas culturas y contextos historicos para identificar las condiciones que facilitaban el cambio

social y econdmico. Si bien Karl Marx es mas conocido por su teoria del materialismo histérico,



también empled un enfoque comparativo en sus estudios. En El capital (1867), Marx analiz
cdémo distintos sistemas econémicos —como el feudalismo y el capitalismo— evolucionaron en
funcidn de transformaciones en las relaciones de produccion. Marx enfatizé el papel de las
fuerzas materiales y econdémicas como motores del cambio historico, y sus marcos tedricos han
sido aplicados a multiples contextos geogréaficos y temporales, especialmente en estudios
comparativos sobre desarrollo econdémico global y transicion sistémica.

Otro referente fundamental en la historia comparativa es Fernand Braudel, también
miembro destacado de la Escuela de los Annales. En su obra EI Mediterraneo y el mundo
mediterraneo en la época de Felipe 11 (1949), introdujo el concepto de “duracion” como una
forma de entender el tiempo histérico en multiples capas: el tiempo corto de los eventos, el
tiempo medio de las coyunturas y el tiempo largo de las estructuras. A través de este enfoque,
Braudel comparo los sistemas economicos, culturales y politicos de las regiones mediterraneas,
logrando un analisis profundo y multifactorial que enriquecio el método comparativo.

Finalmente, Benedict Anderson aport6 al campo con su influyente obra Comunidades
imaginadas (1983), en la que analizé el surgimiento del nacionalismo desde una perspectiva
comparativa. Anderson argumento que las naciones son construcciones sociales o “comunidades
imaginadas™, formadas a través de la circulacién de medios impresos y discursos politicos. Su
estudio abarcé procesos de formacion nacional en Europa, América Latina y Asia, destacando las
similitudes y diferencias en los factores que llevaron a la consolidacion de identidades
nacionales. Su enfoque ha sido clave para los estudios de historia moderna, colonialismo y
construccion de identidades colectivas.

La historia comparativa parte de la premisa de que los eventos histéricos no ocurren de

forma aislada, sino que responden a una red compleja de factores interrelacionados. Estos
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factores incluyen dimensiones politicas, econdmicas, sociales y culturales que se influyen
mutuamente a lo largo del tiempo y en distintos espacios geograficos. Esta metodologia también
permite evaluar la "universalidad™ de ciertos fendmenos sociales, como las revoluciones, el
surgimiento del capitalismo o los movimientos de emancipacion, a partir de la identificacion de
patrones compartidos y divergencias estructurales. Desde esta perspectiva, se pueden aplicar
diversas teorias sociales para comprender el problema del abandono de adultos mayores en
contextos contrastantes como Puerto Rico y Estados Unidos.

Una de las teorias mas influyentes en este ambito es la teoria de la modernizacion,
desarrollada por Talcott Parsons. Esta plantea que el proceso de transicion hacia una sociedad
industrializada y urbanizada transforma profundamente las estructuras familiares tradicionales.
En dicho contexto, la familia nuclear emerge como la unidad predominante, desplazando las
redes familiares extensas que anteriormente asumian el cuidado de los adultos mayores. En
Estados Unidos, este fendmeno se evidencia en el predominio de hogares de cuidado para
ancianos y en la menor expectativa social de que las familias brinden apoyo directo. Por el
contrario, aungque Puerto Rico también ha atravesado procesos de modernizacion, los valores
tradicionales, como el compromiso familiar, han persistido en mayor medida. No obstante, la
emigracion masiva de jovenes hacia Estados Unidos ha debilitado las redes familiares locales,
dejando a muchos adultos mayores sin apoyo cercano y en situacion de abandono.

Por otro lado, la teoria de la dependencia, desarrollada por Immanuel Wallerstein y
Fernando Henrique Cardoso, permite analizar como las relaciones desiguales entre paises
centrales y periféricos generan profundas desigualdades estructurales. Estados Unidos, como
economia central, cuenta con un sistema mas organizado para el cuidado geriatrico; sin embargo,

los altos costos de estos servicios limitan su acceso, especialmente entre las clases bajas y
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medias. En el caso de Puerto Rico, su condicion de territorio no incorporado genera una
dependencia econdémica que afecta directamente la financiacion y organizacion de servicios
sociales, particularmente en el area de salud geriatrica. Esta falta de infraestructura adecuada se
suma al crecimiento acelerado de la poblacion envejeciente, 1o que agrava el problema del
abandono. De continuar esta tendencia, Puerto Rico podria convertirse en una sociedad
predominantemente envejecida en las proximas décadas.

Asimismo, el concepto de capital social, desarrollado por Robert Putnam y Pierre
Bourdieu, resulta util para analizar los recursos disponibles a través de las redes sociales,
comunitarias y familiares. Tradicionalmente, la cultura puertorriquefia se ha caracterizado por
una fuerte cohesion familiar basada en el modelo de familia extendida, donde los adultos
mayores recibian apoyo directo de sus hijos y otros familiares. Sin embargo, la crisis econémica
y la migracion sostenida han erosionado estas redes de apoyo. En Estados Unidos, la
fragmentacion comunitaria y el alto nivel de movilidad geografica han contribuido al
debilitamiento del capital social, particularmente en zonas urbanas. Esto ha incrementado el
aislamiento social de los adultos mayores, especialmente entre aquellos sin familiares cercanos,
lo que a su vez ha incrementado su vulnerabilidad al abandono.

En sintesis, los enfoques tedricos aqui discutidos —modernizacién, dependencia y capital
social— permiten comprender el fendmeno del abandono desde mdltiples dimensiones. Estos
marcos analiticos ayudan a identificar no solo las causas estructurales del problema, sino también
las dindmicas culturales y sociales que lo perpettan en cada jurisdiccion.

En términos econdmicos, la pobreza generalizada y los recursos limitados del sistema de
salud en Puerto Rico han afectado significativamente la calidad del cuidado brindado a los

adultos mayores. Muchas familias, enfrentando serias dificultades financieras, no han podido
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asumir por completo la responsabilidad de su cuidado. En contraste, aunque Estados Unidos
cuenta con mayores recursos, los elevados costos de los servicios geriatricos han creado barreras
importantes para los sectores mas vulnerables. Ademas, el acceso desigual a programas como
Medicare y Medicaid ha limitado las opciones disponibles para muchas familias, profundizando
asi las inequidades en el acceso a servicios. Desde la dimension cultural, Puerto Rico ha
mantenido historicamente un fuerte énfasis en el rol de la familia en el cuidado de sus miembros
mayores. Sin embargo, este valor se ha debilitado en las Gltimas décadas debido a factores como
la emigracion, la fragmentacion familiar y la creciente influencia de valores individualistas. En el
caso de Estados Unidos, la cultura dominante tiende a priorizar la independencia y la autonomia
personal. Si bien estos valores pueden empoderar a algunos adultos mayores, también aumentan
el riesgo de aislamiento social y abandono, especialmente en contextos urbanos con alta
movilidad geografica.

Para aplicar de manera préactica las teorias analizadas, se proponen diversas lineas de
investigacion. En el caso de Puerto Rico, seria pertinente estudiar el impacto de la urbanizacion
sobre las redes familiares tradicionales y como esta transformacion ha afectado el cuidado
informal de los envejecientes. En Estados Unidos, se podria investigar el efecto de la movilidad
geografica en las relaciones intergeneracionales y en el uso creciente de hogares de cuidado a
largo plazo. Desde la teoria de la dependencia, resulta fundamental evaluar como la condicion
politica y econdmica de Puerto Rico como territorio no incorporado ha limitado la disponibilidad
y sostenibilidad de servicios geriatricos. Asimismo, se pueden comparar las politicas publicas de
atencion a adultos mayores en ambos contextos y su relacién con las desigualdades estructurales
que caracterizan a cada sociedad. Por otro lado, desde el enfoque del capital social, seria

relevante explorar el papel que desempefian las comunidades locales en Puerto Rico para mitigar
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el abandono de los adultos mayores, asi como proponer estrategias para fortalecer dichas redes.
En Estados Unidos, se podria analizar como reconstruir el capital social en zonas urbanas para
prevenir el aislamiento de las personas mayores, especialmente aquellas que viven solas 0 sin
vinculos familiares cercanos. En conclusion, el uso de una perspectiva comparativa entre Puerto
Rico y Estados Unidos permite comprender como factores histéricos, econdmicos y culturales
interacttan en la configuracion del fendmeno del abandono de adultos mayores. Las teorias de
Talcott Parsons sobre la modernizacion, de Immanuel Wallerstein y Fernando Henrique Cardoso
sobre la dependencia, y de Robert Putnam y Pierre Bourdieu sobre el capital social, ofrecen
marcos analiticos valiosos para interpretar este problema y proponer soluciones adaptadas a cada
contexto. Este enfoque comparativo no solo contribuye al analisis académico, sino que también
puede orientar el disefio de politicas publicas y programas comunitarios enfocados en atender las

necesidades de la poblacion envejeciente en ambas jurisdicciones.
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Teoria de Determinantes Sociales

La teoria de los determinantes sociales de la salud ofrece un marco valioso para analizar
cémo factores como la educacion, el ingreso, el acceso a servicios de salud, y el entorno social y
fisico influyen en el bienestar de las personas mayores. En el caso del abandono de
envejecientes, esta teoria permite explorar las diferencias entre Puerto Rico y Estados Unidos,

considerando los factores estructurales y sociales que contribuyen a este fendmeno.

Teorias de Equidad en Salud

La teoria de los determinantes sociales de la salud permite analizar cémo factores como
el ingreso, el nivel educativo, las politicas publicas y las redes sociales influyen en el bienestar y,
en este caso, en el abandono de los adultos mayores. Segin Marmot (2005), el entorno social en
el que vive una persona afecta directamente su salud y su calidad de vida. Esta teoria
proporciona un marco Gtil para comprender cdmo las condiciones estructurales, mas alla de lo
estrictamente médico, configuran las desigualdades en salud.

En relacién con la justicia distributiva, el fildsofo John Rawls (1971) propuso que una
sociedad justa debe garantizar una distribucion equitativa de los recursos y oportunidades. Su
teoria se centra en principios que buscan reducir la desigualdad y asegurar que los beneficios
sociales lleguen, especialmente, a los mas desfavorecidos. Este enfoque es particularmente
pertinente para evaluar la equidad en la provision de servicios geriatricos. En Estados Unidos, la
existencia de programas como Medicare y Medicaid se interpreta como un intento de aplicar
principios de justicia distributiva en el acceso a servicios de salud para adultos mayores. No
obstante, las barreras econémicas y administrativas contindan limitando su alcance efectivo,
sobre todo para las poblaciones vulnerables. En Puerto Rico, la dependencia estructural de

fondos federales ha condicionado la implementacion de servicios locales, generando una
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situacion de inequidad marcada. A pesar de contar con acceso parcial a estos programas, la
asignacion de fondos suele ser insuficiente, lo que compromete la calidad y continuidad del
cuidado geriatrico en la isla.

Los principales tedricos que han contribuido a esta perspectiva son Michael Marmot y
Amartya Sen. Marmot, un epidemiologo britanico, desarrollo el concepto de la gradiente social,
el cual sostiene que la salud mejora con cada incremento en la posicion socioecondmica. Segun
él, las desigualdades en salud no son inevitables, sino que reflejan inequidades en la distribucion
de recursos y oportunidades (Marmot, 2005). Por su parte, Sen (1999) introdujo el enfoque de las
capacidades humanas, resaltando que la verdadera medida del desarrollo debe centrarse en lo
que las personas pueden hacer y ser. Desde esta dptica, la pobreza no es solo una carencia de
ingresos, sino una privacion de libertades fundamentales, como el acceso a la salud y al cuidado
digno en la vejez.

Uno de los determinantes sociales més relevantes en el contexto del abandono de adultos
mayores es la desigualdad econdmica. Esta limita severamente la capacidad de las familias y
comunidades para asumir el cuidado de sus miembros envejecientes. En Puerto Rico, la alta
incidencia de pobreza reduce tanto el acceso a servicios geriatricos como los recursos
disponibles en el entorno familiar. Ademas, la falta de oportunidades econémicas ha incentivado
la emigracion de generaciones mas jovenes, dejando a muchos adultos mayores sin redes de
apoyo cercanas. La aplicacion del enfoque de Marmot a este contexto permite comprender como
las desigualdades econdmicas generan estrés social, debilitan las redes de contencién familiar y
comunitaria, y limitan el acceso a servicios esenciales. Esto, a su vez, incrementa

significativamente el riesgo de abandono de las personas mayores.
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Aunque Estados Unidos cuenta con una economia mas robusta, las desigualdades en el
acceso a recursos como Medicarey Medicaid crean barreras significativas para muchas familias.
Los hogares con ingresos bajos enfrentan serias dificultades para costear servicios especializados
o colocar a sus adultos mayores en hogares de cuidado prolongado. A esto se suma el impacto
econdmico que representa la atencion médica a la poblacion migrante, lo que incrementa la
presion sobre el sistema de salud. Desde la perspectiva del economista Amartya Sen, la falta de
acceso a recursos adecuados limita las capacidades de los adultos mayores para vivir con
dignidad, lo que incrementa su vulnerabilidad al abandono. Sen desarroll6 el enfoque de las
capacidades, el cual se enfoca no solo en la disponibilidad de recursos, sino en la posibilidad real
de las personas de convertir esos recursos en bienestar efectivo. Para él, la justicia social debe
medirse por las libertades y oportunidades que permiten a los individuos llevar una vida
significativa (Sen, 1999).

En la misma linea critica, Richard Wilkinson y Kate Pickett argumentaron que las
sociedades con mayores niveles de desigualdad econdmica tienden a experimentar peores
resultados en salud y menor cohesion social. Segln sus hallazgos, estas desigualdades también
afectan la forma en que las comunidades y familias abordan el envejecimiento y la dependencia
(Wilkinson & Pickett, 2009). A pesar de la relacion econdmica entre Puerto Rico y Estados
Unidos, las diferencias estructurales entre ambas economias generan resultados
significativamente distintos. La economia puertorriquefia presenta una alta dependencia tanto
econdmica como cultural del gobierno federal estadounidense. Esta relacion de dependencia ha
generado multiples cambios socioecondmicos que impactan directamente la estructura familiar,

el acceso a servicios y la capacidad de cuidado de los envejecientes.
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Por su parte, el socidlogo Pierre Bourdieu introdujo conceptos clave como el capital
social —Ias redes de relaciones que facilitan el acceso a recursos— Y el capital cultural —los
conocimientos, actitudes y habilidades que influyen en la posicion social de los individuos—.
Estos conceptos son esenciales para comprender como las familias y comunidades manejan el
cuidado de los adultos mayores. En contextos de pobreza o baja escolaridad, como ocurre en
muchas regiones de Puerto Rico, tanto el capital social como el cultural se ven reducidos, lo cual
afecta negativamente la capacidad de cuidado y de movilizacion comunitaria (Bourdieu, 1986).
En este sentido, la teoria de los determinantes sociales de la salud proporciona un marco integral
para analizar las causas subyacentes del abandono de los adultos mayores en hospitales, asi como
las diferencias observadas entre Puerto Rico y Estados Unidos. De acuerdo con esta teoria, las
condiciones en las que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen —asi como los
sistemas establecidos para enfrentar la enfermedad— son factores clave que influyen en su salud
y bienestar general (Marmot, 2005). Estos determinantes estan profundamente modelados por la

distribucion del dinero, el poder y los recursos tanto a nivel nacional como global.
Teoria de Envejecimiento Activo (OMS)

Aunque la teoria del envejecimiento activo no fue desarrollada por un autor individual, ha
sido formulada y promovida por la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) como un marco
esencial para el bienestar de las personas mayores. Esta teoria propone que el envejecimiento no
debe entenderse como una etapa pasiva de la vida, sino como una fase con potencial para la
participacion activa y significativa en la sociedad. Segun la OMS (2002), el envejecimiento
activo implica optimizar las oportunidades de bienestar fisico, mental y social para mejorar la

calidad de vida de las personas mayores. Este enfoque enfatiza la participacion continua en
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actividades sociales, econdmicas, culturales y espirituales, asi como la promocién de la
autonomia y la inclusién social.

En esta linea, Walker (2002) destaca que la inclusion social es clave para promover un
envejecimiento activo, ya que reduce la dependencia institucional y fortalece la autonomia
individual. En este contexto, el abandono de adultos mayores en hospitales representa una
violacion directa de los principios del envejecimiento activo, al marginar a los envejecientes y
limitar su capacidad de integrarse activamente en la comunidad.

El fenémeno del abandono hospitalario de personas mayores —conocido
internacionalmente como hospital dumping— ha sido documentado como una problematica
creciente tanto en paises desarrollados como en vias de desarrollo. Segun la OMS (2020), este
fendmeno ocurre cuando familiares ingresan al adulto mayor en un hospital y posteriormente no
regresan por él, dejando al personal médico a cargo de su cuidado indefinido. Entre los factores
asociados se incluyen la falta de recursos econdémicos, la ausencia de redes de apoyo familiar, y
la dificultad para manejar las necesidades de salud complejas que suelen presentar los adultos
mayores.

Estudios en América Latina, como el de Martinez y Gomez (2021), estiman que hasta un
15 % de los adultos mayores hospitalizados en instituciones pablicas son abandonados por sus
familias. En paises como India, este porcentaje puede alcanzar el 20 % en zonas urbanas, segun
reportan Sharma et al. (2019). Esta situacion representa una carga significativa para los
hospitales, que fueron disefiados para atencién temporal, y no cuentan con la infraestructura ni el
personal adecuado para proveer cuidados prolongados. Algunos paises han comenzado a
implementar estrategias interinstitucionales para enfrentar este desafio. Por ejemplo, en Japon, se

han establecido alianzas entre hospitales y servicios comunitarios para asegurar que los adultos
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mayores reciban atencion después del alta médica, reduciendo asi la posibilidad de abandono
(Matsumoto et al., 2020).

En el caso de Puerto Rico, se observa una marcada ausencia de programas
gubernamentales y comunitarios orientados al envejecimiento activo. Esta falta de iniciativas
estructuradas deja a muchos adultos mayores en situaciones de aislamiento, dependenciay, en
casos extremos, abandono. La inexistencia de mecanismos comunitarios que promuevan la
participacion y la autonomia en la vejez contribuye a la vulnerabilidad de esta poblacion.

En Estados Unidos, aunque existen programas como centros de recreacion, iniciativas de
voluntariado y programas federales de envejecimiento activo, estos no siempre estan adaptados
cultural ni linglisticamente para atender a las minorias, incluyendo a los puertorriquefios. Las
barreras idiomaticas y la carencia de personal capacitado culturalmente limitan la efectividad de
estas iniciativas. De este modo, los envejecientes puertorriquefios en Estados Unidos pueden
sentirse excluidos o poco comprendidos, lo que reduce su participacion activa en estos espacios.

Como sefiala Walker (2002), la adaptacion cultural de los programas de envejecimiento
activo es esencial para lograr una verdadera inclusién. Por tanto, tanto en Puerto Rico como en
comunidades de la didspora, se hace urgente el disefio e implementacién de politicas publicas y
programas culturalmente pertinentes que promuevan el bienestar, la autonomia y la dignidad de

los adultos mayores.
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Teoria del Cuidad Etico (Carol Gilligan)

La psicologa Carol Gilligan desarrollé la teoria del cuidado ético, destacando la
centralidad de las relaciones humanas, la empatia y la responsabilidad emocional en la toma de
decisiones morales. Segun Gilligan (1982), el cuidado no debe entenderse unicamente como una
accion préctica, sino como un principio moral fundamental que guia nuestras elecciones en
contextos sociales y familiares. Esta teoria sostiene que el cuidado surge de una conexion
emocional genuina y de una obligacion ética hacia el bienestar del otro, y que las desigualdades
sociales, econdmicas o estructurales pueden debilitar esa obligacion, contribuyendo al descuido o
abandono. En este marco, el fendmeno del abandono de adultos mayores en hospitales representa
una ruptura directa del principio de cuidado ético. Muchos pacientes son dejados en instituciones
de salud por sus familiares, quienes no regresan por ellos, lo que deja al personal médico como
Unico responsable de su bienestar. Esta situacion no solo impone una carga emocional y
operativa sobre el equipo de salud, sino que también visibiliza una falla estructural en la red de
apoyo social y familiar.

En la préctica, los hospitales se ven obligados a asumir funciones que van mas alla del
cuidado clinico. En estos casos, el personal debe evaluar diariamente el estado de salud del
paciente, brindarle seguimiento médico, proveerle alimentacién, vestimenta y atencion continua,
aun cuando ya se haya autorizado su alta médica. Esta prolongada ocupacion de camas
hospitalarias no solo limita el acceso de nuevos pacientes, sino que también refleja cbmo, en
ausencia de redes familiares funcionales, la institucion médica se convierte en un sustituto
forzado del entorno familiar.

Desde la perspectiva de Gilligan, esta realidad también refleja un problema mas

profundo: la falta de reconocimiento social y politico de la ética del cuidado como parte esencial
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del contrato social. En contextos marcados por la desigualdad, la obligacién moral hacia los méas
vulnerables puede ser relegada o fragmentada, lo que agrava su desproteccion. A continuacion,
se presenta el marco conceptual.

Figura 1.

Marco Conceptual
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en hospitales
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La figura presentada, establecio el marco conceptual de esta investigacion. Muestra cada
uno de los objetivos de la investigacion y las variables dependientes e independientes que se

estuvieron trabajando en relacion a los objetivos presentados.
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Capitulo I1.

Revision de la Literatura

En este capitulo se presenta la revision de literatura de la investigacion titulada: El
Impacto Econdmico de los Pacientes Abandonados en los Hospitales: Una comparacion entre
Puerto Rico y Estados Unidos. EI propdésito del presente capitulo estriba en reconocer las
investigaciones previas y presentar los hallazgos de varias investigaciones relacionadas con el
problema de estudio.

El abandono de adultos mayores en hospitales y centros de cuidado es un fendmeno
creciente que ha captado la atencion de expertos en salud, economia y ciencias sociales,
especialmente en contextos como Puerto Rico y los Estados Unidos, donde el envejecimiento
poblacional avanza a un ritmo acelerado. Este analisis examina las causas estructurales del
abandono, presenta datos especificos y fundamenta sus hallazgos en diversas teorias y
perspectivas interdisciplinarias. Al final, se proponen recomendaciones para mitigar esta
problematica, cuyo impacto trasciende el bienestar individual, afectando también los sistemas de
salud, la economiay la estructura social. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacién Mundial del Envejecimiento (OMA) han advertido que la soledad y el abandono
son verdaderas epidemias del siglo XXI, con manifestaciones que antes pasaban desapercibidas,
pero que hoy representan una amenaza creciente. Estas condiciones generan en muchos adultos
mayores un sentimiento de desconexion profunda, al punto que “vivir se siente como algo ajeno”,
desencadenando problematicas emocionales que nuestras sociedades no han sabido enfrentar con
eficacia. Aunque se trata de un fendmeno universal, adquiere una dimension mas critica en
contextos donde el crecimiento demogréafico de la poblacion envejeciente va en aumento.
Actualmente, se observa una tendencia alarmante en la que familiares o cuidadores trasladan a

adultos mayores a hospitales para recibir atencion medica y posteriormente los abandonan
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durante el proceso de cuidado. Esta realidad ha generado una carga social y econémica
considerable para las instituciones de salud a nivel global. En muchos paises, las personas sin
hogar también son consideradas parte de esta problematica, ya que suelen acudir a hospitales por
no tener otro lugar donde recibir atencion.

Este documento ofrece un andlisis integral del fendmeno del abandono de adultos
mayores, con un enfoque comparativo entre Puerto Rico y los Estados Unidos. Se presentan
datos relevantes, teorias sociales y opiniones expertas sobre sus causas Yy efectos, ademas de
plantear soluciones y estrategias para su prevencion.

Es fundamental identificar los factores intervinientes y generar recomendaciones que
permitan reducir o prevenir esta crisis. A pesar de sus diferencias culturales y econdémicas,
Puerto Rico y Estados Unidos comparten estadisticas alarmantes sobre el abandono de personas
de edad avanzada, lo que subraya la urgencia de adoptar enfoques clinicos y sociales mas
eficaces.

Segun el Estudio sobre el Envejecimiento en Puerto Rico (2003), el 70.1 % de los adultos
mayores vive con un hijo que les brinda cuidados. No obstante, el riesgo de pobreza aumenta con
la edad, asi como la probabilidad de vivir solo. Esto se relaciona con factores estructurales como
la reduccion de ingresos, la pérdida de redes de apoyo, y la disminucion de capacidades fisicas.

Ademas, se observa una tendencia preocupante conocida como “viejos cuidando viejos”,
ya que muchos cuidadores también son adultos mayores con limitaciones propias de la edad, lo
que debilita su capacidad para brindar un cuidado efectivo. Abordar esta problematica requiere
una respuesta integral. Es imprescindible implementar politicas publicas y programas especificos

que garanticen atencién digna y especializada a esta poblacién. Esto incluye la capacitacion del
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personal médico y de enfermeria, quienes deben contar con habilidades especializadas para
atender las complejidades fisicas y emocionales propias del envejecimiento.

Asimismo, se debe fomentar la colaboracién interinstitucional entre entidades publicas y
privadas, asi como la participacion activa de las comunidades. La cooperacion entre estos actores
puede generar soluciones sostenibles e innovadoras que contribuyan a reducir los factores que
aumentan la probabilidad de abandono por parte de familiares y cuidadores. Proteger y cuidar a
nuestros adultos mayores debe ser una responsabilidad compartida por toda la sociedad. No basta
con atender sus necesidades fisicas; también es esencial prestar atencion a los aspectos
emocionales y psicoldgicos durante su estancia en hospitales. Actualmente, salvo la presencia
ocasional de capellanes, muchas instalaciones médicas carecen de mecanismos de apoyo
emocional para los adultos mayores. La soledad y el abandono tienen efectos devastadores sobre
la salud fisica y mental de esta poblacion. Por ello, se necesita un enfoque multidisciplinario que
incluya a profesionales de la salud mental, quienes puedan brindar acompafiamiento tanto a los
pacientes como a sus familias. Es vital crear espacios de contencidén emocional y ofrecer terapias
que ayuden a enfrentar los desafios propios de la vejez.

No obstante, es importante subrayar que la vejez no debe conceptualizarse como un
problema, sino como una etapa natural del ciclo de vida. Aunque puede conllevar una
disminucion en ciertas capacidades fisicas, también representa un momento de sabiduria,
contribucion social y crecimiento emocional. El verdadero desafio consiste en crear entornos que
reconozcan y respalden esta posibilidad. Para ello, es necesario proveer recursos adecuados que
garanticen una atencion integral y personalizada, tanto en el &mbito médico como en el bienestar
emocional. La integracion social y el contacto humano son fundamentales para el bienestar de

los adultos mayores. Es indispensable implementar medidas que promuevan la participacion
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activa en actividades comunitarias, lo cual contribuye significativamente a reducir el aislamiento
y el sentimiento de exclusion.

Asimismo, se deben mejorar las condiciones fisicas y funcionales de las instituciones
hospitalarias, adaptando su infraestructura a las necesidades de esta poblacién. Esto incluye
instalaciones accesibles como rampas, pasillos amplios, bafios adecuados, y también la
disponibilidad de equipos médicos y tecnologias que faciliten el monitoreo clinico y la atencién
segura de los adultos mayores. En Puerto Rico, el bajo nivel de compensacion en las facilidades
de salud representa un obstaculo adicional para implementar estos cambios. Este reto estructural
exige un mayor compromiso por parte del Estado y de los sectores privados para invertir en un
sistema de salud que responda adecuadamente al envejecimiento poblacional.

Ademas, es fundamental considerar iniciativas comunitarias, como las visitas regulares a
hospitales por parte de organizaciones sin fines de lucro o grupos voluntarios, con el fin de
brindar compafiia, conversacion y actividades recreativas que fortalezcan la conexion emocional
de los adultos mayores con el mundo exterior.

La problematica del abandono de envejecientes en hospitales requiere una atencion
urgente y acciones concretas. Es imperativo reconocer sus derechos, ofrecer una atencién de
calidad y garantizar una vejez digna, activa e inclusiva. Solo mediante la colaboracion de todos
los sectores—gubernamentales, comunitarios, académicos y profesionales de la salud—se podra
avanzar hacia un modelo verdaderamente humanizado. Aungue se ha avanzado en el
reconocimiento de derechos en otros sectores sociales, particularmente a través de decisiones de
los tribunales supremos en Puerto Rico y Estados Unidos, la nocion de "inclusion™ sigue siendo

incompleta si no incluye a los adultos mayores. Como sociedad, debemos implementar politicas
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y estrategias que fomenten un entendimiento real sobre qué significa envejecer, con sus
implicaciones fisicas, psicologicas y sociales.

Adoptar un enfoque integral y multidisciplinario permitira que los adultos mayores
reciban el cuidado que merecen en todas las etapas de su vida. Esto contribuira no solo a su
bienestar fisico, sino también a su salud emocional y mental (Sanchez Quifiones, 2024; Tolentino
Alania, 2023; Alvarado-Mendieta et al., 2023; Casas-Marti, 2023; Vinueza-Veloz et al., 2021,
Carrasco et al., 2021).

Definiciones del estudio

Para comprender el fendmeno del abandono en la vejez, es fundamental comenzar por
definir qué se entiende por “anciano” o “envejeciente”, asi como el proceso mismo del
envejecimiento. Aunque existen numerosas definiciones, es dificil precisar un concepto unico y
universal, ya que el envejecimiento es una realidad compleja, influida por factores bioldgicos,
sociales, psicologicos y culturales. Diversos autores como Lehr, Laforest, Gomez y Curcio
coinciden en describir el envejecimiento como un proceso dindmico, multifactorial e inherente a
todos los seres humanos. Desde esta perspectiva, el envejecimiento no es simplemente una etapa
cronoldgica, sino un fendmeno progresivo que involucra transformaciones en todas las
dimensiones de la vida.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) lo define como un "proceso fisioldgico que
comienza en la concepcidn y ocasiona cambios en las caracteristicas de las especies durante todo
el ciclo de vida; esos cambios producen una limitacién de la adaptabilidad del organismo en
relaciéon con el medio. Los ritmos a que estos cambios se producen en los diversos 6rganos de un
mismo individuo o en distintos individuos no son iguales” (OMS, s.f.). Sin embargo, para fines

estadisticos y de elaboracion de politicas publicas, se considera como persona mayor 0 anciana a
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toda aquella de 60 afios 0 méas, umbral adoptado por multiples organismos internacionales,
incluida la propia OMS.

La vision biblica del anciano: dignidad, respeto y cuidado

Desde una perspectiva teoldgica y cultural, la Biblia presenta una vision profunda y

respetuosa del envejeciente, destacandolo como una figura digna de honra, sabiduria y

proteccion. En multiples pasajes, se exhorta a las generaciones mas jovenes a reconocer el valor

de la vejez y a asumir la responsabilidad del cuidado de los mayores como un acto de obediencia

y justicia.

. En Levitico 19:32 se afirma: Levantate delante de las canas, y honra el rostro del
anciano, y teme a tu Dios. Yo soy el Serior”. Este versiculo establece una relacion directa
entre el respeto al anciano y la reverencia a Dios, enmarcando el trato hacia los mayores
como una obligacion espiritual y moral.

. Asimismo, en Exodo 20:12, uno de los Diez Mandamientos establece: Honra a tu padre
y a tu madre, para que tus dias se alarguen en la tierra que el Sefior tu Dios te da”. Aunque
el mandamiento hace referencia directa a los padres bioldgicos, su aplicacién se extiende
simbolicamente a todas las personas mayores, promoviendo una ética de cuidado
intergeneracional.

. Job 12:12 refuerza la asociacion entre la vejez y la sabiduria: En los ancianos esta la
sabiduria, y en la largura de dias el entendimiento”. La vejez es valorada no solo por los
afios vividos, sino por la experiencia acumulada, la cual aporta guia y discernimiento para las
nuevas generaciones.

. Del mismo modo, Proverbios 16:31 declara: Corona de honra es la vejez, y se halla en

el camino de justicia”, reafirmando que la vejez no debe verse como una etapa de
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decadencia, sino como un simbolo de dignidad cuando esta acompafiada de rectitud y
propésito.

. En el Nuevo Testamento, 1 Timoteo 5:1-2 ofrece una instruccion pastoral sobre el trato
hacia los adultos mayores: No reprendas con dureza al anciano, sino exhdrtalo como a un
padre; a las ancianas, como a madres”. Aqui se destaca la importancia de mantener una
actitud de ternura, empatia y familiaridad con los mayores, como si fueran miembros
cercanos del propio hogar.

. A ello se suma 1 Timoteo 5:8, que enfatiza la responsabilidad directa de cuidado
familiar: “Pero si alguno no provee para los suyos, y mayormente para los de su casa, ha
negado la fe, y es peor que un incrédulo”. Este pasaje vincula el abandono de los adultos
mayores con una falta grave de fe y compromiso moral.

. Por su parte, Isaias 46:4 transmite la promesa divina de acompafiamiento durante toda la
vida, incluso en la vejez: “Hasta vuestra vejez yo seré el mismo, y hasta las canas os
soportaré. Yo os hice, yo os llevaré; os soportaré y os libraré”. Esta afirmacion refuerza el
valor permanente del ser humano en todas las etapas del ciclo vital.

En conjunto, estos versiculos presentan a la vejez como una etapa de dignidad, sabiduria

y presencia activa, y no como una carga o una condicion marginal. La Biblia promueve una

cosmovision en la que los adultos mayores son sujetos valiosos, merecedores de respeto, cuidado

y admiracion, y subraya la responsabilidad ética y espiritual de las familias y de la sociedad en su

trato y proteccion.

Estas ensefianzas, ademas de su valor religioso, pueden ofrecer orientacion ética en el
desarrollo de politicas publicas, programas sociales e intervenciones comunitarias que

promuevan un envejecimiento digno y activo. En contextos contemporaneos, donde el abandono
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y la indiferencia hacia los envejecientes se han normalizado, estos principios pueden recuperar su
vigencia como fundamentos para una cultura del respeto, la solidaridad y la justicia
intergeneracional.

El abandono de envejecientes en instituciones de salud: una crisis social y estructural

El abandono de adultos mayores en instituciones de salud, tanto en Puerto Rico como en
los Estados Unidos, implica la desatencion fisica, emocional o financiera por parte de familiares,
cuidadores o instituciones responsables de su bienestar. En nuestras sociedades democraticas, se
establece el principio de responsabilidad colectiva hacia aquellos envejecientes que se
encuentran desatendidos por sus familias. Sin embargo, esta disposicion ética y social no se esta
respetando adecuadamente. De manera creciente, las personas mayores estan siendo
abandonadas en hospitales y centros de cuidado sin recibir el trato familiar, afectivo ni el
respaldo econdmico que merecen.

Este fendbmeno ha generado consecuencias significativas para el sistema hospitalario.
Muchas instituciones han reportado ansiedad organizativa debido a la presencia prolongada de
pacientes que ya han sido dados de alta, pero que no pueden ser trasladados por falta de apoyo
familiar o institucional. Esta situacion ocupa camas Yy recursos que podrian ser destinados a
pacientes con condiciones médicas urgentes, afectando directamente la eficiencia y operatividad
de los servicios de salud. Los envejecientes abandonados, en numerosos casos, permanecen en
hospitales o centros de cuidado sin recibir visitas regulares ni contar con la participacion activa
de sus familiares en la toma de decisiones relacionadas con su salud. Segun datos del
Departamento de Salud de Puerto Rico, aproximadamente el 30 % de los pacientes mayores de
65 afios hospitalizados no reciben visitas regulares durante su estancia, lo que agrava su estado

emocional, aumenta la sensacion de soledad y contribuye al deterioro de su salud mental y fisica.
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Este escenario se inserta en un contexto mas amplio de retroceso demografico,
caracterizado por el envejecimiento de la poblacién a nivel global. La Organizacion de las
Naciones Unidas (ONU) ha calificado el envejecimiento poblacional como uno de los desafios
mas importantes que enfrentara la humanidad en las proximas décadas. Cada afio, se produce una
abundante cantidad de literatura cientifica sobre el tema, enfocandose principalmente en aspectos
como el estado de salud, los cuidados de enfermeria, la capacidad funcional y los factores que
afectan el proceso de recuperacion y egreso hospitalario. No obstante, persiste una escasez
significativa de investigaciones centradas en el impacto del abandono hospitalario en los adultos
mayores, especialmente desde una perspectiva econdémica, social y emocional.

Uno de los aspectos mas alarmantes es el abuso financiero, que constituye la forma mas
prevalente de maltrato a personas mayores segun el Instituto Nacional sobre el Abuso de
Personas Mayores (NCEA). Este tipo de abuso, muchas veces invisibilizado, se manifiesta en la
incapacidad de cubrir los gastos basicos de la persona agredida. En otras palabras, para
perjudicar a un envejeciente no siempre es necesario recurrir a la violencia fisica: basta con
dejarlo economicamente indefenso frente a los retos diarios de la vida. Ademas, el NCEA ha
identificado que en aproximadamente el 60 % de los casos, el abusador es un familiar directo, lo
que agrava aun mas el dafio emocional. Este tipo de maltrato puede llevar a consecuencias
severas como la depresion, la inseguridad emocional, la inseguridad alimentaria e incluso al
aislamiento extremo. Aunque los abusos fisicos y psicoldgicos tienden a ser méas frecuentemente
reportados, el abuso financiero suele quedar oculto debido a la vergiienza, el miedo a represalias,
o el vinculo afectivo con los agresores, quienes en muchos casos son los propios hijos.

Este silencio impide que se generen estadisticas precisas y limita la capacidad de

intervencion de las agencias gubernamentales. En consecuencia, la problematica del abandono y

32



maltrato a adultos mayores permanece parcialmente invisible, lo que retrasa el disefio e
implementacion de politicas efectivas y sostenidas. En este contexto, es urgente desarrollar
investigaciones que profundicen en el impacto del abandono institucional en los adultos mayores
y que ofrezcan recomendaciones viables para reducir esta crisis. Mas alla de ser un problema
médico o asistencial, el abandono de envejecientes constituye una emergencia ética, estructural y
humanitaria que interpela directamente a la familia, la comunidad y el Estado.

Por otro lado, se encontré que un abandono fisico y psicolégico en personas mayores
hacia sus familias y allegados, principalmente a los adultos hijos, son muy frecuentes en mayor
proporcién por la dependencia econdmica y logistica que generalmente tienen los mayores. Esto
se relaciona con un mayor riesgo de abandono financiero. Este estudio se puede observar como
el fendmeno del abandono, a pesar de ser comun entre los adultos mayores en Estados Unidos y
en Puerto Rico, al ser un fenémeno no normalizado y socialmente invisible, deja a uno de los
sectores poblacionales méas vulnerables carente de ayuda para posibles intervenciones que se
puedan realizar para minimizar, aunque no creemos se elimine el problema.

En los Estados Unidos, la situacion es similar. De acuerdo con la American Hospital
Asociacion (AHA), el 15% de los adultos mayores hospitalizados no tienen familiares que se
involucren activamente en su cuidado, lo que aumenta la carga sobre el sistema de salud y sobre
el personal hospitalario, quienes deben asumir responsabilidades adicionales mas alla del
tratamiento médico. Sin embargo, cada estado tiene leyes y procesos separados para atajar esta
situacién en basqueda de reducir sus impactos y promueven leyes que aportan a reducir los
impactos de esta dificil situacion.

Datos relevantes sobre el abandono de adultos mayores en hospitales
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A continuacion, se presentan algunos datos significativos que ilustran la dificil situacién
que enfrentan los adultos mayores abandonados en instituciones de salud, tanto en Puerto Rico
como en los Estados Unidos.

Puerto Rico:

Un estudio realizado por el Centro de Estudios de Salud de Puerto Rico (2020) informo
que aproximadamente el 45 % de los pacientes mayores de 70 afios hospitalizados en
instituciones publicas son considerados como “abandonados”. Esta clasificacion se basa en la
ausencia de visitas regulares y en la falta de redes familiares activas que brinden apoyo
emocional, logistico 0 médico durante su estancia. Como consecuencia, estos pacientes requieren
una intervencion mas constante del personal de salud, y suelen tener estancias hospitalarias mas
prolongadas debido a la falta de planificacion post-hospitalaria y de opciones de cuidado en el
hogar.

Estados Unidos:

Segun la American Association of Retired Persons (AARP), méas de 500,000 adultos
mayores ingresan anualmente a hospitales sin contar con un cuidador o familiar disponible para
asistir en la toma de decisiones clinicas. Esta situacién es especialmente critica en las zonas
rurales, donde, segun el Journal of the American Geriatrics Society, hasta un 20 % de los adultos
mayores hospitalizados no reciben visitas familiares regulares durante su estadia. Esta carencia
de acompafiamiento no solo impacta el estado emocional de los pacientes, sino que también
dificulta la continuidad del tratamiento y la planificacion del egreso hospitalario.

Causas del abandono de envejecientes en hospitales y centros de cuidado
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El abandono de adultos mayores en contextos hospitalarios es un fenémeno complejo y
multifactorial. A continuacion, se presentan algunas de las causas mas comunes, identificadas
tanto en la literatura académica como en informes institucionales:

» Falta de recursos economicos:
Muchas familias carecen de los medios financieros para brindar cuidados adecuados en el
hogar, lo que lleva a recurrir a instituciones sin posibilidad de seguimiento o
acompafiamiento continuo.

e Emigracion de familiares jovenes:
En regiones como Puerto Rico, la migracion de hijos hacia otros paises o estados ha
debilitado las redes de apoyo familiar, dejando a los adultos mayores sin cuidadores
cercanos.

 Crisis en los sistemas de salud y servicios sociales:
La sobrecarga institucional, la escasez de servicios geriatricos integrales y la falta de
programas comunitarios preventivos agravan la problematica.

e Desconocimiento de opciones de cuidado alternativo:
Algunas familias desconocen las opciones disponibles de apoyo estatal 0 comunitario, 0 no
saben como acceder a ellas.

» Desvinculacion afectiva o conflictos familiares:
En algunos casos, existen antecedentes de relaciones familiares disfuncionales, abandono
emocional previo o ruptura del vinculo entre generaciones, lo que conlleva al desinterés

por el cuidado en la vejez.
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Estigma hacia la vejez y desvalorizacién social del envejeciente:
En sociedades donde se privilegia la juventud y la productividad, los adultos mayores

pueden ser vistos como una carga, lo que refuerza patrones de negligencia y abandono.

Principales causas del abandono de envejecientes en hospitales

El abandono de adultos mayores en hospitales y centros de cuidado es un fenémeno

multicausal que responde a condiciones estructurales, sociales, econdmicas y emocionales. A

continuacion, se describen las causas mas relevantes documentadas en la literatura y respaldadas

por datos empiricos.

Emigracion de jovenes

En Puerto Rico, la emigracion masiva de jévenes ha provocado una ruptura significativa en
las redes familiares tradicionales. Esto ha dejado a muchos envejecientes sin apoyo
familiar cercano. Segun datos del Centro de Demografia del Caribe (2020), el 40 % de los
adultos mayores hospitalizados en instituciones publicas no tienen familiares disponibles
para brindarles cuidado o apoyo emocional. Esta situacion incrementa la probabilidad de
abandono institucional, ya que no hay un entorno familiar que facilite el egreso
hospitalario o la atencién domiciliaria.

Problemas econémicos

La falta de recursos financieros es una de las causas mas frecuentes del abandono. En
Puerto Rico, el 55 % de los adultos mayores no pueden costear el ingreso a centros de
cuidado especializado. Como resultado, muchos de ellos permanecen en hospitales por
periodos prolongados, aun cuando ya han sido dados de alta médicamente. Cabe destacar
que contar con un plan médico no garantiza el acceso efectivo a servicios adecuados,

debido a las limitaciones impuestas por deducibles, copagos, exclusiones de medicamentos
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y servicios no cubiertos. Estas restricciones reducen significativamente la calidad de
atencion y aumentan la vulnerabilidad al abandono.

Agotamiento del cuidador

El cuidado prolongado de un adulto mayor puede resultar fisica y emocionalmente
extenuante. La American Psychological Association (APA) sefiala que el 50 % de los
cuidadores de adultos mayores en los Estados Unidos experimentan sintomas de
agotamiento y depresion, lo cual puede traducirse en descuido involuntario o en la
necesidad de institucionalizar al envejeciente sin acompafiamiento continuo. En Puerto
Rico, esta realidad se refleja de forma paralela, ya que los cuidadores también enfrentan el
consumo excesivo de tiempo y energia que demandan ciertas enfermedades cronicas y
degenerativas.

Necesidad de descanso del cuidador

En algunos casos, los cuidadores familiares requieren un descanso temporal de sus
funciones, ya sea para atender asuntos personales, tomar vacaciones o recuperarse fisica y
emocionalmente. Sin embargo, ante la ausencia de programas de relevo o de alternativas
accesibles para cuidado temporal, algunos familiares recurren a la hospitalizacion del
adulto mayor como medida provisional. Durante este tiempo, los pacientes pueden pasar
dias o incluso semanas sin recibir visitas ni apoyo emocional, situacion que deteriora ain
mas su bienestar psicoldgico.

Falta de redes de apoyo familiar y comunitario

Tanto en Puerto Rico como en los Estados Unidos, el fendmeno de la fragmentacion
familiar y la desconexidn social ha exacerbado el problema del abandono. Los adultos

mayores que no cuentan con redes activas de apoyo tienen mayor probabilidad de ser
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hospitalizados sin acompafiamiento regular, lo que compromete no solo su salud
emocional, sino también el seguimiento médico y la toma de decisiones clinicas en
momentos criticos.

Condiciones de salud mental

Las enfermedades neurodegenerativas como el Alzheimer y otros tipos de demencia
colocan a los adultos mayores entre los grupos mas vulnerables al abandono institucional.
El desafio que representa el manejo de estas condiciones genera altos niveles de estrés en
los cuidadores, quienes a menudo optan por institucionalizar al paciente sin visitas
regulares ni acompafiamiento emocional. Segun la Alzheimer's Association (2022), el 35 %
de los adultos mayores con demencia avanzada en los Estados Unidos son admitidos en
hospitales sin la presencia constante de un familiar o cuidador, lo que repercute

negativamente en su estado de salud y calidad de vida.

Teorias de especialistas sobre el abandono de envejecientes

El abandono de adultos mayores en instituciones de salud ha sido analizado por multiples

expertos desde distintas disciplinas: geriatria, gerontologia, salud publica y formulacion de

politicas pablicas. A continuacion, se recogen las opiniones de varios especialistas que coinciden

en sefialar que este fendmeno responde a una combinacién de factores emocionales,

estructurales, econémicos y culturales, tanto en Puerto Rico como en los Estados Unidos.

Dr. Luis Rivera Lopez — Agotamiento emocional del cuidador

El Dr. Luis Rivera Lopez, especialista en geriatria en Puerto Rico, argumenta que el
agotamiento fisico y emocional de los cuidadores es una de las principales causas del
abandono institucional. Segln sus observaciones clinicas:

“Muchos familiares hacen lo mejor que pueden, pero con recursos limitados y sin ayuda
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profesional, no pueden mantener el nivel de atencién necesario. EI agotamiento los lleva a
dejar a sus seres queridos en hospitales, donde confian en que recibiran el cuidado
necesario”.

Rivera Lopez sefiala que el 60 % de los pacientes geriatricos abandonados en hospitales en
Puerto Rico presentan sintomas de ansiedad severa, en gran parte derivados de la falta de
contacto familiar.

Dra. Maria Hernandez — Dispersion geogréafica y aislamiento familiar

La Dra. Maria Hernandez, gerontéloga radicada en Estados Unidos, sostiene que la
dispersion geogréafica de las familias ha aumentado el abandono de adultos mayores en
hospitales.

“Muchos adultos mayores no tienen hijos que vivan cerca o los hijos no tienen los recursos
para viajar a visitarlos regularmente. Esto crea un vacio en la atencion familiar que los
hospitales no pueden llenar”.

En un estudio que dirigio, encontrd que el 18 % de los adultos mayores en hospitales
urbanos de EE. UU. no tienen contacto regular con sus familiares durante su estancia.
Factores como las grandes distancias y condiciones climaticas extremas también dificultan
la participacion de los hijos en el cuidado directo.

Dr. John Matthews — Consecuencias econdmicas del abandono

El Dr. John Matthews, director del Instituto de Salud Publica de los Estados Unidos,
enfatiza que el abandono de envejecientes también representa una carga econémica
estructural.

“El sistema de salud en los Estados Unidos no esta disefiado para atender a largo plazo a

los envejecientes hospitalizados que no cuentan con apoyo familiar. Esto genera una
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sobrecarga econdémica para el sistema, que debe lidiar con el costo adicional de la
prolongacion innecesaria de las estancias hospitalarias”.

Matthews estima que el abandono de adultos mayores en hospitales representa un costo de
mas de $15 mil millones anuales para el sistema de salud estadounidense.

Dr. Roberto Rodriguez — Transformacion de la estructura familiar

El Dr. Roberto Rodriguez, especialista en salud publica y envejecimiento en América
Latina, sefiala que en Puerto Rico y otros paises de la region, el abandono esta vinculado a
la disolucién progresiva de la familia extendida.

“Las familias extendidas, que antes eran responsables del cuidado de los ancianos, se estan
disolviendo. La emigracién y los cambios econdmicos han dejado a muchos ancianos en
un vacio de apoyo social”.

Segun sus datos, el 35 % de los adultos mayores hospitalizados en Puerto Rico no reciben
visitas familiares regulares, reflejando un quiebre en la funcion tradicional de cuidado
intergeneracional.

Dra. Elaine Bethel — Ausencia de politicas de apoyo al cuidador

La Dra. Elaine Bethel, experta en politicas de cuidado a largo plazo, sostiene que la falta
de servicios profesionales de relevo y apoyo para cuidadores familiares es un factor
determinante del abandono.

“Muchos cuidadores familiares estan haciendo lo que deberian hacer equipos profesionales
de cuidados. Sin un sistema de apoyo adecuado, estos cuidadores eventualmente se ven
obligados a abandonar a sus seres queridos en hospitales o centros de atencion”.

Bethel aboga por la implementacién de politicas publicas que provean cuidado temporal de
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alivio, lo cual permitiria a los cuidadores descansar sin comprometer el bienestar del adulto
mayor.
Percepciones del Envejeciente Hospitalizado

Los adultos mayores hospitalizados suelen interpretar el abandono familiar como una
manifestacion de rechazo, lo que genera un impacto emocional y psicoldgico profundo. La
ausencia de visitas y de comunicacion directa es percibida como desinterés, afectando su
autoestima y provocando sentimientos de soledad, tristeza e incluso depresion. Este tipo de
abandono no solo afecta el bienestar emocional del envejeciente, sino también su recuperacion
fisica, ya que el apoyo familiar es un factor determinante en el proceso de alta hospitalaria y
continuidad de cuidados médicos.

Desde una perspectiva ética, Carol Gilligan sostiene que esta situacion representa una
falla en la ética del cuidado, entendida como una responsabilidad relacional que deben asumir
tanto las familias como las instituciones. La omision de este cuidado refleja una ruptura moral
con el otro, especialmente hacia los méas vulnerables.

Causas Sociales del Sentimiento de Abandono

El abandono en la vejez tiene raices estructurales en transformaciones familiares,
culturales y econémicas. En Puerto Rico, la migracion de hijos a Estados Unidos o zonas
metropolitanas ha debilitado los vinculos afectivos y ha reducido las redes de cuidado
domiciliario. A su vez, las dificultades econémicas limitan el acceso a servicios especializados,
aumentando la dependencia institucional.

Segun Zygmunt Bauman, estas dinamicas reflejan lo que él denomina modernidad
liquida, donde los vinculos interpersonales son fragiles, efimeros y facilmente desechables. Esta

fragilidad relacional incrementa la desconexion emocional de los adultos mayores y la
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desvalorizacion de su rol dentro del nucleo familiar. Por su parte, Amartya Sen y Martha
Nussbaum, desde su enfoque de las capacidades humanas, advierten que el abandono
compromete funciones esenciales como la afiliacion, la participacion social y la seguridad
emocional. Cuando estas capacidades se ven restringidas, se les priva a los envejecientes de la
posibilidad de vivir una vida plena y con dignidad.
Impacto Psicoldgico y Social
El abandono, tanto percibido como real, tiene consecuencias graves y
multidimensionales. El aislamiento social, la disminucién del sentido de utilidad y la sensacién
de rechazo refuerzan procesos psicoldgicos destructivos como la ansiedad y la depresién. En el
contexto hospitalario, estas consecuencias se agravan por la dificultad para participar en
decisiones clinicas o establecer vinculos afectivos con el personal médico.
Michel Foucault, a través del concepto de biopolitica, plantea que las instituciones pueden
ejercer un poder disciplinario sobre los cuerpos, transformando a los envejecientes en sujetos
pasivos y marginados. Cuando las familias transfieren toda la responsabilidad del cuidado al
hospital, se refuerza esta dinamica de invisibilizacién y subordinacion.
Analisis Etico y Bioético
El abandono de los adultos mayores constituye una violacion a los principios

fundamentales de la bioética:

«  Autonomia, al excluirlos de decisiones sobre su cuidado;

. No maleficencia, al exponerlos al deterioro fisico y emocional;

. Beneficencia, por omision del deber de cuidado;

« vy Justicia, al negarles equidad en el acceso a recursos y servicios adecuados (Beauchamp

& Childress, 2013).
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Desde una perspectiva ética mas existencial, Emmanuel Lévinas plantea la necesidad de asumir
una ética de la responsabilidad hacia el otro, que exige responder ante la vulnerabilidad del
envejeciente como parte del deber moral primario.

Hans Jonas, por su parte, advierte sobre la necesidad de pensar en las consecuencias
futuras de nuestras omisiones actuales. Dado el crecimiento acelerado de la poblacién
envejecida, el abandono de hoy anticipa una crisis ética y estructural méas profunda si no se
abordan mecanismos sostenibles de cuidado.

Recomendaciones y Conclusiones de los Estudios Evaluados
Con base en los tres enfoques —percepciones hospitalarias, causas sociales y analisis bioético—
se proponen las siguientes lineas de accion:
» Reforzar la conexion familiar:
Implementar politicas que promuevan la participacion activa de las familias en el proceso
de hospitalizacion y recuperacion del adulto mayor.
e Sensibilizacion cultural y educativa:
Siguiendo el enfoque pedagdgico de Paulo Freire, fomentar la conciencia critica sobre el
rol de los envejecientes en la sociedad y revalorizar su contribucion.
» Politicas publicas de apoyo estructural:
Ampliar los programas de apoyo econdémico y crear incentivos para el cuidado
domiciliario, asi como fortalecer la infraestructura geriatrica.
e Atencion integral emocional:
Incluir servicios de psicologia clinica y acompafiamiento terapéutico dentro de hospitales y

comunidades, enfocados en mitigar el aislamiento.
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* Redes intergeneracionales comunitarias:
Crear espacios de interaccion activa entre jovenes y envejecientes que promuevan el
sentido de pertenencia, inclusion y continuidad del legado cultural.
El abandono como fallo sistémico

El abandono de los adultos mayores no debe verse exclusivamente como un problema
familiar o institucional, sino como un fallo sistémico. Este fendmeno revela las limitaciones de
nuestras estructuras sociales, econdémicas y politicas para responder adecuadamente a las
necesidades de una poblacion creciente y vulnerable. Este enfoque integral permite analizar
cémo multiples niveles —familia, comunidad, instituciones y Estado— han fallado en articular
una red efectiva de proteccion, apoyo y reconocimiento. Garantizar una vejez digna requiere mas
que buenas intenciones: demanda una transformacion ética, cultural y estructural, basada en la
corresponsabilidad social y el respeto pleno por los derechos humanos de los envejecientes.
Percepciones del Envejeciente Hospitalizado y el Fallo Sistémico

El abandono percibido por los envejecientes hospitalizados no es Gnicamente un
problema de indole familiar, sino un reflejo de un sistema fragmentado que no prioriza el
cuidado integral de la poblacion mayor. La falta de recursos humanos y estructurales en los
hospitales para atender las necesidades emocionales y sociales de esta poblacién perpetia su
aislamiento y vulnerabilidad.

Desde la perspectiva de Michel Foucault y su concepto de biopolitica, los adultos
mayores quedan atrapados en un sistema que regula sus cuerpos, decisiones y tiempos de
hospitalizacidn, sin ofrecerles una participacion activa en su cuidado. Este fallo sistémico los
deshumaniza, al tratarlos como cuerpos gestionables dentro de un sistema hospitalario que

privilegia la eficiencia operativa por encima de la compasion.
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Causas Sociales y el Contexto Sistémico

Las causas sociales del abandono estan profundamente arraigadas en transformaciones
estructurales que reflejan el deterioro de los vinculos intergeneracionales, la desintegracion
familiar y la falta de politicas publicas efectivas. El fallo sistémico se manifiesta en la
incapacidad de la sociedad para responder a las necesidades basicas de sus ciudadanos mas
vulnerables. Zygmunt Bauman, en su teoria de la modernidad liquida, argumenta que las
relaciones humanas se han vuelto fragiles y transitorias, lo que deja a los adultos mayores
expuestos en un entorno donde los vinculos duraderos y el apoyo mutuo han sido erosionados.
Esta perspectiva ayuda a comprender que el abandono no es solo una falla personal o familiar,
sino el resultado de una estructura social que ha dejado de priorizar el cuidado mutuo.
Por su parte, Amartya Sen y Martha Nussbaum sefialan que este entorno estructural limita las
capacidades fundamentales de los adultos mayores —como la afiliacién, la participacion, la
seguridad y el control sobre la vida propia—, comprometiendo su posibilidad de vivir con
dignidad. La falta de acceso a servicios adecuados de cuidado geriatrico, atencion domiciliaria y
redes comunitarias evidencia un abandono sistematico mas alla de lo visible.
Impacto Psicoldgico y Social desde un Enfoque Sistémico

El impacto psicoldgico del abandono en los envejecientes trasciende el plano individual.
El aislamiento, la pérdida del sentido de pertenencia, y la percepcion de inutilidad afectan no
solo su salud emocional, sino también su estabilidad fisica. La desconexion familiar, junto con la
ausencia de programas comunitarios y de atencidn psicosocial, refuerzan la percepcion de
abandono y exclusion. Este fendbmeno, seguin Hans Jonas, es el resultado de una sociedad que ha

fallado en ejercer una ética de la responsabilidad futura. Jonas sostiene que toda estructura
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social deberia considerar las consecuencias a largo plazo de sus decisiones, y que el abandono de
los adultos mayores representa una falla no solo moral, sino también de prevision social.
Analisis Etico y Bioético desde el Fallo Sistémico

El abandono estructural de los adultos mayores representa una violacion directa a los
principios fundamentales de la bioética:

e Justicia: La inequidad en el acceso a recursos y servicios revela un sistema que falla en
distribuir de manera justa el apoyo necesario para esta poblacion.

e Autonomia: Muchos envejecientes se ven obligados a aceptar decisiones impuestas por
instituciones o familiares, sin oportunidad real de ejercer su autodeterminacion.

e Beneficencia y no maleficencia: El sistema, al no ofrecer un cuidado integral, permite
que los adultos mayores sufran dafios evitables tanto fisicos como emocionales.

Desde la perspectiva de Emmanuel Lévinas, esta situacion refleja una falta de
responsabilidad ética hacia el otro. El envejeciente, en su vulnerabilidad, exige una respuesta
ética incondicional, que el sistema ha omitido.

Recomendaciones para Corregir el Fallo Sistémico
» Redisefiar el sistema de cuidado geriatrico:
Implementar politicas publicas sostenibles que garanticen recursos y personal capacitado,
tanto en entornos hospitalarios como domiciliarios.
e Fomentar la participacion familiar:
Crear programas que incentiven la participacion activa de los familiares en el proceso de

cuidado, incluso en contextos de dispersién geogréfica.
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e Promover educacion y sensibilizacion comunitaria:
Siguiendo la vision de Paulo Freire, es esencial fomentar una cultura que valore y respete
el rol del adulto mayor en la sociedad.
» Fortalecer redes de apoyo comunitario:
Establecer programas intergeneracionales, espacios de encuentro y acompafiamiento
emocional para combatir el aislamiento.
» Integrar la ética del cuidado en la politica publica:
Incorporar los principios de Carol Gilligan en el disefio de programas de cuidado centrados
en las relaciones humanas, la empatia y la corresponsabilidad.
e Crear un sistema de atencion preventiva:
Inspirados en Hans Jonas, se deben desarrollar estrategias a largo plazo que promuevan el
envejecimiento activo y reduzcan la institucionalizacion innecesaria.
El Abandono como Fallo Sistémico: Una Perspectiva Integral
El abandono de adultos mayores no puede ser entendido Unicamente como una falla
moral individual o un descuido familiar, sino como una manifestacion de un fallo sistémico. Este
implica la desarticulacion de politicas publicas, estructuras familiares, instituciones sanitarias y
redes comunitarias que deberian garantizar una vejez digna.
Este enfoque permite comprender no solo las causas, sino también las implicaciones éticas,
econdmicas y sociales del abandono. La falta de prevision, inversion y compromiso institucional
con el envejecimiento ha debilitado el tejido social, poniendo en riesgo no solo la salud de los
adultos mayores, sino la sostenibilidad ética del sistema en su conjunto.

Impacto Econémico del Abandono de Envejecientes en los Sistemas de Salud
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El abandono de adultos mayores también representa una carga econémica considerable
para los sistemas de salud. En Puerto Rico, se estima que el costo de mantener a un paciente
mayor abandonado en un hospital es de aproximadamente $1,200 diarios, mientras que el
cuidado domiciliario o en centros especializados ronda los $200 diarios. Esta diferencia
representa un uso ineficiente de recursos hospitalarios, que no estan disefiados para proveer
atencion a largo plazo.

Impacto Econdmico del Abandono de Envejecientes en el Sistema de Salud

El abandono de envejecientes en hospitales y centros de cuidado no solo constituye una
crisis ética y social, sino también un problema econémico de gran magnitud. En los Estados
Unidos, esta situacion genera costos millonarios para el sistema de salud. La permanencia
prolongada de pacientes sin alta efectiva limita la capacidad operativa de los hospitales,
incrementa el gasto en personal y medicamentos, y retrasa el acceso de nuevos pacientes con
condiciones agudas.

Segun un informe de la American Hospital Association (AHA), el costo anual de la
atencion no remunerada de adultos mayores abandonados en hospitales supera los $41 mil
millones. Este gasto esta relacionado con estancias hospitalarias extendidas, uso de recursos no
previstos para cuidado prolongado, y atencion no planificada que los sistemas hospitalarios no
estan disefiados para sostener.

La viabilidad financiera de muchas instituciones hospitalarias se encuentra en riesgo.
Actualmente, se estima que 705 hospitales rurales en Estados Unidos podrian declararse en
quiebra o cerrar sus operaciones en los préximos afios. Aunque no existen datos precisos para

Puerto Rico, se proyecta que entre 5y 6 facilidades de salud podrian cerrar en los proximos
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cinco afos, como consecuencia directa de la presion econdmica derivada del abandono y la falta
de un sistema de cuidado geriatrico adecuado.
Factores Socioecondmicos Vinculados al Abandono

La dimension econdémica del abandono va mas alla del sistema de salud, afectando
directamente a las familias. En Estados Unidos, se calcula que aproximadamente 735,000
familias se declaran en bancarrota cada afio debido a los altos costos asociados con la atencion a
largo plazo de un familiar envejeciente. Esta cifra evidencia la precariedad del sistema de
cuidado y como, en ausencia de alternativas accesibles, muchas familias se ven forzadas a
abandonar.

En promedio, los hogares con un adulto mayor incurren en $470 adicionales anuales en
comparacion con hogares sin personas envejecientes. Esta diferencia impulsa a las familias a
reducir gastos y, en algunos casos, a recurrir al sistema hospitalario como unica opcion de
cuidado, aun cuando no es el entorno méas adecuado. Los ingresos bajos estan fuertemente
correlacionados con la tasa de abandono. En particular, entre las personas que padecen
Alzheimer o demencia, se estima gue uno de cada cinco adultos mayores con estas condiciones
sabe que las padece, y muchos de ellos viven en contextos de pobreza, lo que agrava su situacion
de vulnerabilidad. En estos casos, la calidad de vida se ve comprometida, tanto en el aspecto
fisico como en el bienestar emocional, ante la imposibilidad de sostener un entorno de cuidado
adecuado.

Factores Familiares y Relacionales en la Decision de Abandono

Mas alla de lo econémico, la dimension relacional juega un papel fundamental en el

abandono institucional del envejeciente. Las decisiones relacionadas con su cuidado suelen estar

mediadas por la dindmica familiar, la estructura de la red de apoyo, y las tensiones
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intergeneracionales. Conyuges, hijos, hijas y hermanos constituyen una red clave de soporte,
pero esta red se ve afectada por la edad, el género, el ciclo de vida familiar y los roles
previamente asumidos por el envejeciente.

Como sefalan Bean y Papalia (1990), "ademas de compartir la herencia genética, los
miembros de una familia transmiten creencias, costumbres e ideales a través de sus
interacciones” (p. 374). Estas interacciones forman la base de una historia familiar compartida,
pero tambien pueden ser fuente de conflicto, desajuste o desconexion afectiva. Cuando los
valores intergeneracionales no se alinean, el contacto emocional entre hijos adultos y sus padres
envejecientes puede debilitarse, favoreciendo decisiones de institucionalizacidn sin seguimiento.
Vollmer et al. (2006) también destacan que la decision de institucionalizar a un adulto mayor
suele implicar un proceso colectivo, influido por normas familiares, dinamicas de poder y
disponibilidad de recursos. En muchos casos, los jovenes adultos priorizan su independencia,
mientras que los envejecientes otorgan mayor valor al contacto familiar, el acompafiamiento
emocional y el sentido de pertenencia.

En este contexto, es fundamental reconstruir el vinculo entre generaciones. La juventud
emergente debe incorporar, como parte de su formacion social y ética, una conciencia activa
sobre el valor de los adultos mayores. No se trata solo de una obligacion moral o legal, sino de
un principio de justicia intergeneracional: entender que el cuidado del envejeciente no debilita la
identidad del joven, sino que fortalece el tejido social compartido.

Factores de Salud y Acceso a Servicios Médicos

El envejecimiento poblacional, acompafiado por el aumento de enfermedades cronicas y

el deterioro funcional, incrementa la vulnerabilidad de los adultos mayores al abandono. La

disminucion en la calidad del acceso a servicios médicos, atencion primaria, medicamentos y
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programas preventivos deteriora tanto la salud como la funcionalidad y los vinculos familiares,
lo que puede precipitar su institucionalizacion o desatencion. Este estudio examina los factores
gerontologicos que incrementan la propension al abandono en adultos mayores en Puerto Rico y
algunas ciudades de los Estados Unidos. Se han recopilado evidencias cientificas que relacionan
el estado de salud con la desconexién social, el desgaste de los cuidadores y la carencia de
servicios médicos accesibles.

Investigaciones sociodemograficas demuestran que, a mayor edad, aumenta la
prevalencia de desnutricion, especialmente entre personas mayores de 74 afios que residen en
hogares de cuidado o han sido hospitalizadas durante largos periodos. Estos pacientes suelen
presentar mayor riesgo de exclusion debido a su fragilidad fisica, lo que afecta su recuperacion y
su reintegracion familiar. El analisis de datos en Puerto Rico y Estados Unidos reveld que las
condiciones de salud mental, como demencia o Alzheimer, agravan la probabilidad de abandono,
particularmente en personas que carecen de redes familiares activas, recursos econémicos y
cobertura médica adecuada.

Legislacion y Politicas Publicas Relacionadas al Abandono

En Puerto Rico existen instrumentos legislativos dirigidos a proteger a los adultos
mayores. Por ejemplo, el Boletin Administrativo 3283-04 establece como politica pablica la
proteccidn y asistencia a personas mayores de 60 afios que sean victimas de abuso, maltrato o
explotacion. Este boletin impone la obligacion de denunciar cualquier sospecha de abuso a los
funcionarios correspondientes, incluyendo empleados publicos, personal de salud y ciudadanos
en general. Asimismo, el Boletin Administrativo Nim. 3713-2006 introduce directrices para
cumplir con la Ley NUm. 257 de 2006, conocida como Ley de Seguridad en los Centros de

Contencion o Tratamiento para Personas Mayores. Esta ley surge en respuesta a sefialamientos
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federales al Departamento de la Familia por deficiencias en la supervision de hogares de cuido

para adultos mayores y personas con discapacidades cognitivas.
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En el contexto federal, existen multiples leyes relevantes al cuidado geriatrico, como:

Balance Budget Act of 1997 (Public Law 105-33),

Medicare, Medicaid, and SCHIP Benefits Improvement and Protection Act of 2000
(Public Law 106-554),

Nursing Home Transparency and Improvement Act of 2008 (Public Law 110-275),
Omnibus Budget Reconciliation Acts de 1987, 1990 y 1997.

Estos marcos legales establecen criterios de supervision, transparencia, derechos del

paciente y condiciones minimas de calidad para hogares de cuidado, pero aun enfrentan desafios

en su implementacion efectiva.

Recomendaciones Generales para Abordar el Problema

A partir del analisis de fuentes académicas, datos estadisticos y documentos legislativos, se

proponen las siguientes recomendaciones para reducir el abandono de envejecientes en Puerto

Rico y Estados Unidos:

Apoyo integral a cuidadores familiares:

Establecer programas de apoyo psicolédgico, econdmico y educativo para cuidadores,
incluyendo servicios de "descanso del cuidador"”, con el fin de prevenir el agotamiento y
mejorar la calidad del cuidado ofrecido.

Politicas publicas de cuidado a largo plazo:

Fomentar inversiones pablicas en programas de cuidado domiciliario y comunitario. En el
caso de Estados Unidos, se recomienda ampliar subsidios y programas dirigidos a familias
de bajos ingresos que enfrentan la carga del cuidado prolongado.

Fortalecimiento de redes comunitarias:

Desarrollar iniciativas que promuevan el voluntariado intergeneracional y el
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acompariamiento social a los envejecientes, con el fin de reducir el aislamiento y fomentar
el sentido de pertenencia.

» Mejoras en infraestructura hospitalaria y procesos de transicion:
Adaptar hospitales para ofrecer cuidados geriatricos de emergencia y transicion, facilitando
el paso hacia servicios especializados o cuidado domiciliario una vez que el paciente haya
sido estabilizado.

Conclusion: Retos Macrosociales y Responsabilidad Compartida

Tras revisar el material académico, estadistico y legal, se identifican multiples retos
macrosociales para reducir el abandono de adultos mayores en Puerto Rico y Estados Unidos.
Estos desafios van més alla del acceso a servicios médicos: incluyen factores estructurales,
culturales y relacionales que requieren respuestas sistémicas y éticas.

El cuidador ideal, en este contexto, no es Unicamente aquel con competencias médicas,
sino aquel gue ha sabido equilibrar los valores transmitidos a lo largo de su vida con la capacidad
adaptativa para responder a las necesidades cambiantes del envejeciente. Esto requiere una
transformacion en el enfoque de politicas publicas, cultura familiar y accion comunitaria.

La lucha contra el abandono debe ser asumida colectivamente, bajo el principio de
justicia social y con la firme conviccion de que el envejecimiento no es un problema a resolver,

sino una etapa digna de ser acompafiada, valorada y protegida.
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Capitulo 111
Metodologia
Disefio de la Investigacion

La presente investigacion adopta un enfoque cualitativo descriptivo de tipo longitudinal,
con el objetivo de profundizar en la comprension del fenémeno del abandono de envejecientes en
hospitales por parte de familiares, asi como sus impactos econdmicos en las instituciones
hospitalarias. Este estudio se propone realizar una comparacion entre Puerto Rico y el sureste de
los Estados Unidos, con el fin de identificar patrones comunes y divergentes en ambos contextos
socioculturales y econémicos.

De acuerdo con Yin (1984), uno de los disefios mas utilizados dentro del enfoque
cualitativo es el estudio de casos, especialmente cuando se pretende describir un fendmeno en
profundidad, analizar sus causas y proponer soluciones précticas. Este tipo de disefio permite,
ademas, ampliar las explicaciones tedricas existentes, anticipar posibles desarrollos futuros y
replantear modelos conceptuales previamente establecidos.

La relevancia del estudio se acentta en el contexto actual, en el que el Proyecto del
Senado 1085, firmado en septiembre de 2024, enmienda la Ley de la Carta de Derechos y la
Politica Publica del Gobierno a favor de los Adultos Mayores, estableciendo un nuevo marco
regulatorio que busca controlar el impacto social y econémico del abandono de adultos mayores
en instituciones hospitalarias. Esta ley es un punto de partida clave para analizar la relacion entre
legislacion, responsabilidad familiar e impacto institucional.

Para este estudio, se propone examinar dos de las principales redes hospitalarias de
Puerto Rico, cuya estructura y cobertura permitirian evidenciar la tendencia investigada:

« LaRed de Hospitales Pavia, una de las méas grandes del pais.
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« LaRed de Hospitales Menonita, que agrupa cinco facilidades de salud ubicadas en
distintas regiones.

Estas instituciones permiten observar el fendmeno desde una perspectiva amplia y
diversa, considerando tanto hospitales urbanos como rurales, asi como los distintos tipos de
servicios ofrecidos.

Desde una perspectiva metodologica, este disefio cualitativo permite captar la
complejidad del fendmeno, explorar elementos emergentes durante el proceso y capturar la
riqueza interpretativa de las experiencias de los actores involucrados. La naturaleza flexible de la
investigacion cualitativa facilita el descubrimiento de aspectos no previstos inicialmente, pero
gue emergen con relevancia a medida que avanza la indagacion.

Creswell y Poth (2016) destacan que la investigacion cualitativa busca comprender los
contextos y significados que rodean un fendmeno. En esta linea, el presente estudio incorpora
elementos histéricos, culturales, econdmicos y psicoldgicos, considerando como estos han
influido en el abandono de los envejecientes, particularmente en el contexto puertorriquefio tras
eventos recientes como la pandemia por COVID-19.

Mas alla de ofrecer una radiografia del estado fiscal de las instituciones hospitalarias
afectadas por el abandono de pacientes mayores, esta investigacion pretende evaluar el papel de
las politicas publicas en la sostenibilidad econdmica de estas entidades. Se reflexiona, ademas,
sobre como la creacion e implementacidn de nuevas leyes puede incidir positiva o negativamente
en el manejo de esta problematica, y se ofrecen recomendaciones para el desarrollo de politicas
mas eficaces y sostenibles, tanto a nivel local como global, ante el crecimiento acelerado de la
poblacién envejeciente.

Descripcion de la Poblacién
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Los cambios demograficos observados tanto en Puerto Rico como a nivel global han
conllevado un aumento significativo en la poblacion de adultos mayores, fendmeno ampliamente
discutido en foros y organizaciones de salud internacionales. Segun Rosario (2022), se espera
que mas del 30 % de la poblacion esté compuesta por personas mayores de 60 afios, lo que
representa un desafio estructural para los sistemas de salud, servicios sociales y politicas publicas
(p. 5). En Puerto Rico, el Departamento de la Familia y el Departamento de Asuntos del
Envejeciente promueven como politica publica que los adultos mayores vivan y, de ser posible,
mueran en sus propios hogares o junto a sus familiares. Solo en casos necesarios se contempla su
ingreso a instituciones de cuidado extendido o centros de vida independiente, siempre que
conserven su funcionalidad.

Disefio del Instrumento de Recoleccion de Datos

Esta investigacion no incluyd entrevistas ni cuestionarios aplicados directamente a
individuos. En su lugar, se realizo una revision documental exhaustiva, centrada en literatura
secundaria. La poblacion analizada estuvo compuesta por publicaciones académicas, informes
gubernamentales, registros estadisticos, leyes y articulos cientificosrelacionados con el abandono
de personas mayores en hospitales y centros de cuidado en Puerto Rico y los Estados Unidos, en
el periodo comprendido entre los afios 2015 y 2024. La seleccion de la muestra documental se
realizd de forma intencionada, considerando criterios de disponibilidad, confiabilidad de la
fuente, relevancia tematica y cobertura temporal. Para ello, se utilizaron fuentes oficiales del
Gobierno de Puerto Rico, especialmente el Departamento de Salud, asi como bases de datos
académicas reconocidas y documentacién de organizaciones internacionales de salud como la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS).

Procedimiento de Andlisis de Datos
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Para responder a la primera pregunta de investigacion —¢Ha incrementado el abandono
de envejecientes en las facilidades de salud entre el 2015 y el 2024?— se realizd un analisis
documental comparativo de fuentes secundarias. Se revisaron informes del Departamento de la
Familia de Puerto Rico, estudios de caso, literatura académica y articulos cientificos que
documentaran la evolucion de esta problematica en ambos contextos nacionales. El andlisis se
centrd en identificar tendencias, patrones y cambios significativos relacionados con el abandono
institucional de adultos mayores. También se analizaron estudios de caso de redes hospitalarias
en Puerto Rico —particularmente las redes Pavia y Menonita— que representan una muestra
significativa de la poblacion atendida, con el objetivo de proyectar los resultados a nivel nacional
y establecer impactos econdmicos mas amplios.

Para responder a la segunda pregunta —¢Como han impactado las politicas
gubernamentales y las regulaciones en el incremento del abandono de envejecientes?— se
examino legislacion vigente y reciente, politicas publicas y directrices administrativas aplicadas
en ambos paises. Se analizaron documentos como leyes estatales, boletines administrativos,
resoluciones legislativas y reformas federales como el Balance Budget Act y las leyes de
transparencia y regulacion de hogares de cuidado en Estados Unidos.

La tercera pregunta —¢ Existen diferencias culturales que afectan la conducta familiar
que impacta en el abandono de envejecientes entre Puerto Rico y Estados Unidos?— fue
abordada mediante una revision de estudios sociologicos, antropoldgicos y culturales. Se
consideraron articulos y documentos que comparan actitudes, valores familiares, estructuras
sociales y vinculos intergeneracionales en ambos paises. Se presto especial atencion a estudios
que destacan las diferencias culturales en el trato y percepcién del adulto mayor, asi como la

transformacion de la familia extendida y el rol del envejeciente en contextos modernos.
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Finalmente, los hallazgos fueron organizados por categoria temética y cronoldgica, y se
elaboraron conclusiones parciales y generales. Se identificaron relaciones entre las condiciones
de abandono, las politicas pablicas, las diferencias culturales y las consecuencias econémicas
observadas en las instituciones hospitalarias tanto en Puerto Rico como en los Estados Unidos.
Anélisis de Datos

Tal como se detalla en la seccion de procedimientos, el analisis de datos se llevo a cabo a
partir del examen de fuentes secundarias. En primera instancia, se organizé y clasificé toda la
informacidn recopilada segun su tipo, procedencia y pertinencia al objeto de estudio. Se aplicd
un analisis descriptivo para identificar tendencias, patrones, frecuencias y caracteristicas clave
del fenémeno del abandono de adultos mayores en instituciones hospitalarias tanto en Puerto
Rico como en Estados Unidos.

Posteriormente, se procedid a un analisis comparativo, centrado en examinar las
similitudes y diferencias entre ambos contextos, en funcion de las variables definidas y el marco
conceptual previamente presentado. Se evaluaron dimensiones como el impacto econémico, las
politicas publicas, los factores culturales y los cambios demogréaficos relacionados con el
envejecimiento poblacional.

Los hallazgos fueron presentados de manera clara y légica, con el apoyo de herramientas
visuales tales como tablas, graficas y esquemas comparativos, que permitieron ilustrar los datos
de forma efectiva. Finalmente, los resultados fueron contrastados con las preguntas de
investigacion y los objetivos especificos, con el propdsito de establecer relaciones significativas
y fundamentar las conclusiones que se presentan en el siguiente capitulo.

Consideraciones Eticas
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Esta investigacion no implicé contacto directo con personas ni la aplicacion de
instrumentos a participantes humanos. Por tanto, no se identificaron riesgos éticos asociados. La
totalidad de los datos utilizados proviene de estudios ya publicados, informes gubernamentales,
bases de datos oficiales y literatura académica revisada por pares, todos realizados bajo marcos
éticos previamente aprobados por las entidades responsables.

Asimismo, se garantizo el respeto por los derechos de autor, utilizando las referencias conforme
a los lineamientos del formato APA (7.2 edicion). Se cumplieron también con las leyes estatales
y federales aplicables en relacion con el uso y divulgacion de informacion estadistica,
garantizando la proteccién de la privacidad en el manejo de datos secundarios.

Conclusion

Este capitulo ha descrito en detalle la metodologia cualitativa descriptiva de tipo
longitudinal utilizada para abordar el fendmeno del abandono de personas mayores en
instituciones de salud en Puerto Rico y Estados Unidos. Esta metodologia permitié el analisis
contextualizado de los factores estructurales, culturales, econdmicos y legislativos que inciden en
el fendmeno, en concordancia con las recomendaciones metodoldgicas de Creswell y Poth
(2016) para investigaciones cualitativas. La revisién documental abarco fuentes confiables
comprendidas entre los afios 2015 y 2024, lo que ofrecid una vision integral de la evolucion del
fendmeno en ambos territorios. A través del analisis de datos secundarios, fue posible responder
a las preguntas de investigacién sobre la evolucion del abandono institucional, el impacto de las
politicas gubernamentales, las diferencias culturales, y los efectos en la sostenibilidad econémica
de los hospitales. Finalmente, se aseguro6 el cumplimiento de los principios éticos fundamentales
y se establecieron las bases para la interpretacion de los resultados, que seran discutidos en el

préximo capitulo.
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Capitulo V.
Resultados

En este capitulo se presentan los resultados obtenidos a partir de la comparacién entre
diferentes fuentes documentales que abordan la evolucién del abandono de envejecientes en
facilidades de salud en Puerto Rico y los Estados Unidos. Mediante una metodologia cualitativa
descriptiva, se organizaron y analizaron datos secundarios recopilados de informes oficiales,
literatura académica y reportes institucionales, con el fin de examinar las caracteristicas, causas y
consecuencias de este fendmeno en ambos contextos.

A continuacion, se discuten los resultados vinculados a cada una de las preguntas de
investigacion. La primera seccién esta dedicada a describir el comportamiento del abandono de
adultos mayores en instituciones de Puerto Rico.

Pregunta 1: ;Como ha sido el comportamiento del abandono de envejecientes en Puerto
Rico?

El abandono de adultos mayores en hospitales, hogares de ancianos, centros de cuidado
prolongado y hospicios en Puerto Rico se ha convertido en un fenédmeno creciente y
preocupante. Este tipo de abandono se refiere a situaciones en las que familiares o cuidadores no
regresan por el paciente ni aseguran su cuido continuo, dejandolo en manos de las instituciones
de salud sin respaldo social ni econémico. Esta conducta ha sido reconocida como una forma de
negligencia y maltrato, y esté tipificada como delito bajo la legislacion vigente en Puerto Rico.
Durante los altimos afios, los casos reportados han mostrado un incremento alarmante. De
acuerdo con datos del Departamento de la Familia, los incidentes clasificados como “negligencia
por abandono en hospital” se triplicaron en un periodo de cinco afios, pasando de 218 casos en

2018 a 769 casos en 2022.
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Este incremento puede vincularse a varios factores estructurales y coyunturales, entre los
que destacan:

e Laemigracion masiva posterior al huracan Maria (2017), que provocé la salida de miles
de jovenes hacia Estados Unidos, dejando atras a padres y abuelos en situacion de
dependencia.

e Lapandemia por COVID-19 (2020-2022), que restringio la movilidad, debilit6 redes de
cuidado familiar y saturé el sistema hospitalario, agravando la tendencia al abandono
institucional.

El pasado presidente del Colegio de Médicos Cirujanos de Puerto Rico sefial6 que
anualmente se reportan entre 800 y 1,000 casos de abandono o no reclamacion de personas de
edad avanzada en las instituciones del pais, y que esta cifra se mantiene en ascenso continuo.
En términos acumulativos, mas de 4,000 adultos mayores han sido abandonados en hospitales
desde 2017. Aungue esta cifra puede parecer modesta en términos absolutos, representa un
crecimiento proporcional de casi cuatro veces en un periodo de solo cinco afios, lo cual es
demogréaficamente significativo.

Este fendmeno ocurre en un contexto en el que el 22.7 % de la poblacion puertorriquefia
tenia 65 afios 0 mas en 2022, seguln el Instituto de Estadisticas de Puerto Rico. Es decir, uno de
cada cinco residentes forma parte de la poblacion envejeciente, lo que coloca a la isla entre las
jurisdicciones con mayor proporcion de personas mayores en el Caribe y América Latina.
Adicionalmente, segun informes de la Oficina del Procurador de las Personas de Edad Avanzada,
los hospitales en la isla realizan, en promedio, 60 referidos mensuales por casos de abandono de

envejecientes. Esta cifra refleja una carga constante para las instituciones hospitalarias, que no

63



siempre cuentan con los recursos humanos ni econdmicos para sostener una atencion prolongada
y digna para esta poblacion.

A continuacion, se presenta una tabla con los datos disponibles sobre el nimero de casos
de abandono en facilidades de salud en Puerto Rico entre 2018 y marzo de 2024, con el propoésito
de visualizar la evolucion del fenémeno.

Tabla 1.

Ndmero de casos de abandono en facilidades de salud en Puerto Rico entre 2018 y marzo de
2024

Afo Fiscal Casos Reportados de Abandono en Hospitales
2017-2018 218
2018-2019 285
2019-2020 585
2020-2021 703
2021-2022 709
2022-2023 769
2023-2024* 494

*Nota. Cifra hasta marzo de 2024

Pregunta 2: ;Como ha sido el comportamiento del abandono de envejecientes en Estados
Unidos?

A diferencia de Puerto Rico, en los Estados Unidos no existe un registro nacional
estandarizado especifico para documentar casos de abandono de adultos mayores en hospitales.
En muchos casos, los incidentes relacionados se clasifican bajo la categoria méas general de
“neglect” (negligencia), sin distinguir claramente el abandono institucional como una categoria
independiente (Centers for Medicare & Medicaid Services, 2023).

No obstante, distintas fuentes estatales e institucionales reflejan que el problema existe y se

manifiesta de manera persistente, especialmente en forma de hospitalizaciones prolongadas por
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la ausencia de redes familiares, cuidadores o alternativas residenciales adecuadas. En estos casos,
el paciente esta clinicamente listo para recibir el alta médica, pero no puede ser dado de alta
porque no tiene a donde ir ni quién se haga cargo de su cuidado.

Por ejemplo:

«  En Massachusetts, una encuesta realizada en 2022 encontré que, en cualquier momento
dado, habia aproximadamente 1,000 pacientes hospitalizados listos para ser dados de alta,
pero que permanecian en las instalaciones por falta de un destino alternativo o de un
cuidador. Muchos de estos pacientes eran adultos mayores en espera de ser ubicados en
hogares de ancianos o de que un tribunal les asignara un tutor legal (Massachusetts
Health Policy Commission, 2022). A diferencia de Puerto Rico —donde el Departamento
de la Familia asume jurisdiccién—, en Estados Unidos los tramites judiciales pueden
demorar semanas 0 meses.

«  En Nebraska, reportes hospitalarios del afio 2023 indicaron que aproximadamente 225
pacientes al mes, en su mayoria adultos mayores, permanecian “varados” en hospitales al
menos una semana después de recibir el alta médica. Algunos de ellos esperaron mas de
seis meses por una ubicacion adecuada en una residencia geriatrica o centro de cuidado
prolongado (Nebraska Hospital Association, 2023).

Ademas, el abandono también se manifiesta en el aumento de adultos mayores sin hogar
tras haber estado hospitalizados. En refugios como el de Lincoln, Nebraska, el 24 % de los
hombres y el 10 % de las mujeres alojadas tenian mas de 60 afios, una cifra que ha crecido en los
altimos afos. Este fendmeno ha sido atribuido, en parte, a la imposibilidad de las familias de
continuar brindando cuidados a sus miembros mayores, lo que conlleva a su institucionalizacion

0 desplazamiento a albergues temporales.
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En términos legales, el abandono de adultos mayores en Estados Unidos es considerado
una forma de abuso o negligencia del cuidador, y esté tipificado en la mayoria de los estados
como un delito. Sin embargo, la falta de uniformidad en la recoleccion y clasificacion de datos
entre estados complica la evaluacion precisa del alcance del problema a nivel nacional.

Aun con esta limitacion, estimaciones federales recientes reportan que:
«  En Estados Unidos hay aproximadamente 58 millones de personas mayores de 60 afios

(U.S. Census Bureau, 2023).

«  De esta poblacidn, se estima que cerca del 10 % enfrenta algun tipo de abandono o
negligencia por parte de cuidadores o familiares.

«  Dentro de ese grupo, alrededor del 3 % experimenta abandono directamente en
instituciones hospitalarias o centros de salud, lo cual equivale a aproximadamente

174,000 adultos mayores en condicion de abandono hospitalario en el pais.
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Tabla 2.

Estimacion nacional del abandono de adultos mayores en EE. UU. y Puerto Rico

Informacién de datos Estados Unidos Puerto Rico
Poblacién de envejecientes 58 millones 750,000
Capt_ldad de abandono en 203,000 casos 769
facilidades

Aplicar tasa por cada 100,000 350 102

Pregunta 3: ;Como afecta la cultura al abandono de envejecientes en los hospitales?

La cultura desempefia un papel fundamental en la forma en que las sociedades perciben y
manejan el cuidado de sus envejecientes. En Puerto Rico, tradicionalmente ha existido una fuerte
expectativa de responsabilidad familiar directahacia los adultos mayores. Culturalmente, se
considera un deber moral que los hijos cuiden de sus padres o abuelos en la vejez. Esta
expectativa se encuentra arraigada tanto en valores familiares como en influencias religiosas,
particularmente del catolicismo, que refuerzan el respeto, la compasion y el deber
intergeneracional.

Esta vision cultural ha generado histéricamente una estigmatizacion fuerte del abandono,
percibiéndolo como un acto de desamor y deshumanizacion. Como consecuencia, muchas
familias optan por mantener a los adultos mayores en sus hogares, incluso en condiciones
precarias, lo que puede derivar en agotamiento emocional, fisico y financiero del cuidador
primario. Sin embargo, esta estructura familiar tradicional se ha visto afectada por diversos
factores:

. La migracién masiva de jovenes hacia los Estados Unidos, especialmente posterior al

huracan Maria (2017), que ha fragmentado las redes familiares.
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e  Laincorporacion de la mujer al mundo laboral, tradicionalmente cuidadora principal.

e Ladisminucion en el nimero de hijos por familia, reduciendo la base de apoyo
intergeneracional.

*  Relaciones familiares deterioradas, que generan resistencia emocional a brindar cuidados.

Estas transformaciones han erosionado la capacidad de muchas familias para responder a
las demandas del cuidado prolongado, lo que ha contribuido al incremento de casos de abandono
en hospitales. A pesar de la presencia de agencias estatales y organizaciones sin fines de lucro, la
disponibilidad de cuidadores formales sigue siendo insuficiente, y persiste una resistencia
cultural al uso de instituciones de cuidado prolongado, vistas ain como una ultima opcién.

En contraste, en los Estados Unidos continentales, aunque también existen expectativas
familiares de cuidado, la cultura tiende a ser mas individualista. La independencia personal es un
valor dominante, y es comun que los adultos mayores vivan solos o en residencias especializadas
sin que esto sea considerado problematico. El cuidado institucionalizado, apoyado por Medicare
y Medicaid, estd ampliamente normalizado.

En este contexto, el abandono se manifiesta de forma mas institucionalizada y menos
visible. Muchos envejecientes ingresan a hogares de cuidado o centros de vida asistida, donde el
contacto familiar es esporadico o simbolico. Aunque legalmente puede no clasificarse como
abandono, desde un enfogue ético puede representar una forma de desconexién afectiva o
negligencia emocional.

La pandemia por el COVID-19 exacerb0 esta situacion al aislar a los adultos mayores de
sus redes comunitarias y familiares. Muchos cuidadores familiares experimentaron estrés y
desgaste emocional, lo que incrementd la institucionalizacion sin seguimiento afectivo.

En resumen:

68



«  EnPuerto Rico, el abandono sigue siendo estigmatizado, pero va en aumento debido a
limitaciones estructurales y transformaciones familiares.

«  En Estados Unidos, el abandono es menos estigmatizado y mas institucionalizado, en
parte por la normalizacion cultural del cuidado especializado y por estructuras familiares

mas dispersas y pequerias.

Pregunta 4: ;Qué leyes afectan el abandono de los envejecientes en los hospitales en
Puerto Rico?

Puerto Rico cuenta con un marco legal robusto destinado a proteger a las personas
mayores, asignando responsabilidades directas a los familiares y estableciendo sanciones para
quienes incurran en abandono. A continuacion, se destacan las principales normativas:

1. Ley NUm. 121-2019 — Carta de Derechos de los Adultos Mayores

Esta ley reconoce los derechos fundamentales de las personas de 60 afios 0 mas,

incluyendo el derecho al respeto, la dignidad, el cuido adecuado y la vida libre de abuso.

Establece el deber moral y legal de los familiares de brindar apoyo y asistencia.

2. Codigo Penal de Puerto Rico (Art. 127)

Define el abandono de adultos mayores como un delito, y dispone que “se configura el

delito cuando una persona a quien esta confiada una persona adulta mayor que no pueda

valerse por si misma, la abandona en cualquier lugar con el proposito de desampararla”.

Las penas pueden alcanzar los 3 afios de reclusion fija, y aumentan a 8 afios si el

abandono pone en peligro la vida o salud de la persona.

3. Proyecto de la Camara 2032 (2024, en discusion legislativa)

Propone enmendar la Ley 121-2019 para fortalecer las sanciones y obligaciones
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familiares, incluyendo penas mas severas y mecanismos de responsabilidad legal mas
agiles. Cuenta con el respaldo de la Asociacion de Hospitales de Puerto Rico, que ha
denunciado el impacto econdmico del abandono recurrente en sus instituciones.
A pesar del marco normativo, la aplicacion efectiva de estas leyes enfrenta multiples
desafios:

»  Dificultades para identificar y procesar penalmente a los familiares responsables.

e  Falta de recursos estatales suficientes (trabajadores sociales, hogares publicos, programas
comunitarios).

e Limitaciones presupuestarias del gobierno para atender la creciente demanda de servicios

geriatricos.
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Tabla 3.

Principales leyes relacionadas con el abandono de adultos mayores en Puerto Rico (hasta 2024)

Ley

Tema

Descripcion

Ley NUm. 121-2019

Ley NUm. 94-1977

Ley NUm. 82-2023

Ley NGm. 168-2000

Ley NOm. 13-1998

Ley Num. 132-2009

Ley NUum. 227-1999

Ley Num. 300-1999

Ley Num. 17-2006

Ley NUm. 214-2024

Ley NUm. 130-2024

Ley NOm. 178-2024

Derechos y Politica Publica

Regulacién de Establecimientos

Cuidadores Informales

Sustento Alimentario

Salud - Alzheimer

Seguridad

Salud Mental

Proteccion en Establecimientos

Empleo

Inclusion Digital

Proteccidn Legal

Concienciacion Tecnoldgica

Carta de derechos del adulto
mayor. Define responsabilidades
del Estado, la familiay la
sociedad.

Regula centros de cuidado para
asegurar condiciones adecuadas.

Reconoce los derechos y deberes
de los cuidadores informales.

Permite a adultos mayores
reclamar alimentos de sus
descendientes.

Crea un centro para coordinacion
de servicios de Alzheimer.

Establece el sistema de Alerta
SILVER para adultos
desaparecidos.

Establece una politica de
prevencion del suicidio.

Exige verificacion de
credenciales para proveedores de
cuidado.

Fomenta el empleo prioritario de
personas mayores de 60 afios.

Promueve capacitacion
tecnoldgica periddica para
adultos mayores.

Amplia definiciones de abuso y
refuerza mecanismos legales.

Declara un dia anual para educar
sobre tecnologia en la vejez.

Pregunta 5: ¢ Cudles leyes afectan el abandono de los envejecientes en los hospitales en

Estados Unidos?
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En los Estados Unidos, el abordaje legal del abandono de adultos mayores se estructura
desde un enfoque menos punitivo y mas administrativo e institucional, en comparacion con
Puerto Rico. Aunque existen leyes que reconocen y sancionan el abandono, en la practica son
pocas las acciones penales contra familiares. La intervencion estatal ocurre, principalmente, a
través de programas de proteccion social y regulacion hospitalaria.

1. Leyes estatales de responsabilidad filial

Aproximadamente 30 estados cuentan con “filial responsibility laws”, las cuales
establecen que los hijos adultos tienen el deber legal de proporcionar cuidado o apoyo financiero
a sus padres indigentes. Sin embargo, estas leyes:

« Raravez se aplican o se hacen cumplir.
«  Han sido practicamente desplazadas por el sistema de seguridad social y cuidado
institucional subsidiado por el Estado.

2. Servicios de Proteccidn para Adultos (APS)

Cada estado tiene una agencia conocida como Adult Protective Services (APS), que
interviene cuando un adulto mayor es victima de abandono, abuso o negligencia. Estas agencias
pueden:

. Iniciar investigaciones.
«  Obtener 6rdenes judiciales de proteccion o tutela.
«  Coordinar servicios de emergencia o ubicacion en centros residenciales.

No obstante, muchas de estas agencias estan sobrecargadas de casos y operan con
presupuestos limitados, lo que dificulta su capacidad de respuesta oportuna.

3. Regulaciones institucionales y tutela judicial
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A nivel hospitalario, las leyes federales y estatales prohiben la retencidn indebida de

pacientes, por lo que, cuando un anciano no tiene familiares ni lugar donde ser dado de alta, las

instituciones deben:

«  Solicitar una orden judicial de tutela (guardianship).

«  Coordinar con centros de cuidado a largo plazo.

«  Seguir protocolos definidos por el Center for Medicare & Medicaid Services (CMS).

Este proceso es costoso y complejo, y muchas veces se retrasa, dejando al adulto mayor

“varado” en la institucion médica durante semanas 0 meses.

Tabla 4.
Principales leyes federales que impactan el cuidado y proteccion de personas envejecientes en
EE. UU

Ley Afio Descripcion

Ley de Seguridad Social (Social 1935 Establece beneficios de jubilacion,

Security Act) Medicare, Medicaid y programas
para adultos mayores.

Ley de Estadounidenses Mayores 1965 Financia servicios de apoyo como

(Older Americans Act - OAA) alimentacion, transporte, asistencia
legal y programas de abuso.

Ley de Reforma de Hogares de 1987 Requiere estandares de calidad en

Ancianos (Nursing Home Reform hogares de ancianos financiados por

Act) Medicare o Medicaid.

Ley de Justicia para los Mayores 2010 Fortalece la prevencion y respuesta

(Elder Justice Act - EJA) ante abuso, negligencia y explotacion
de adultos mayores.

Ley de Prevencion y Enjuiciamiento 2017 Mejora la capacitacion, datos y

del Abuso de Mayores acciones legales contra el abuso a
envejecientes.

Ley de Vivienda para Personas 1995 Permite comunidades de vivienda

Mayores (HOPA) 55+ bajo reglas especificas de la Ley
de Vivienda Justa.

Ley SECURE 2019 Reforma planes de jubilacion,
incluyendo edades y limites de
contribucién.

Ley de Equidad de Seguridad Social 2024 Elimina recortes a beneficios de

jubilacién por recibir pensiones
publicas.
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Profundizacion Legal: Dispersion legislativa y desafios estructurales en Estados Unidos

A nivel nacional, el problema del abandono de adultos mayores ha recibido atencién
limitada en el Congreso de los Estados Unidos, ya que las competencias legales y operativas en
torno al cuidado de envejecientes recaen principalmente sobre los estados y territorios. Esto ha
dado lugar a una variedad significativa de definiciones legales, protocolos de accion y sanciones
aplicables, lo cual fragmenta el abordaje del problema y dificulta la implementacion de politicas
unificadas a nivel federal.

Actualmente, todos los estados y territorios estadounidenses cuentan con leyes que
penalizan el abandono de adultos mayores. Sin embargo, la forma en que se define y sanciona
varia:

«  En California, por ejemplo, el abandono se define de manera especifica como la
desercidn intencional de un anciano por parte de su cuidador, y puede tener
consecuencias civiles o penales.

«  Enotros estados, como Dakota del Norte o Alabama, el abandono se incluye bajo el
término general de negligencia, sin una tipificacion penal separada.

«  Entodos los casos, los incidentes de abandono son tratados por las agencias de Servicios
de Proteccion para Adultos (Adult Protective Services, APS) como formas de abuso a
personas mayores, activando investigaciones, intervenciones legales o tutelas judiciales
cuando es necesario.

Una de las principales dificultades en la atencion de este fendmeno es la gran dispersion
geografica del territorio estadounidense, sumada a la variabilidad demografica y cultural entre
estados. En areas rurales, por ejemplo, los adultos mayores tienden a vivir en mayor aislamiento,

lo cual dificulta la deteccion y documentacidn oportuna de casos de abandono.
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Ademas, debido a estas diferencias, la informacion estadistica nacional sobre abandono
en hospitales o instituciones es fragmentaria. La mayoria de los datos disponibles provienen de
estudios estatales independientes, reportes hospitalarios locales o estimaciones de asociaciones
médicas y geriatricas.

Este panorama impone un reto estructural: sin una base de datos nacional consolidada, es
dificil desarrollar politicas publicas federales con impacto directo sobre el fendmeno del

abandono.
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Tabla 5.

Requisitos de formacion para cuidadores en varios estados de EE. UU.

Estado Rol/Titulo Formacion Evaluacion de Formacion Comentarios
Inicial (horas) Competencia Continua (horas)
Georgia Asistente de 40 Si 8 Requiere
Cuidado Personal formacion inicial
y continua;
evaluacion
obligatoria.
Hawai Asistente de 100 Si 24 Formacion
Cuidado Personal extensa;
evaluacion
obligatoria.
Hlinois Trabajador de 10 No 10 Requiere
Servicios formacion inicial
Domiciliarios y continua; sin
evaluacion.
Luisiana Trabajador de 16 Si 8 Evaluacion
Servicios obligatoria.
Directos
Massachusetts Asistente de 87 Si 12 Requiere
Cuidado evaluacion de
Domiciliario de competencia.
Apoyo
Nueva Jersey Auxiliar de Salud 76 No 11 Requiere
en el Hogar formacion inicial
y continua.
Nueva York Trabajador de 40 No 6 Formacion
Servicios de continua
Cuidado requerida.
Domiciliario
Virginia Asistente de 40 Si 12 Evaluacion
Cuidado Personal obligatoria.
Washington Asistente de 75 No 12 Formacion
Cuidado continua sin
Domiciliario evaluacion.
Washington D.C.  Asistente de 75 Si 12 Evaluacion
Cuidado Personal obligatoria.

Pregunta: ¢Cual es el impacto economico del abandono de envejecientes en las

facilidades hospitalarias para cada jurisdiccion?
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El abandono de adultos mayores en hospitales representa una crisis social, sanitaria y
fiscal tanto en Puerto Rico como en los Estados Unidos. Este fendmeno, ademas de comprometer
el bienestar fisico y emocional del paciente, genera un costo econémico significativo para las
instituciones de salud y para los programas publicos encargados de la atencion geriatrica.
Puerto Rico: Un sistema sobrecargado y subfinanciado

En Puerto Rico, el impacto econdémico del abandono de envejecientes se manifiesta en
multiples niveles. Segun datos ofrecidos por el conglomerado Metro Pavia, en el afio 2023 se
invirtieron aproximadamente $3.2 millones en el cuidado de adultos mayores abandonados en
sus instalaciones. El costo promedio diario por paciente puede ascender hasta $1,200,
considerando servicios médicos, alimentacion, articulos de higiene, estadia no cubierta por
seguros, y personal de enfermeria.

Con 494 casos reportados hasta marzo de 2024, los costos anuales estimados para el
sistema hospitalario podrian superar los $20 millones. Otras instituciones como el Hospital
Menonita han enfrentado situaciones similares, donde los protocolos de alta médica son
detenidos por la imposibilidad de ubicar socialmente al paciente.

El Departamento de la Familia ha destinado $70 millones anuales para cubrir las
necesidades de adultos mayores sin redes familiares, incluyendo su ubicacién en centros de
cuidado. Este presupuesto, sin embargo, resulta limitado ante la creciente demanda y esta sujeto
a restricciones impuestas por la Junta de Control Fiscal.

Los hospitales publicos y privados enfrentan hospitalizaciones prolongadas innecesarias,
lo que se traduce en ineficiencia operativa. Una cama ocupada por un paciente dado de alta

médicamente pero sin alta socialmente bloguea el acceso a otro paciente con necesidades clinicas
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reales. Esta situacion ha sido descrita por administradores hospitalarios como un “patrén de
abuso estructural”.
Estados Unidos: Costos diluidos, pero no invisibles

En Estados Unidos, el impacto econdmico también es severo, aunque mas dificil de
cuantificar debido a la fragmentacion estatal y la ausencia de registros nacionales estandarizados
sobre abandono hospitalario. Segun la American Hospital Association (AHA), el fendmeno de
pacientes que no pueden ser dados de alta por razones sociales representa miles de camas
bloqueadas y millones de ddlares en costos operacionales diarios.

El costo promedio por dia de hospitalizacion en EE.UU. es de $3,000, mientras que el
costo de un hogar de cuidado a largo plazo es de aproximadamente $300 diarios, es decir, hasta
diez veces menor. En estados como Massachusetts, se han reportado mas de 80 pacientes varados
en hospitales grandes, generando $240,000 diarios en costos estimados.

Medicare y Medicaid, como principales pagadores, absorben parcialmente los gastos, pero solo
bajo condiciones especificas. Si la hospitalizacion prolongada no responde a necesidad médica,
los hospitales deben asumir el costo o esperar a que el paciente califique para Medicaid. Una vez
aprobado, el gasto estatal anual en un nursing home puede superar $80,000 por persona.

Los costos indirectos también incluyen:

e Intervencion de trabajadores sociales.
e Tramitacion judicial para tutelas.
e Gestion administrativa del caso.
Estos gastos no siempre se visibilizan en informes presupuestarios hospitalarios, pero su

acumulacién constituye una carga operativa sustancial para el sistema de salud estadounidense.
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Pregunta: ;Como se comparan los servicios medicos entre Puerto Rico y Estados Unidos,
en términos de calidad y efecto en los envejecientes sin hogar?
1. Infraestructura médica

e  Estados Unidos cuenta con una red hospitalaria robusta, incluyendo clinicas
comunitarias, hospitales mdviles, y programas como Healthcare for the Homeless.

e Puerto Rico, en contraste, enfrenta infraestructura deteriorada, especialmente en zonas
rurales, déficit de personal y limitaciones en servicios especializados para adultos
mayores sin hogar.

2. Financiamiento y seguros

«  EnEE.UU., los adultos mayores acceden a Medicare y Medicaid, con coberturas amplias
y fondos especificos para personas sin hogar.

«  EnPuerto Rico, aunque existe Medicare, los reembolsos federales son hasta 60%
menores, y Medicaid opera bajo un tope fijo, limitando la expansion de servicios y
dificultando la sostenibilidad financiera de los hospitales.

3. Regulacidn de calidad

«  EnEE.UU., agencias como CMS y JCAHO monitorean estandares de calidad con
rigurosidad, incluso en poblaciones vulnerables.

«  EnPuerto Rico, aungue existen hospitales acreditados, la calidad puede ser inconsistente
debido a la escasez de personal, limitaciones en equipos, y procesos burocraticos como el
Certificado de Necesidad y Conveniencia, que ralentiza la innovacion tecnolégica.

4. Coordinacion interagencial
. En EE.UU., la integracion entre hospitales, servicios sociales, programas de transicién

médica y gestores de casos permite una atencion mas fluida.
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«  EnPuerto Rico, la coordinacion entre agencias es mas reactiva y fragmentada, lo que

retrasa la reubicacion de envejecientes sin hogar, y expone a esta poblacién a situaciones

de riesgo.

Tabla 6.

Comparativa de Calidad y Capacidad de Atencién a Envejecientes sin Hogar

Aspect

Puerto Rico

Estados Unidos

Infraestructura hospitalaria

Financiamiento

Programas para sin hogar

Calidad de atencion

Coordinacién con servicios
sociales

Limitada, especialmente en zonas
rurales, oficialmente solo hay un
hospital rural en Lares

Reembolsos mas bajos, Medicaid
limitado

Practicamente inexistentes
Solo el gobierno y algunas
iglesias

Afectada por recursos y
migracion de profesionales y
ausencias de equipos
especializados. Tecnologia
atrasada

Débil e intermitente, falta
coordinacion de beneficios

Amplia, con servicios moviles y
especializados

Medicare/Medicaid completos,
programas federales especiales

Extensa red de salud para
personas sin hogar

Estandarizada y regulada, aunque
variable por estado

Integrada con gestion de casos y
albergues médicos

Pregunta: ; Como afecta la ocupacion de pacientes sanos al hospital y a la atencién de

pacientes nuevos en Puerto Rico y Estados Unidos?

La ocupacion hospitalaria por parte de pacientes médicamente dados de alta, pero no

dados de alta socialmente debido al abandono, la falta de hogar o cuidadores disponibles,

representa un serio obstaculo para la eficiencia y sostenibilidad del sistema hospitalario. Este

fendmeno tiene consecuencias clinicas, logisticas y econdmicas, tanto en Puerto Rico como en

Estados Unidos, aunque con diferencias importantes en su manejo.

Puerto Rico: Saturacion, déficit operativo y efectos financieros severos
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Alta tasa de ocupacion injustificada

En Puerto Rico, numerosos hospitales —especialmente en regiones rurales— reportan un
nlmero creciente de camas ocupadas por pacientes geriatricos que, aungue clinicamente
estables, no pueden ser dados de alta por razones sociales. Esta situacion se ve agravada
por la escasez de hogares geriatricos y centros de cuidado prolongado, lo que prolonga
innecesariamente la estadia hospitalaria.

Limitacion en camas disponibles y congestion de emergencias

La permanencia de pacientes sin indicacion médica reduce la disponibilidad de camas, lo
que genera cuellos de botella en la atencién médica, atrasos en salas de emergencia, y
prolongacion de tiempos de espera para pacientes nuevos que si requieren atencion
hospitalaria inmediata.

Impacto financiero directo

Una vez que el paciente es dado de alta médicamente, los planes médicos suspenden el
pago, dejando la totalidad del costo operativo al hospital. Esta situacion genera un déficit
econdmico progresivo, especialmente en hospitales publicos o con alto volumen de
pacientes bajo el programa Vital (Medicaid local).

Ineficiencia del recurso humano clinico

El personal médico y de enfermeria se ve forzado a mantener atencion activa a pacientes
que no requieren cuidados agudos, restando capacidad y enfoque a pacientes que si los
necesitan. Esto desgasta al personal, incrementa la rotacion laboral y disminuye la calidad
del servicio general.

Estados Unidos: Mayor capacidad de respuesta y mitigacion institucional
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Sistema estructurado de transicion post-alta

En EE.UU., los hospitales cuentan con herramientas institucionales como el ‘case
management’, los programas de atencion transicional y los centros de respite care médico,
que permiten trasladar de forma mas agil a los pacientes hacia entornos adecuados.
Menor duracion de la ocupacién innecesaria

La existencia de gestores de caso y la coordinacion entre hospitales y servicios sociales
reduce significativamente el tiempo que un paciente permanece en una cama hospitalaria
sin justificacion médica, facilitando el uso eficiente de los recursos.

Incentivos financieros alineados a la eficiencia

El sistema federal (a través de Medicare) establece penalizaciones por demoras en el alta
médica o por readmisiones innecesarias, lo cual fomenta una rotacion activa de camas y
obliga a los hospitales a encontrar soluciones sociales efectivas para cada paciente.
Gestion hospitalaria optimizada

Gracias al uso de tecnologias de monitoreo hospitalario, protocolos predecibles y
recursos comunitarios, los hospitales estadounidenses pueden planificar con anticipacion
las altas y mitigar el impacto social de los pacientes sin hogar o sin red familiar

inmediata.
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Tabla 7.

Representacion grafica sugerida: Comparativa de impacto por ocupacion innecesaria de camas

hospitalarias

Elemento

Puerto Rico

Estados Unidos

Alternativas de egreso post-alta

Tiempo promedio de retencion

Reembolso de costos

Congestion en sala de
emergencia

Impacto financiero

Coordinacion interagencial

Escasas; falta de hogares
geriatricos o cuidado intermedio

Dias a semanas

Se detiene tras el alta médica

Alta frecuencia por camas
ocupadas sin razon médica

Critico: hospitales absorben el
costo sin compensacion

Limitada, lenta, burocratica

Variadas: hogares temporales,
respite care, hogares
especializados

Horas a pocos dias (en general)

Se detiene también, pero existen
fondos de transicion en algunos
estados

Mejor capacidad para liberar
camas

A veces mitigado por programas
estatales o federales

Integrada: hospitales, agencias
sociales y servicios comunitarios

La ocupacion innecesaria de camas por parte de pacientes médicamente estables representa un

obstaculo critico para la eficiencia operativa de los hospitales. En Puerto Rico, donde la infraestructura

social, los servicios intermedios y los recursos comunitarios son limitados, este fendmeno se intensifica,

provocando retrasos en la admision de nuevos pacientes, saturacion en salas de emergencia y presién

financiera sobre las instituciones hospitalarias. Por el contrario, en los Estados Unidos, aunque el

problema también esta presente, la existencia de protocolos estructurados de transicion post-alta,

programas como medical respite care, y una mayor articulacion entre hospitales y agencias sociales,

permite una respuesta mas agil y eficaz. Esto mitiga el impacto sobre el sistema de salud y contribuye a

una gestion hospitalaria mas sostenible.
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Capitulo V.

Discusién

En el presente capitulo, se presenta la discusion de los hallazgos de la investigacion
titulada: EI Impacto Econdmico de los Pacientes Abandonados en los Hospitales: Una
comparacion entre Puerto Rico y Estados Unidos. Es importante subrayar que no todos los casos
de abandono obedecen a la falta de amor o responsabilidad. En muchos casos, el abandono se
produce como resultado del agotamiento fisico, emocional y financiero del cuidador principal.
Este fendmeno ha sido ampliamente documentado por organismos internacionales de salud como
una consecuencia natural del desgaste humano que implica cuidar a otra persona de manera
prolongada, especialmente sin apoyos institucionales, tiempo de descanso o recursos adecuados.
Sin embargo, para el envejeciente, el efecto es el mismo: quedar sin el amparo de quien debia
protegerle.

Muchos de los casos registrados implican a pacientes que, una vez recuperados
clinicamente, no pueden ser dados de alta por falta de familiares que se hagan cargo de ellos, ni
de una institucion receptora disponible. Las facilidades hospitalarias, al no tener jurisdiccién para
disponer de un paciente que ain no ha sido reubicado socialmente, deben mantenerlo internado.
En estos casos, se activa un proceso de referido a servicios sociales para intentar su reubicacion.
Este procedimiento puede demorar entre 40 y 60 dias, segin datos reportados por la Asociacion
de Hospitales de Puerto Rico (2023). Lamentablemente, en algunos casos, los pacientes fallecen
antes de ser reubicados.

Desde 2017, la situacion ha mostrado un incremento de cinco veces en el volumen de

casos en Puerto Rico, con un aumento de aproximadamente 500 pacientes adicionales
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anualmente que requieren internacion prolongada por abandono. Este crecimiento ha tenido un
impacto econdmico directo de méas de $20 millones anuales sobre el sistema hospitalario local.
En contraste, en los Estados Unidos no existe un mecanismo nacional estandarizado para
contabilizar estos casos como “abandono hospitalario”, ya que muchos de ellos son absorbidos
institucionalmente bajo la categoria de “paciente social” y redirigidos a través de programas de
Medicaid o viviendas subsidiadas. Esta diferencia metodoldgica invisibiliza parcialmente el
fendmeno, pero no elimina sus costos ni sus consecuencias estructurales.

A nivel més amplio, el abandono social de los adultos mayores en EE. UU. se manifiesta
también en personas mayores sin hogar, o en instituciones benéficas y organizaciones religiosas,
especialmente en comunidades latinas. A esto se suma la alarmante estimacion de que hasta 5
millones de adultos mayores sufren algun tipo de abuso o negligenciacada afio, segin entidades
como la National Council on Aging.

Antes del COVID-19, se estimaba que 1 de cada 10 ancianos sufria algin tipo de maltrato
0 negligencia; sin embargo, durante la pandemia esta cifra aumentd a 1 de cada 5 (un incremento
del 84%), reflejando el aislamiento, el colapso familiar y el estrés de los cuidadores como

factores criticos.
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Tabla 8.
Estimacion Comparativa del Costo Econémico del Abandono de Envejecientes

Categoria Monto EE.UU. (USD) Monto Puerto Rico Fuente

(USD)
Costo médico adicional ~ $5,084 No disponible PMC (2024)
por victima (anual)
Costo total por $5.3 mil millones Incluido en $70 millones Agency on Aging 4 /
abuso/maltrato en salud Gobierno de PR
Habitacion privada en $102,200 $15,600 Gobierno de PR
hogar de ancianos (subvencionado)
(anual)
Vida asistida (anual) $54,000 No disponible Long-term care, 2024
Pérdidas por explotacion  $28 mil millones No disponible NCOA (2023)
financiera
Gasto publico anual en  $N/D (cubierto por $70 millones Gobierno de Puerto Rico
abandono Medicaid)

Analisis Final del Impacto y Causas Sistémicas del Abandono de Envejecientes

Como se ha evidenciado, el abandono de personas envejecientes representa no solo una
crisis humanitaria, sino también un problema econémico de alto impacto para los sistemas
hospitalarios. En Estados Unidos se estima que cerca del 10% del costo total relacionado con
adultos mayores desatendidos puede atribuirse directamente al abandono en facilidades de salud,
aunque no todos los casos son registrados formalmente como tal. En Puerto Rico, por el
contrario, el enfoque ha estado mas dirigido al abandono hospitalario documentado, con datos
recientes de Pavia Health que estiman pérdidas de hasta $20 millones anuales exclusivamente
por esta causa.

Los costos del abandono, sin embargo, van mucho mas alla de los recursos invertidos en

camas ocupadas, medicamentos y personal. Factores sociales, econdmicos, demograficos y
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legales se entrelazan, alimentando este fendmeno y variando en su peso relativo segun la
jurisdiccion:

e  Factores demograficos y sociales: Puerto Rico tiene una poblacion envejecida mas
acentuada, con 22.7% de sus habitantes mayores de 65 afios, frente al 17% en Estados
Unidos. A esto se suma que cerca de 200,000 adultos mayores en la isla viven solos,
muchos sin hijos, viudos o con familiares emigrados. En EE.UU., el 28% de los mayores
también viven solos, reflejando una desconexion familiar creciente. La soledad extrema,
en ambos contextos, es un catalizador del abandono.

e Costo economico de la soledad (EE.UU.):

° Impacto total en la economia: $460 mil millones anuales (productividad,
ausentismo).

o Costo promedio por empleado para las empresas: $4,200 anuales.

o Costo por persona en el sistema de salud: $466 anuales.

o Costo por enfermedades relacionadas con la soledad: hasta $960 mil millones
(depresion, suicidio, adicciones).

e Limitaciones econémicas:

En Puerto Rico, muchos adultos mayores subsisten con ingresos fijos bajos (por ejemplo,
solo el Seguro Social), lo que dificulta costear servicios de cuidado formal o estancias en
hogares privados. En EE.UU., una residencia privada puede superar los $8,000
mensuales, y si no se califica para Medicaid, muchas familias optan por soluciones
extremas como el abandono hospitalario.

*  Falta de apoyo institucional:

En ambas jurisdicciones, la oferta publica de centros de cuidado prolongado subsidiados
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y programas de apoyo al cuidador es limitada, lo que incrementa el riesgo de abandono

por parte de familiares abrumados.

En resumen, Puerto Rico enfrenta una tormenta demogréafica: mas personas mayores que
jovenes, redes familiares debilitadas por la emigracion, y un sistema de salud fragil con recursos
escasos. En Estados Unidos, el fendmeno responde a familias nucleares mas pequefas, altos
costos de cuidado, y una cultura que favorece la independencia, lo cual puede llevar al abandono
disfrazado de institucionalizacion. En ambos contextos, la soledad, la falta de recursos y el
agotamiento de cuidadores son los factores estructurales mas criticos.

A continuacion, se presenta una tabla que resume las principales causas del abandono de
envejecientes, categorizadas por factores sociales, economicos, demograficos y culturales,
destacando su impacto especifico en las facilidades hospitalarias, especialmente en Puerto Rico,

donde el problema se presenta con mayor intensidad.
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Tabla 9.
Principales causas del abandono de envejecientes

Causa

Descripcion

Envejecimiento poblacional

Reduccion del crecimiento poblacional

Migracion de familiares jovenes

Agotamiento de cuidadores

Falta de recursos econémicos

Soledad y aislamiento social

Condiciones de salud mental o deterioro cognitivo

Conflictos familiares o vinculos rotos

Falta de politicas publicas o acceso a servicios

Cultura de individualismo o desvalorizacién del
envejeciente

Mayor nimero de personas mayores con
necesidades complejas de cuidado.

Menor nimero de hijos o familiares disponibles
para cuidar.

Hijos y nietos se mudan dejando atrés a los adultos
mayores.

Cuidadores sin descanso ni apoyo, llegan al limite
fisico y emocional.

Cuidado profesional inaccesible por su alto costo.

Adultos mayores sin red de apoyo o relaciones
cercanas.

Condiciones como demencia complican el cuidado
familiar.

Relaciones familiares fracturadas impiden el apoyo.

Escasez de programas publicos accesibles o
efectivos.

Cambio cultural que reduce la responsabilidad
hacia los mayores.

El abandono de adultos mayores no solo es un problema humanitario y social, sino que

genera costos considerables para el sistema de salud pablico y privado. Mantener a una persona
mayor ocupando una cama de hospital o sufragar su cuidado en ausencia de familia conlleva
gastos directos e indirectos que impactan presupuestos de hospitales, aseguradoras y agencias

gubernamentales.
Limitaciones

Los altos costos econdmicos y sociales y las alternativas donde todas las partes puedan
cooperar para una solucién a mediado plazo pueden ser evlauadas. Esta investigacion, aunque

aporta una vision sobre el impacto econémico del abandono de adultos mayores en hospitales,
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presenta ciertas limitaciones que deben ser consideradas al interpretar los resultados. En primer
lugar, la disponibilidad y acceso a datos especificos y actualizados sobre el abandono
hospitalario resulto ser limitada, especialmente en el contexto de Estados Unidos debido a que no
existe un proceso uniforme por estado y que, ademas, las metodologias alternativas se realizan
con relativo poco tiempo. Gran parte de la informacion utilizada proviene de informacion de
datos del gobierno a base de los estimados realizados y en Puerto Rico a base de la informacion
del Departamento de la Familia, lo cual restringe la posibilidad de realizar generalizaciones
concluyentes. Asimismo, se identificd un subregistro significativo de casos debido a la falta de
denuncias formales por parte de familiares o instituciones. Este fendmeno responde, en parte, a
factores culturales, emocionales o legales que inhiben la visibilidad del problema, si este no es
registrado por las facilidades de salud. Desde una perspectiva metodologica, el calculo del
impacto econdmico se baso en informacion parcial proporcionada por los estimados diarios y

conclusiones de datos suministrados por agencias gubernamentales

Igualmente, la medicion de factores sociales y culturales, como la fragmentacion familiar,
los valores comunitarios o el capital social, present6 limitaciones inherentes a su caracter
cualitativo y subjetivo. Estas limitaciones no invalidan los hallazgos del estudio, pero subrayan
la necesidad de continuar investigando el fendmeno desde multiples enfoques disciplinarios y

con acceso a fuentes de datos mas amplias y sistematizadas.

Reflexion Final y Recomendaciones

El abandono de adultos mayores no solo constituye un problema de indole humanitaria y
social, sino que también genera costos considerables para los sistemas de salud, tanto publicos
como privados. La permanencia prolongada de personas mayores en camas hospitalarias, asi

como los gastos derivados de su atencion médica y social en ausencia de apoyo familiar,
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representa una carga significativa para los presupuestos de hospitales, aseguradoras y agencias

gubernamentales.

Es fundamental tomar conciencia de los altos costos econdmicos y sociales que este

fendmeno implica, y promover alternativas de cooperacion entre las partes involucradas para

alcanzar soluciones viables a mediano plazo. En funcién del analisis realizado en esta

investigacion, se presentan las siguientes recomendaciones:

1.

Simplificacion de procesos administrativos en casos de abandono hospitalario:

En Estados Unidos, el tiempo promedio de permanencia de un paciente abandonado
oscila entre 3y 7 dias, mientras que en Puerto Rico puede superar los 20 dias. Esta
diferencia se debe a la complejidad del proceso local, que incluye contactar familiares,
acudir al tribunal y realizar referidos al Departamento de la Familia. Se recomienda que
el gobierno de Puerto Rico desarrolle un protocolo mas agil y eficiente, que reduzca el
tiempo de hospitalizacion innecesaria y los costos asociados.

Prevencidn del agotamiento del cuidador:

El desgaste fisico y emocional de los cuidadores es uno de los factores mas relevantes en
el abandono de adultos mayores. Es crucial implementar programas que ofrezcan centros
de cuidado parcial o de descanso temporal para cuidadores familiares, permitiendo su
recuperacion y previniendo el colapso emocional.

Creacioén de un “Banco de Horas” de apoyo comunitario:

Se sugiere establecer una iniciativa mediante la cual ciudadanos puedan donar tiempo
voluntario para acompafiar o asistir a adultos mayores en situacién de soledad. Este

programa puede gestionarse a través de municipios, organizaciones sin fines de lucro o
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instituciones religiosas, con el fin de fortalecer el apoyo comunitario a esta poblacion
vulnerable.

Justicia restaurativa mediante servicio comunitario:

Los tribunales podrian explorar modelos de justicia restaurativa en los que se permita
conmutar penas menores 0 multas por horas de servicio voluntario en hogares de cuidado
o centros de adultos mayores, siempre que las condiciones legales y éticas lo permitan.
Esta medida no solo ofreceria una respuesta practica al problema del abandono, sino que
también fomentaria la empatia intergeneracional.

Educacidon y concienciacion sobre el valor de las personas mayores:

Ademas de establecer marcos legales punitivos, es imprescindible fomentar una cultura
de respeto y valorizacion hacia las personas mayores, desde los niveles escolares hasta las
campafas publicas de concienciacion. Crear una narrativa social que resalte la dignidad,
el conocimiento y la experiencia de los envejecientes es clave para contrarrestar su

marginacion y abandono.
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APENDICE A

Legislacion Estatal Comparativa
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Alabama

Alabama

Alaska

Alaska

Penal — Protecting
Alabama’s Elders
Act
(Abuso/Negligenc
ia)

Civil — Adult
Protective
Services Act

Penal — Abandono
de Adulto
Vulnerable

Civil — Proteccion
de Adultos
Vulnerables

Define delitos de abuso y

negligencia de personas mayores
(1°, 2°y 3° grado), abarcando

maltrato fisico, explotacion

financiera y omision de cuidados

hacia mayores de 60 afios

eagle.usc.edu. El abandono se
considera una forma de negligencia
criminal si un cuidador incumple
intencionalmente con el cuidado

necesario.

Ley de Servicios de Proteccion al
Adulto de 1976, que establece la
responsabilidad estatal de investigar
reportes de abuso, abandono o
explotacion de adultos vulnerables
americanbar.org. Define “neglect”
(negligencia) como la falta de
proveer alimentos, refugio, atencién
médica, etc., abarcando situaciones
de abandono. Obliga a ciertos
profesionales a reportar casos.

El cadigo penal de Alaska tipifica
como delito grave (Class C felony)
abandonar intencionalmente a un
adulto vulnerable bajo cuidado, si
crea un riesgo sustancial de dafio
fisicotouchngo.comtouchngo.com.

Ej.: Dejar a un mayor discapacitado
sin asistencia constituyendo peligro
es endangering the welfare en ler
grado. Grados menores cubren
omision negligente de cuidados

basicos.

La ley de Proteccion de Adultos
Vulnerables (Alaska Stat. § 47.24)

define “abandono” como la

desercion de un adulto vulnerable

por parte de su cuidador

americanbar.org. Autoriza a APS a
intervenir cuando un adulto mayor
no puede protegerse por si mismo.
Incluye obligacion de reportar para
cuidadores y profesionales de salud.

Policiay
fiscales
(aplicacién
penal)

Dept. de
Human
Resources —
APS de
Alabama

Policiay
fiscales

Dept. of
Health/Soci
al Services —
APS

Ala. Code §§ 13A-6-191 a
13A-6-194eagle.usc.edu

Ala. Code § 38-9-2
(definiciones de
abuso/neglect)

americanbar.or

Alaska Stat. § 11.51.200
(abandono intencional)
touchngo.com; § 11.51.210
(omision negligente)
codes.findlaw.com

Alaska Stat. § 47.24.010 et
seq. (establece APS)

americanbar.org
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https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/al/#:~:text=Code%2520of%2520Alabama%2520section%252013A,and%2520Neglect%2520%25E2%2580%2593%2520First%2520Degree
https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/al/#:~:text=Code%2520of%2520Alabama%2520section%252013A,and%2520Neglect%2520%25E2%2580%2593%2520First%2520Degree
https://www.americanbar.org/groups/senior_lawyers/resources/elder-law-statutes/#:~:text=Alabama
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Types%2520of%2520Abuse%2520Defined%2520in,elder%2520abuse%253B%2520other%2520states%2520use
https://touchngo.com/lglcntr/akstats/Statutes/Title11/Chapter51/Section200.htm#:~:text=,first%2520degree%2520if%2520the%2520person
https://touchngo.com/lglcntr/akstats/Statutes/Title11/Chapter51/Section200.htm#:~:text=%25282%2529%2520violates%2520AS%252011,adult%2520suffers%2520serious%2520physical%2520injury
https://touchngo.com/lglcntr/akstats/Statutes/Title11/Chapter51/Section200.htm#:~:text=,first%2520degree%2520if%2520the%2520person
https://codes.findlaw.com/ak/title-11-criminal-law/ak-st-sect-11-51-210/#:~:text=Alaska%2520Statutes%2520Title%252011,lawful%2520excuse%2520to%2520provide
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520The%2520desertion%2520of%2520a,B%2529%2520sexual%2520assault
https://www.americanbar.org/groups/senior_lawyers/resources/elder-law-statutes/#:~:text=%252A%2520Alaska%2520Statutes%2520%25C2%25A7%25C2%25A7%252047,900%2520Protection%2520of%2520Vulnerable%2520Adults

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Arizona

Arizona

Arkansas

Penal —
Abuso/Negligenci
a de Adulto
Vulnerable

Civil — Servicios
de Adultos (APS)

Penal — Maltrato
de Adultos
Impedidos

El estatuto penal de Arizona ARS

13-3623 abarca el abuso de adultos
vulnerables, equiparandolo al abuso

infantil. Es delito colocar

intencional o negligentemente a un

adulto mayor dependiente en

situacion de peligro para su vida o
saludlitwaklawgroup.com
litwaklawgroup.com. La omision de Policiay
cuidado basico (neglect) por un fiscales
cuidador puede ser penada hasta

como felonia (grado depende de si

hubo intencién, imprudencia o

simple negligencia). Aungue no

menciona “abandono” explicito,

dejar de proveer supervision o

soporte es perseguible bajo este

delito.

La Ley de Servicios para Adultos
Vulnerables (A.R.S. § 46-451 et
seq.) establece las definiciones de
maltrato, incluyendo abandono, y
asigna al estado la funcién de APS
para proteger a mayores incapaces.
Requiere a trabajadores de salud,
cuidado y otros reportar casos de
abuso o negligencia al
Departamento de Servicios
Econdmicos de Arizona.

Dept. of
Economic
Security —
APS

Tipificado bajo “Abuse of adults
with disabilities . Es delito en
Arkansas abusar fisicamente,
explotar financieramente o negligir
a un adulto impedido (incluye
mayores con discapacidad). La
omisién voluntaria de cuidado por
un cuidador que resulta en dafio o
riesgo es considerada negligencia
criminal. Penada como delito clase
D o B segln gravedad.

Policiay
fiscales
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Ariz. Rev. Stat. § 13-3623
(Abuso de menores/adultos
vulnerables)
litwaklawgroup.com
litwaklawgroup.com

A.R.S. § 46-451
(definiciones de “abuse”,

“neglect”’)americanbar.org

Ark. Code § 5-28-103
(abuso o negligencia de
adulto vulnerable)

americanbar.org


https://litwaklawgroup.com/portfolio-item/vulnerable-adult-and-child-abuse/#:~:text=Abuse%2520cases%2520can%2520arise%2520when,three%2520different%2520offenses%2520as%2520follows
https://litwaklawgroup.com/portfolio-item/vulnerable-adult-and-child-abuse/#:~:text=,as%2520a%2520Class%25204%2520felony
https://litwaklawgroup.com/portfolio-item/vulnerable-adult-and-child-abuse/#:~:text=Abuse%2520cases%2520can%2520arise%2520when,three%2520different%2520offenses%2520as%2520follows
https://litwaklawgroup.com/portfolio-item/vulnerable-adult-and-child-abuse/#:~:text=,as%2520a%2520Class%25204%2520felony
https://www.americanbar.org/groups/senior_lawyers/resources/elder-law-statutes/#:~:text=,Child%2520or%2520Vulnerable%2520Adult%2520Abuse
https://www.americanbar.org/groups/senior_lawyers/resources/elder-law-statutes/#:~:text=Arkansas

Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Arkansas

California

California

Civil — Adult
Maltreatment Act
(APS)

Penal —
Abuso/Abandono
de Ancianos

Civil -
Responsabilidad
Familiar (Filial)

La Ley de Maltrato de Adultos
(Ark. Code § 9-20-101 et seq.)
define abandono como dejar a un
adulto mayor incapacitado sin los
cuidados necesarios. Establece

APS bajo el Departamento de

Servicios Humanos para investigar
reportes y proveer servicios de
proteccion. Incluye responsabilidad
de reportar para profesionales que
sospechen maltrato de ancianos.

California penaliza explicitamente
el abandono de una persona de edad
avanzada. El Cadigo Penal § 368
considera delito (elder abuse) la
desercion intencional de un adulto

de 65+ afios por parte de su

cuidadorfindlaw.com. Cubre tanto

maltrato fisico como neglect

(omision de cuidados). Cualquier
persona encargada del cuidado o
custodia de un anciano puede ser
procesada si lo abandona o le causa

sufrimiento injustificado.

California impone obligaciones
familiares por ley: el Cédigo de

Familia §§ 4400-4414 exige a

hijos/as y cényuges con recursos
ayudar a padres/madres ancianos
necesitados. Incluso existe sancion

penal menor: el Codigo Penal

§ 270c hace delito menor el no

proveer voluntariamente los
articulos necesarios a un

padre/madre anciano dependiente
worldpopulationreview.com. Estas

normas, aunque raramente

aplicadas, buscan asegurar apoyo
bésico a envejecientes indigentes.
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Dept. of
Human
Services —
APS

Policiay
fiscales

Tribunales
civiles
(demanda de
alimentos);
fiscalia (por
delito
menor)

Ark. Code § 9-20-103
(definiciones, incluye
“abandonment”)
americanbar.org

Cal. Penal Code § 368
(crimenes contra ancianos —
incluye abandono)
findlaw.com

Cal. Fam. Code §§ 4400-
4414; Cal. Penal Code

§ 270c (incumplir deber de
sustento)
worldpopulationreview.co
m



https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=match%2520at%2520L496%2520Intentional%2520and,said%2520adult%2520who%2520is%2520impaired
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=California%252C%2520for%2520example%252C%25C2%25A0defines%2520elder%2520abandonment%25C2%25A0as,is%2520subject%2520to%2520this%2520provision
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=California%252C%2520for%2520example%252C%25C2%25A0defines%2520elder%2520abandonment%25C2%25A0as,is%2520subject%2520to%2520this%2520provision
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=,California%2520Penal%2520Code%2520270c
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=,California%2520Penal%2520Code%2520270c
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=,California%2520Penal%2520Code%2520270c

Tipode Leyo

Agencia

Estado Politica Descripcién Respznsabl Referencia Legal
La Ley de Abuso de Ancianos y
Adultos Dependientes (Cal. Welf.
& Inst. Code §§ 15610 et seq.)
define abandonment como “la
renuncia o desistimiento deliberado
de los cuidados por parte del
responsable "americanbar.org.
o Autoriza a los APS (Servicios de Dept_. qle Cal. Welf. & In§t._C_qde
Civil — Ley de - Servicios § 15610.05 (definicion de
I . Proteccion) del condado a : : .
California  Proteccion de intervenir. proveer servicios de Sociales / abandono)americanbar.org;
Adultos (APS) P APS de § 15630 (mandato de
emergencia, o buscar tutela e
condados notificacion)

Colorado

Colorado

Penal — Maltrato a
Adulto en Riesgo

Civil — Servicios
de Proteccion de
Adultos (APS)

temporal para proteger a la persona
mayor abandonada. También
establece reportes obligatorios:
profesionales de salud, cuidadores y
policias deben reportar casos de
abuso/abandono a APS
findlaw.com.

Colorado tipifica delitos contra “at-

risk adults”. Ej.: el Codigo Penal

§ 18-6.5-103 define abuso a un

adulto en riesgo (mayor de 70 0

adulto discapacitado) e incluye

negligencia. Un cuidador que omite
intencionalmente proveer cuidados  Policiay
bésicos a una persona mayor, fiscales
causandole riesgo de lesiones,

puede ser culpable de negligencia

criminal. Las penas varian segin

dafio (negligencia que cause muerte

es delito grave de mayor grado)

justice.gov.

La ley de Colorado (§ 26-3.1-101 et
seq.) establece APS para adultos en
riesgo, definiendo abuso,
explotacion y abandono.
Profesionales médicos y de cuidado

tienen deber legal de reportar Dept. of
Human
sospechas de maltrato de mayores .
o Services —
de 70 afiosjustice.gov. El condado APS

(Dept. de Servicios Humanos)
investiga informes de abandono y
puede coordinar servicios o
proteccion legal para el adulto
mayor.
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Colo. Rev. Stat. § 18-6.5-
103 (abuso a ancianos —

penal)justice.gov

Colo. Rev. Stat. § 26-3.1-
102 (establece APS 'y
definiciones)

americanbar.or


https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520The%2520desertion%2520or%2520willful,to%2520provide%2520care%2520and%2520custody
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=If%2520your%2520loved%2520one%2520goes,term%2520care%2520ombudsperson%25C2%25A0to%2520investigate
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520The%2520desertion%2520or%2520willful,to%2520provide%2520care%2520and%2520custody
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=,and%2520the%2520abuse%2520or
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=,and%2520the%2520abuse%2520or
https://www.justice.gov/elderjustice/elder-justice-statutes-0#:~:text=Civil%2520elder%2520abuse%25C2%25A0statutes%2520guide%2520the,in%2520adult%2520protective%2520services%2520statutes
https://www.americanbar.org/groups/senior_lawyers/resources/elder-law-statutes/#:~:text=Colorado

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Connectic
ut

Connectic
ut

Connectic
ut

Penal —
Abandono/Neglig
encia (general)

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Protective
Services for the
Elderly (APS)

Connecticut no tiene un delito
especifico llamado “abandono de
anciano”, pero su cédigo penal
castiga la omision intencional de
cuidados a dependientes. Por
ejemplo, es delito menor no brindar
sustento a un pariente necesitado
bajo responsabilidad legal
worldpopulationreview.com.
Ademas, bajo leyes generales de
abuso, un cuidador que cause dafio
por negligencia intencional podria
enfrentar cargos de asalto o de
imprudencia temeraria. Connecticut
distingue neglect “activo”
(intencional) vs “pasivo”
(incapacidad sin intencion) en
contextos civilesfindlaw.com.

Policiay
fiscales

Connecticut impone por ley el
deber de los hijos de mantener a sus
padres necesitados. La ley de
sustento familiar (Conn. Gen. Stat.
§ 46b-215) y el delito de no
mantener a un dependiente (§ 53-
304) pueden obligar a hijos/as a
contribuir al cuidado de padres
ancianos indigentes
worldpopulationreview.com.
Aunque rara vez se aplican
severamente, estas normas proveen
base legal para que el Estado o los
progenitores demanden apoyo
financiero a familiares directos.

Tribunales
civiles/
Fiscalia (por
delito)

La ley de Servicios Protectores para
Ancianos (Conn. Gen. Stat. § 17b-
450 et seq.) define maltrato de
personas >60 afios, incluyendo
abandono dentro de “neglect”.
Autoriza al Departamento de
Servicios Sociales de Connecticut a
investigar informes de ancianos
abandonados o maltratados y a
proveer servicios (atencion
domiciliaria, albergue temporal,
etc.). Ciertos profesionales
(médicos, enfermeras, trabajadores
sociales) deben denunciar
sospechas de abuso/abandono a
APS en un plazo de 72 horas.

Dept. de
Social
Services —
APS

100

Conn. Gen. Stat. § 53-304
(incumplimiento de deber
familiar)
worldpopulationreview.co
m; § 17a-412 (mandato
reporte APS)

Conn. Gen. Stat. § 46b-215
(obligacién de
mantenimiento); § 53-304
(delito de no mantener)
worldpopulationreview.co
m

Conn. Gen. Stat. § 17b-451
(reportes obligatorios de
abuso de ancianos); § 17b-
452 (acciones de
proteccion)


https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=,whether%2520the%2520neglect%2520was%2520willful
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Connecticut%2520Flag

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Delaware

Delaware

Delaware

Penal —
Negligencia
(abandono)

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Adult
Protective
Services (APS)

En Delaware, el abandono de un
adulto mayor se aborda bajo la
definicion de “neglect”. La ley
define negligencia como el
abandono intencional y permanente
de un adulto incapacitado por parte
de su cuidador, sin hacer esfuerzos
razonables para asegurar su cuidado
esencialfindlaw.com. Sin embargo,
esta proteccion penal/civil solo se
aplica si la victima es un adulto
mayor “impedido” fisica o
mentalmentefindlaw.com. En casos
asi, el cuidador puede enfrentar
cargos por negligencia criminal de
un adulto vulnerable, ademas de las
sanciones por maltrato general
elevadas cuando la victima es
ancianafindlaw.com.

Policiay
fiscales

Delaware impone por ley que los
familiares cercanos sostengan a
padres/madres necesitados. El
Cddigo de Familia de Delaware
(tit. 13, § 503) exige a hijos/as con
medios econdmicos ayudar en el
sustento de sus progenitores
indigentes
worldpopulationreview.com. Esta
obligacidn filial permite al Estado
reclamar a los hijos los gastos de
cuidado de largo plazo brindado a
los padres (por €j., en asilos),
aunque su aplicacién practica es
limitada.

Tribunales
civiles

La Ley de Servicios Protectores
para Adultos Impedidos (tit. 31,

§ 3901 et seq.) establece APS bajo
el Departamento de Salud y
Servicios Sociales. Define “adulto
que es impedido” y dispone que
APS investigue casos de abuso,
explotacion o abandono. La familia
y la comunidad tienen el deber
moral de colaborar: la ley estatal
declara que la familia debe evitar
cualquier acto de abandono o
marginacion del anciano. Ciertos
profesionales deben reportar abuso
a APS, que puede tomar medidas

Dept. of
Health and
Social
Services —
APS

101

Del. Code tit. 31, § 3902(c)
(definicion de abandono
como negligencia)
codes.findlaw.com; Del.
Code tit. 11, § 1105
(agravante por victima
vulnerable)

Del. Code tit. 13, § 503
(obligacién de sustento de
padres)
worldpopulationreview.co
m

Del. Code tit. 31, § 3910
(autoridad de APS);

§ 3902(b)-(c) (definiciones
de abuso/abandono)
codes.findlaw.com



https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=Delaware%2520defines%2520neglect%2520as%2520the,applies%2520to%2520any%2520elderly%2520person
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=Delaware%2520defines%2520neglect%2520as%2520the,applies%2520to%2520any%2520elderly%2520person
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=Delaware%2520defines%2520neglect%2520as%2520the,applies%2520to%2520any%2520elderly%2520person
https://codes.findlaw.com/de/title-31-welfare/de-code-sect-31-3902/#:~:text=c,said%2520adult%2520who%2520is%2520impaired
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Delaware%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Delaware%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Delaware%2520Flag
https://codes.findlaw.com/de/title-31-welfare/de-code-sect-31-3902/#:~:text=c,said%2520adult%2520who%2520is%2520impaired

Agencia
Descripcién Responsabl Referencia Legal
e

Tipode Leyo
Estado Politica

protectoras (evaluaciones, servicios
domiciliarios, tutela).

Washington D.C. cuenta con leyes
penales especificas: “Criminal
Abuse of a Vulnerable Adult or
Elderly Person” (D.C. Code § 22-
933) y “Criminal Negligence”
(D.C. Code § 22-934) que castigan

a cualquier persona que abuse E/?;f(')a olita D.C. Code §§ 22-932 — 22-
_— Penal — Abusoy  fisicamente o abandone/descuid[e] P 936 (Elder Abuse and
Distrito de - - nay fiscales
-~ Negligencia de a un adulto vulnerable (mayor de 65 - Vulnerable Adult Neglect
Columbia : : ) (Oficina del
Adultos Mayores o con discapacidad) bajo su Fiscal del Statutes)eagle.usc.edu
cuidado. Un cuidador puede ser D.C) eagle.usc.edu

procesado por negligencia criminal
si omite brindar las atenciones
necesarias, incluso si el abandono
no causo lesion grave. Las penas se
escalonan segun la gravedad y si
hubo intencion.
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https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/dc#:~:text=D.C.%2520Code%2520section%252022,and%2520Elderly%2520Persons%2520%25E2%2580%2593%2520Definitions
https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/dc#:~:text=D.C.%2520Code%2520section%252022,Negligence

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

D.C.

Florida

Civil — Adult
Protective
Services (APS)

Penal —
Abuso/Negligenci
a de Ancianos

La ley local (D.C. Code § 7-1901 et

seq.) establece APS en el Distrito

de Columbia, definiendo los

términos de abuso, negligencia y

explotacion. APS (bajo la Oficina

de Envejecimiento o Servicios

Humanos) recibe reportes de la

comunidad sobre ancianos Dept. of
abandonados o maltratados y tiene  Aging and
poder para intervenir, evaluando la  Community
capacidad del mayor y coordinando  Living —
servicios sociales o tutela de ser APS
necesario. Se exige a cualquier

persona (no solo profesionales) que

denuncie a APS si sospecha que un

adulto mayor vulnerable esta siendo

maltratado o abandonado,

reflejando una responsabilidad

comunitaria amplia.

Florida tipifica el abuso, maltrato
agravado y negligencia de un adulto
mayor o discapacitado en el
Estatuto 825.102. Incluye causar
dafio fisico intencional, omitir
cuidados bésicos o supervision a
sabiendas de que el mayor no puede
cuidarse solo, y abandono. Por
ejemplo, dejar sin atencion a una
persona mayor dependiente,
resultando en dafio o riesgo,
constituye neglect y es delito
(generalmente un felony de 2° o0 3°
grado dependiendo de lesiones)
findlaw.comfindlaw.com. Los
fiscales pueden imputar abandono
aun si no hubo lesion fisica severa,
por el mero riesgo creado al
desertar al anciano.

Policiay
fiscales
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D.C. Code § 7-1903
(establece APS y denuncias
obligatorias de abuso de

adultos)eagle.usc.edu

Fla. Stat. § 825.102 (Abuse,
aggravated abuse, and
neglect of an elderly person
or disabled adult)
findlaw.comfindlaw.com



https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/dc#:~:text=D.C.%2520Code%2520section%25207,Protective%2520Services%2520%25E2%2580%2593%2520Definitions
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=Several%2520types%2520of%2520abuse%2520exist,but%2520then%2520deserts%2520that%2520person
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=go%2520unreported%2520or%2520are%2520hard,obligations%2520to%2520an%2520older%2520adult
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=Several%2520types%2520of%2520abuse%2520exist,but%2520then%2520deserts%2520that%2520person
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=go%2520unreported%2520or%2520are%2520hard,obligations%2520to%2520an%2520older%2520adult

Tipode Leyo

Estado Politica

Descripcién

Agencia

Responsabl

e

Referencia Legal

Civil — Adult
Protective
Services Act

Florida

Penal —
Explotacion y
Abuso de
Mayores

Georgia

Civil -
Responsabilidad
Filial

Georgia

La Ley de Servicios para Adultos
de Florida (Cap. 415, F.S.) define
“neglect” como la falla de un
cuidador en proveer lo necesario
para el bienestar de un anciano,
incluyendo alimentos, cuidado
médico, refugio, etc. APS, bajo el
Departamento de Nifios y Familias

Dept. of

(DCF), investiga reportes a la Linea  Children

de Abuso estatal. Florida exige a
cualquier persona reportar
sospechas de abuso/abandono de
mayores (es uno de los estados con
reportes obligatorios universales).
APS puede coordinar servicios 0
solicitar a tribunales 6rdenes de
proteccidn para mayores
abandonados.

Georgia penaliza diversos actos
contra mayores de 65 afios bajo el
Codigo § 16-5-100 et seq. En
particular, § 16-5-101 tipifica la
negligencia y explotacion de un
adulto mayor. Un encargado que
abandona o priva de cuidados a un
anciano, causando indebido dolor o
riesgo, puede ser culpable de
maltrato a mayores. Ademas,
Georgia tiene delito de “crueldad
hacia personas mayores” si se
causa dolor excesivo mediante
privacion intencional.

La ley de Georgia (Cddigo § 36-12-
3) preve que si un adulto mayor
indigente recibe ayuda publica, las
autoridades locales pueden intentar
reclamar los costos a sus familiares
legalmente responsables. En la
practica actual, Georgia rara vez
aplica ampliamente esta antigua
disposicion de responsabilidad
filial, pero existe la base legal para
exigir a hijos solventes que
contribuyan al cuidado de sus
padres necesitados.

104

and Families

— APS

Policiay
fiscales

Tribunales /
Gobiernos
locales

Fla. Stat. § 415.102(16)
(definicion de neglect
incluye abandono);
§415.103 (APS, autoridad
de intervencion)

Ga. Code Ann. § 16-5-101
(abuso/neglecto de adultos
mayores); § 16-5-100
(definiciones)

Ga. Code Ann. § 36-12-3
(responsabilidad de
parientes por gastos de
asistencia)
worldpopulationreview.co
m



https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Georgia%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Georgia%2520Flag

Estado

Tipode Leyo

Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Georgia

Hawai

Hawai

Civil — Adult
Protective
Services

Penal — Accién
Civil por Abuso

de Anciano

Civil — Adult
Protective
Services

La Ley de Proteccion de Adultos
Mayores (Georgia Adult Protection
Act, O.C.G.A. § 30-5-1 et seq.)
establece APS bajo el
Departamento de Servicios
Humanos. Define abuso,
negligencia (incluido abandono, p.
ej. dejar a un mayor incapaz sin
cuidado) y explotacion.
Profesionales médicos, de cuidado
y de servicios sociales deben
notificar casos a APS o a la policia.
APS puede solicitar 6rdenes de
emergencia para proteger a un
anciano abandonado (e.g. ingresarlo
en una instalacion segura
temporalmente).

Hawai permite una respuesta penal-
civil singular: la ley estatal autoriza
al Fiscal General a entablar
demandas civiles contra cuidadores
que cometen abuso o abandono de
un anciano dependiente
law.justia.com. Aunque el codigo
penal general de Hawai no tipifica
“abandono de anciano” como figura
aparte, si contempla delitos por
poner en peligro a una persona
dependiente (similar a negligencia
criminal). En ausencia de
procesamiento penal, la accion civil
del Estado busca sancionar y
resarcir dafios por abandono.

La ley de Hawai (HRS § 346-222 y
siguientes) define “vulnerable
adult” y formas de maltrato. Se
incluye el abandono dentro de
neglect, definido como no proveer a
un adulto dependiente los cuidados
bésicos necesarios. El
Departamento de Servicios Sociales
de Hawai (Adult Protective
Community Services) recibe
reportes obligatorios de ciertos
profesionales
humanservices.hawaii.gov,
investiga la situacion y puede
coordinar acogida de emergencia o
servicios asistenciales para el
anciano abandonado.
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Dept. of
Human
Services —
APS

Fiscal
General del
Estado (via
demanda
civil)

Dept. of
Human
Services —
Adult
Protective
Community
Services

Ga. Code Ann. § 30-5-3
(definiciones de maltrato);
§ 30-5-4 (reportes
obligatorios y potestades de
APS)

Haw. Rev. Stat. § 28-94
(accion civil por
abuso/abandono de
dependientes)
law.justia.com; Haw. Rev.
Stat. § 709-902
(endangering welfare of an
incompetent person)

Haw. Rev. Stat. § 346-222
(definiciones de abuso,
incluye abandono)

law.justia.com; § 346-224
(obligacion de reporte)


https://law.justia.com/codes/hawaii/title-4/chapter-28/section-28-94/#:~:text=Hawaii%2520Revised%2520Statutes%2520%25C2%25A7%252028,abuse%2520of%2520a%2520dependent%2520elder
https://law.justia.com/codes/hawaii/title-4/chapter-28/section-28-94/#:~:text=Hawaii%2520Revised%2520Statutes%2520%25C2%25A7%252028,abuse%2520of%2520a%2520dependent%2520elder
https://humanservices.hawaii.gov/ssd/files/2015/10/Guidelines-for-Mandated-Reporters.pdf#:~:text=,psychological%2520abuse%252C%2520sexual%2520abuse%252C
https://law.justia.com/codes/hawaii/title-20/chapter-346/section-346-222/#:~:text=Hawaii%2520Revised%2520Statutes%2520%25C2%25A7%2520346,5

Agencia

Tipo de Ley o S .
Estado Politica Descripcién Respc;nsabl Referencia Legal
Idaho tiene un delito explicito por
abandono: el Cddigo § 18-1505A
denominado “Abandoning a
Vulnerable Adult”. Un cuidador
gue desampare intencional y
permanentemente a un adulto
vulnerable bajo su custodia, sin Idaho Code § 18-1505A
tomar medidas para asegurar los (Abandono de adulto
Penal — Abandono - ; - )
servicios esenciales, puede ser Policiay vulnerable)eagle.usc.edu;
Idaho de Adulto .
procesadoeagle.usc.edu. Es un fiscales § 18-1505 (Abuso/neglecto
Vulnerable . :
delito felony si del abandono resulta de adulto vulnerable)
peligro para la vida o integridad, o eagle.usc.edu
misdemeanor en casos menos
graves. Idaho también penaliza
abuso o negligencia (omision de
cuidados) bajo § 18-1505,
complementando la figura de
abandonoeagle.usc.edu.
Idaho impone por ley que los hijos
apoyen a sus padres necesitados. El
Cadigo de ldaho § 32-1002 dispone
gue toda persona tiene la obligacién
de mantener a sus padres o abuelos Idaho Code § 32-1002
Civil — indigentes cuando tenga capacidad . (duty of children to support
. Tribunales
Idaho Responsabilidad  para hacerlo L parents)
L . . civiles . :
Filial worldpopulationreview.com. worldpopulationreview.co
Incumplir deliberadamente esta m
obligacion puede dar lugar a
acciones civiles de reembolso (e
incluso consecuencias penales leves
bajo estatutos de no-sustento).
La Ley de Abuso, Negligencia y
Explotacion de Adultos (Idaho
Code § 39-5301 et seq.) define
“abandonment” como el abandono
o0 desercion de un adulto vulnerable
por parte de su cuidador
americanbar.org. Establece APS en
Idaho Code § 39-5302(1)
Civil — Adult Idaho (Dept. de H_ealth & Welfare) Dept. of (definicion de abandono)
con facultad para investigar .
Abuse, Neglect . : ., Healthand  americanbar.org
Idaho 2 denuncias y brindar proteccion. - )
and Exploitation Existe deber de reportar: cualquier Welfare — americanbar.org; § 39-5303
Act (APS) P X g APS (deber de reportar)

persona que sospeche abuso o
abandono de un adulto vulnerable
debe informar a las autoridades
(Idaho es otro estado de reporte
universal). APS puede coordinar
servicios médicos, cuidado
temporal o iniciar procedimientos
legales para proteger al mayor.
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law.justia.com


https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/id/#:~:text=Neglect%2520of%2520a%2520Vulnerable%2520Adult
https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/id/#:~:text=Elder%252FOlder%2520Adult%2520Abuse
https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/id/#:~:text=Neglect%2520of%2520a%2520Vulnerable%2520Adult
https://eagle.usc.edu/state-specific-laws/id/#:~:text=Idaho%2520Code%2520section%252018,Neglect%2520of%2520a%2520Vulnerable%2520Adult
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Idaho%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Idaho%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Idaho%2520Flag
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520The%2520desertion%2520or%2520willful,injury%252C%2520or%2520actions%2520which%2520may
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Intentional%2520and%2520permanent%2520abandonment%2520or,said%2520adult%2520who%2520is%2520impaired
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520The%2520desertion%2520or%2520willful,injury%252C%2520or%2520actions%2520which%2520may
https://law.justia.com/codes/idaho/2011/title39/chapter53/39-5303/#:~:text=ID%2520Code%2520%25C2%25A7%252039,neglect%2520or%2520exploitation%2520of

Tipode Leyo
Estado Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Penal —
Negligencia
Criminal de
Anciano

Illinois

Civil — Adult
Illinois Protective
Services Act

Ilinais tipifica el abuso o

negligencia criminal de una persona

mayor o con discapacidad en

720 ILCS 5/12-4.4a. Un cuidador

comete delito si abandona a un

adulto mayor o no le provee las

necesidades basicas

intencionalmente, causando que su

vida o salud se pongan en peligro Policiay
codes.findlaw.com fiscales
codes.findlaw.com. Por ejemplo, la

ley especifica que “abandona a un
residente” en una institucién es un

acto de negligencia criminal
codes.findlaw.com. Las penas

varian de delito menor agravado a

felonia, dependiendo de si result6

en dafio fisico o riesgo grave.

La Ley de Abuso y Negligencia de
Adultos Mayores (320 ILCS 20/)
define maltrato contra personas de
60+ afios e instala un programa
APS a través del Departamento de
Envejecimiento de Illinois. Incluye
en “neglect” la falla de un cuidador
en proveer las necesidades,
pudiendo abarcar abandono. Illinois
exige a ciertos profesionales
(médicos, personal de cuidado)
reportar casos de ancianos
maltratados; ofrece inmunidad a
quienes reportan en buena fe
ilaging.illinois.gov. APS coordina
con agencias locales para investigar
y, de ser necesario, involucrar a la
fiscalia o tribunales (por ej., para
remover al mayor de la situacion de
abandono).

Dept. on
Aging —
APS
(agencias
locales)

107

720 ILCS 5/12-4.4a
(criminal abuse or neglect
of an elderly person —
incluye abandono)
codes.findlaw.com
codes.findlaw.com

320 ILCS 20/1-20/13
(IMlinois Elder Abuse and
Neglect Act)
ilaging.illinois.gov



https://codes.findlaw.com/il/chapter-720-criminal-offenses/il-st-sect-720-5-12-4-4a/#:~:text=%2528C%2529%2520abandons%2520a%2520resident
https://codes.findlaw.com/il/chapter-720-criminal-offenses/il-st-sect-720-5-12-4-4a/#:~:text=%2528C%2529%2520abandons%2520a%2520resident
https://codes.findlaw.com/il/chapter-720-criminal-offenses/il-st-sect-720-5-12-4-4a/#:~:text=%2528C%2529%2520abandons%2520a%2520resident
https://codes.findlaw.com/il/chapter-720-criminal-offenses/il-st-sect-720-5-12-4-4a/#:~:text=%2528C%2529%2520abandons%2520a%2520resident
https://codes.findlaw.com/il/chapter-720-criminal-offenses/il-st-sect-720-5-12-4-4a/#:~:text=%2528C%2529%2520abandons%2520a%2520resident
https://ilaging.illinois.gov/protectionadvocacy/abuse-reporting.html#:~:text=Report%2520abuse%252C%2520neglect%252C%2520exploitation%2520or,or%2520cooperate%2520with%2520an
https://ilaging.illinois.gov/protectionadvocacy/abuse-reporting.html#:~:text=Report%2520abuse%252C%2520neglect%252C%2520exploitation%2520or,or%2520cooperate%2520with%2520an

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Indiana

Indiana

Penal — Omisién
de Cuidado a
Dependiente

Civil -
Responsabilidad
Filial

Indiana castiga bajo “neglect of a
dependent” a quien, teniendo
custodia de un dependiente (incluye
padres ancianos), omite proveerle
sustento, comida o atencién médica
adecuada. Si tal omisién pone en
riesgo la vida o causa lesiones, es
un delito grave (nivel 3 a 6 felony
segln el dafio). Esta ley,
originalmente para menores, se
aplica también cuando el
dependiente es un adulto
incapacitado o anciano bajo
cuidado. Indiana asimismo tiene un
estatuto de abandono en contexto
familiar: no mantener a un padre
mayor indigente puede infringir el
codigo penal de familia (Ind. Code
§ 35-46-1-7)
worldpopulationreview.com.

Policiay
fiscales

Indiana es uno de los estados con
ley filial extensa. El codigo (Ind.
Code § 31-16-17) establece que los
hijos tienen la obligacién legal de
proveer alimentos y necesidades
bésicas a sus padres si estos no
pueden mantenerse
worldpopulationreview.com. El
incumplimiento puede llevar a
procesos en cortes de familia para
ordenar pagos de manutencién.
Ademas, la falta deliberada de
soporte financiero a un padre mayor
indigente esta tipificada como
delito menor en Indiana
worldpopulationreview.com.

Tribunales
civiles /
Fiscalia (por
falta grave)
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Ind. Code § 35-46-1-4
(Neglect of a dependent);
Ind. Code § 35-46-1-7
(nonsupport of parent)
worldpopulationreview.co
m

Ind. Code § 31-16-17-1 a
17-7 (obligacion de
sustento a padres); Ind.
Code § 35-46-1-7 (delito de
no sustento)
worldpopulationreview.co
m



https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Indiana%2520Flag

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Indiana

lowa

Civil — Adult
Protective
Services (APS)

Penal — Abuso de
Adulto
Dependiente

La ley de Indiana (IC 12-10-3) crea

el sistema APS regional bajo la

Divisién de Envejecientes. Define

“endangered adult” (adulto en

peligro) e incluye abandono dentro

de las situaciones a atender.

Dispone que la fiscalia de cada Unidad APS
jurisdiccion supervise las (Fiscalias de
investigaciones APS. Ciertos Circuito y
profesionales deben informar casos; Division de
en Indiana también cualquier Aging del
persona que sospeche que un mayor FSSA)

es victima de abandono puede

reportarlo (no denunciar es una

infraccion menor). APS puede

solicitar a un tribunal érdenes de

proteccion para el anciano o iniciar

un caso de tutela de emergencia.

lowa cuenta con delitos especificos

de abuso de dependientes. Por

ejemplo, “Dependent adult abuse”

puede ser procesado como felonia si

un cuidador intencionalmente o por
imprudencia grave causa lesion o

desatiende a un adulto mayor
dependientejustice.govjustice.gov.

lowa distingue niveles: abuso

intencional que cause grave dafio es Policiay
felony Clase C, negligencia fiscales
imprudente resultando en lesion es

Clase D, y explotacion financiera es

delito penal tambiénjustice.gov

justice.gov. El simple abandono

(desamparo sin dafio fisico

inmediato) encaja en abuso por

omision y se sanciona como delito

serio (serious misdemeanor)

justice.gov.
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Ind. Code § 12-10-3-2
(definiciones, “endangered
adult”); § 12-10-3-10
(investigacion APS por
fiscalias)

lowa Code § 235B.20 /

§ 726.7-726.8 (dependent
adult abuse offenses)
justice.govjustice.gov



https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=4,abuse%2520results%2520in%2520physical%2520injury
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=7,guilty%2520of%2520a%2520serious%2520misdemeanor
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=3,abuse%2520results%2520in%2520serious%2520injury
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=7,guilty%2520of%2520a%2520serious%2520misdemeanor
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=dependent%2520adult%2520abuse%2520results%2520in,physical%2520injury
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=4,abuse%2520results%2520in%2520physical%2520injury
https://www.justice.gov/elderjustice/prosecutors/statutes?page=11#:~:text=7,guilty%2520of%2520a%2520serious%2520misdemeanor

Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

lowa

lowa

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Dependent
Adult Protective
Services

lowa mantiene una antigua ley
filial: el Cddigo § 252.2 obliga a los
hijos adultos a atender las
necesidades basicas de sus padres
pobresworldpopulationreview.com.
Si un padre anciano incurre en
gastos asistenciales a costa del
condado/estado, las autoridades
pueden reclamar dicho costo a los
hijos con recursos mediante
acciones legales. Esta obligacion se
aplica también a otros parientes
cercanos en ausencia de hijos,
aunque su uso ha disminuido en la
era moderna (Medicaid suele cubrir
costos, pero el condado puede
intentar recuperar pagos).

La ley de lowa (lowa Code

Ch. 235B) define “dependent adult”
y provee un marco para protective
services. Incluye abandono en la
definicién de maltrato (desertar a un
adulto que no puede cuidar de si
mismo). lowa exige reportes
obligatorios de una amplia gama de
profesionales (atencion médica,
servicios sociales, banca en casos
financieros) al descubrir abandono
o0 abusofindlaw.comfindlaw.com. El
Departamento de Servicios
Humanos de lowa investiga estos
reportes y puede coordinar con la
corte intervenciones necesarias (por
ejemplo, autorizar la reubicacion
del adulto mayor abandonado en
una vivienda segura, contra la
voluntad del cuidador negligente si
€s preciso).
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Juntas de
Supervisore
s del
condado /
Tribunales
civiles

Dept. of
Health and
Human
Services —
APS

lowa Code § 252.2 (liability
of children for support of
poor parents)
worldpopulationreview.co
m

lowa Code § 235B.2
(definiciones, incluyendo
abandono como abuso)

americanbar.org; § 235B.3
(mandatory reporters)


https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Iowa%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Iowa%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Iowa%2520Flag
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=responsibility%2520of%2520providing%2520care%2520to,but%2520then%2520deserts%2520that%2520person
https://www.findlaw.com/elder/elder-abuse/elder-abandonment.html#:~:text=go%2520unreported%2520or%2520are%2520hard,obligations%2520to%2520an%2520older%2520adult
https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520means%2520,or%2520other%2520person%2520with%2520an

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl Referencia Legal
e

Kansas

Kansas

Penal — Maltrato
de Adulto
Dependiente

Civil — Adult
Protective
Services

Kansas tipifica el maltrato de

adultos dependientes bajo el

estatuto K.S.A. 21-5417. Es ilegal

que un cuidador intencionalmente

cause maltrato fisico,

injustificadamente limite la libertad,

o falla en cuidar (neglect) a una

persona mayor dependiente.

Abandonar a un anciano que - Kan. Stat. Ann. § 21-5417
: . - Policiay .

requiere asistencia puede ser fi (mistreatment of a

. . iscales

perseguido como neglect criminal, dependent adult)

particularmente si conlleva a que el

anciano sufra hambre,

deshidratacién, ulceraciones u otras

sefiales de descuidowomenslaw.org.

Las penas oscilan desde delito

menor grave hasta felonia de nivel

medio, segln dafio o explotacién

concomitante.

La Ley de Proteccion de Adultos de
Kansas (K.S.A. 39-1401 et seq.)
requiere a cualquier persona con
causa razonable reportar abuso,
negligencia o explotacion de
personas mayores (18+ con
incapacidad). APS en Kansas
(Dept. for Children and Families)
investiga dichas notificaciones. La
ley faculta a APS a acceder al hogar
del mayor, coordinar evaluaciones
médicas y, con orden judicial,
proveer servicios o remover al
anciano de peligro de abandono. La
comunidad (vecinos, bancos, etc.)
también colabora mediante la linea
de denuncia centralizada.

Dept. for Kan. Stat. Ann. § 39-1430
Children (definiciones de maltrato);
and Families § 39-1431 (reporting abuse
- APS of adult)
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https://www.womenslaw.org/es/sobre-el-maltrato/el-maltrato-en-comunidades-especificas/maltrato-de-personas-mayores/all#:~:text=,han%2520sido%2520tratados%2520ni%2520atendidos

Tipode Leyo
Estado Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Kentuck Penal — Abuso de
y Adulto Vulnerable

Civil -
Kentucky  Responsabilidad
Filial

Kentucky sanciona la negligencia
de un adulto vulnerable a través del
delito de “knowingly abusing or
neglecting an adult” (KRS

§ 209.990). Un cuidador que con
conocimiento falle en suministrar
alimento, cuidados médicos, abrigo
0 proteccion adecuada a un mayor
gue esta fisica 0 mentalmente
incapacitado comete un delito Clase
C (si causa dafio serio) o Clase D
(riesgo de dafio). Ademas,
Kentucky tiene un delito de no
mantener a padres (KRS § 530.050)
que hace ilegal que un hijo adulto
abandone intencionalmente a un
padre o ancestro dependiente en
desamparo sin asistencia financiera
worldpopulationreview.com.

En Kentucky, la “filial
responsibility” esta establecida por
KRS § 530.050: es un delito menor
de clase A que un adulto habilidoso
se niegue a mantener a su
padre/madre indigente (so pena de
hasta 12 meses de cércel)
worldpopulationreview.com. Esta
inusual disposicién penal
complementa la via civil. Ademas,
la ley estatal permite a instituciones
de salud demandar a familiares por
costos de cuidado de ancianos si el
paciente no puede pagar. Aungue
rara, Kentucky tiene asi uno de los
mecanismos legales mas coercitivos
para asegurar apoyo familiar a
envejecientes.
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Policiay
fiscales

Tribunales
civiles/
Fiscalia
(delito
menor)

Ky. Rev. Stat. § 209.990
(penalidades por
abuse/neglect a adulto
vulnerable); KRS § 530.050
(flagrante no manutencion
de padre)
worldpopulationreview.co
m

Ky. Rev. Stat. § 530.050(2)
(omision de soporte a
progenitor)
worldpopulationreview.co
m



https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Kentucky%2520Flag

Tipode Leyo

Estado Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Civil — Adult
Kentucky Protection Act
(APS)

Penal — Crueldad
contra Personas

Luisiana
Infirmas

Civil —
Luisiana
Filial

Responsabilidad

La Adult Protection Act de
Kentucky (KRS 209) obliga a toda
persona a reportar a las autoridades
si cree que un adulto mayor
(definido 18+ con disabilidad) esta
siendo abandonado o abusado. El
Departamento de Servicios
Comunitarios (APS) investiga
inmediatamente las denuncias; si
confirma abandono, puede
coordinar traslado a un lugar seguro
o iniciar procedimientos de tutela.
La ley también prevé un Equipo
Multidisciplinario por condado para
revisar casos graves de
abuso/abandono de ancianos y
mejorar la respuesta conjunta de
APS, policia y fiscalia.

Luisiana establece como delito la
“crueldad a personas infirmas”
(LSA-R.S. 14:93.3), que abarca a
ancianos o discapacitados. Consiste
en maltratar o privar
intencionalmente de cuidados
adecuados a una persona anciana
incapaz de autoproteccion,
incluyendo abandono. Ej.: Dejar a
un mayor encamado sin higiene ni
alimento es crueldad criminal. Se
castiga como delito grave (hasta 10
afios prision). También existe
explotacion de personas de edad
tipificada por separado.

El Cédigo Civil de Luisiana impone
la obligacion alimentaria entre
ascendientes y descendientes (C.C.
Arts. 229-237). Esto significa que
hijos y nietos deben socorrer a
padres y abuelos necesitados con lo
necesario para vivir, proporcional a
sus medios. Luisiana puede entablar
acciones de pensién alimenticia en
favor de un anciano contra sus
familiares si aquel requiere apoyo.
Aunque de base civil, el
incumplimiento voluntario también
podria constituir criminal neglect of
family bajo las leyes de familia.

113

Cabinet for
Health and
Family
Services —
APS

Policiay
fiscales

Tribunales
civiles
(acciones de
alimentos)

Ky. Rev. Stat. § 209.030
(duty to report adult
abuse/neglect); § 209.100
(authority of APS)

La. Rev. Stat. § 14:93.3
(Cruelty to the infirmed)

La. Civil Code Art. 229y
sigs. (deber de alimentos
entre parientes); La. Rev.
Stat. § 14:74 (criminal
neglect of family, incluye
padres)
worldpopulationreview.co
m



https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Louisiana%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Louisiana%2520Flag

Estado

Tipode Leyo

Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Luisiana

Maine

Maine

Civil — Adult
Protective
Services

Penal — Abuso de
Persona Anciana

Civil — Adult
Protective
Services

La ley de Proteccién de Adultos de
Luisiana (Titulo 15, § 1501 et seq.)
crea APS bajo el Departamento de
Servicios de Familia. Define
“adulto en necesidad de servicios”
e incluye situaciones de abandono.
Estipula reportes obligatorios para
profesionales al Elderly Protective
Services del estado. APS puede
obtener 6rdenes judiciales para
entrar a la residencia, evaluar a la
persona mayor supuestamente
abandonada y ordenar provision de
cuidados. Luisiana también cuenta
con un Fondo de Beneficencia
estatal para ayudar en emergencias
a ancianos abandonados sin
recursos hasta que se establezca un
plan permanente de cuidado.

Maine tipifica como delito el
maltrato de personas dependientes
(17-A M.R.S. § 555: “Endangering
the welfare of a dependent
person”). Un hijo, nieto u otra
persona con deber de cuidado que
abandone o negligentemente prive
de cuidados a un adulto mayor
dependiente puede ser acusado de
este delito clase Damericanbar.org.
Maine también contempla
agravantes si el abandono resulta en
lesiones graves 0 muerte (elevando
aclase C o B).

Maine requiere por ley (22 M.R.S.

§ 3477) que cualquier persona
reporte inmediatamente a APS si
sospecha que un anciano o adulto
dependiente ha sido abandonado o
maltratado. EI Departamento de
Servicios de Salud y Humanos de
Maine (APS) investiga y puede, con
autorizacion judicial, proveer
protecciones de emergencia, por
ejemplo, remover al mayor de una
situacion peligrosa de abandono. La
ley define abandono como la
desercidn del anciano por quien ha
asumido su cuidado, sin asegurarle
sus necesidades basicas.
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Louisiana
Dept. of
Children &
Family
Services —
APS

Policiay
fiscales

Dept. of
Health and
Human
Services —
APS

La. Rev. Stat. § 15:1503
(definiciones); § 15:1507
(investigacion y remedios
APS)

17-A M.R.S. § 555
(Endangering welfare of
dependent — incluye
ancianos)

22 M.R.S. § 3472
(definiciones de abuso,
incluye abandono); § 3477
(mandatory reporting)


https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520means%2520,or%2520other%2520person%2520with%2520an

Tipode Leyo

Estado Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Penal —
Abuso/Negligenci
a de Adulto
Vulnerable

Maryland

Civil -
Responsabilidad
Filial

Maryland

Civil — Adult
Protective
Services

Maryland

Maryland criminaliza el abuso o
negligencia de un adulto vulnerable
en Md. Criminal Law Art. 8§ 3-604
y 3-605. Un caregiver que cause
abuso fisico o falte gravemente a
sus deberes de cuidado hacia un
mayor vulnerable (por edad o
discapacidad) puede ser culpable de
felonia de ler grado (si hay dafio
grave o riesgo de muerte) o delito
menor de 2° grado (casos menos
severos). Abandonar a un mayor sin
capacidad de valerse, dejandolo en
peligro, encuadra en negligencia de
2° grado.

Policiay
fiscales

Maryland tiene una ley filial (Md.

Family Law § 13-101 et seq.) que

obliga a los parientes directos con

medios a contribuir al costo de

cuidado necesario de sus padres 0

familiares mayores indigentes
worldpopulationreview.com. Esta

ley habilita al Estado a reclamar a

los hijos solventes los gastos Tribunales
médicos o de residencia de ancianos civiles
cubiertos por fondos publicos. Sin

embargo, Maryland suele recurrir

mas a programas federales

(Medicaid) que a demandar a los

hijos, reservando esta herramienta

para casos de posible abuso de
transferencias patrimoniales para

eludir pagos.

La ley de Maryland (Family Law

§ 14-301 et seq.) define “abuso” de
adultos vulnerables e incluye
abandono. APS de Maryland (bajo
Dept. de Servicios Humanos)
investiga informes de ancianos en
riesgo; la ley faculta a APS a entrar
al domicilio con orden si se
sospecha que el mayor esta
abandonado e incapacitado.
Maryland exige a trabajadores
sociales, de salud y policiales
reportar casos, y anima a cualquier
persona a hacerlo. Si APS confirma
abandono, puede coordinar
servicios domiciliarios o iniciar un

Dept. of
Human
Services —
APS
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Md. Code, Criminal Law
§ 3-604 (Abuse/Neglect of
vulnerable adult in the first
degree); § 3-605 (second
degree)

Md. Code, Family Law
§§ 13-101 — 13-109
(support of destitute
parents)
worldpopulationreview.co
m

Md. Family Law § 14-302
(definiciones, “neglect”
abarca abandono); § 14-303
(reporting and investigation
of adult abuse)


https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Maryland%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Maryland%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Maryland%2520Flag

Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Massachu
setts

Massachu
setts

Penal — Lesiones
por Cuidado
Negligente

Civil -
Responsabilidad
Filial

proceso de tutela de urgencia a
través de la corte de circuito.

Massachusetts no tiene un delito

especifico llamado “abandono de

anciano”, pero bajo su ley penal

general, un cuidador que por

negligencia grave cause lesiones a

un mayor puede ser procesado por

delitos como lesiones por Policiay
negligencia o puesta en peligro de  fiscales
un adulto. Ademas, maltratar a un

mayor en un asilo es delito

especifico. La ausencia de un delito

de abandono dedicado se compensa

con la fuerte obligacion civil de

reporte y la intervencion APS.

Massachusetts impone por ley
(Mass. Gen. Laws ch.273 § 20) que
los hijos con posibilidades
econdmicas sustenten a sus padres
ancianos gue no puedan mantenerse
worldpopulationreview.com. El
incumplimiento intencional
constituye un delito menor punible
con multa o prision hasta 1 afio.
Esta ley, aunque poco invocada,
existe para garantizar que la carga
del cuidado no recaiga enteramente
en el Estado cuando hay familiares
capaces de contribuir.

Tribunales
civiles/
Fiscalia
(delito
menor)
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Mass. Gen. Laws ch.265
§ 13K (abuse/neglect of
elder or disabled by
caregiver — penal)

Mass. Gen. Laws ch.273
§ 20 (duty to support
parent; penalty for failure)
worldpopulationreview.co
m



https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Massachusetts%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Massachusetts%2520Flag
https://worldpopulationreview.com/state-rankings/filial-responsibility-laws-by-state#:~:text=Image%253A%2520Massachusetts%2520Flag

Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Massachu
setts

Michigan

Civil — Elder
Protective
Services (APS)

Penal — Abuso de
Adulto Vulnerable

La Ley de Proteccion de Ancianos
de Massachusetts (Cap. 19A,
Seccion 14-26) establece un sistema
APS administrado por la Oficina
Ejecutiva de Asuntos de Ancianos.
Obliga a ciertos profesionales
(médicos, enfermeras, trabajadores
geriatricos, policias, etc.) a reportar
dentro de 48 horas cualquier
sospecha de abuso o abandono de
una persona de 60+ afios. APS (via
agencias locales designadas)
investiga; si encuentra a un anciano
sufriendo abandono, puede
coordinar servicios de atencidn, o si
el anciano carece de capacidad y
esta en peligro inminente, APS
puede pedir a la corte una orden
para proveer cuidados o designar un
tutor temporal.

Michigan sanciona el abuso de
adultos vulnerables en varios
grados: por ejemplo,

MCL 750.145n define abusos en 1°,
2°, 3°y 4° grado. Incluye causar
dafio intencionalmente, causar dafio
por imprudencia, infligir
sufrimiento mental, o omitir
deliberadamente los cuidados
basicos a un adulto mayor
vulnerable. El abandono que resulte
en dafio fisico serio es abuso de 2°
grado (felonia, hasta 4 afios
prisién), y si resulta en muerte 1°
grado (hasta 15 afios). Si no hay
lesion pero se genero riesgo, es 4°
grado (delito menor)

117

Executive
Office of
Elder
Affairs —
Elder
Protective
Services

Policiay
fiscales

Mass. Gen. Laws ch.19A
§ 15 (definiciones);

§ 15(a)—(c) (mandatory
reporting of elder
abuse/neglect)

Mich. Comp. Laws
§ 750.145n (vulnerable
adult abuse — degrees)


https://www.americanbar.org/content/dam/aba/administrative/law_aging/2020-abuse-definitions.pdf#:~:text=Abandonment%253A%2520means%2520,or%2520other%2520person%2520with%2520an

Tipode Leyo
Estado Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Civil — Adult
Michigan  Protective
Services Act

Penal — Maltrato
Minnesota de Adulto
Vulnerable

La APS Act de Michigan (Act 519

of 1982, MCL 400.11 et seq.)

obliga a ciertos profesionales a

reportar abuso/abandono de

mayores al Departamento de

Servicios Humanos. La definicion

de “neglect” incluye “no proveer la

atencion necesaria a un adulto

vulnerable”, abarcando el Dept. of
abandono. APS evalla cada Health and
informe en un plazo breve; de ser Human
fundado, puede desarrollar un plan  Services —
de servicios voluntarios con la APS
victima (si esta tiene capacidad) o

buscar tutela/proteccion judicial (si

la persona no consiente y esta en

peligro). Michigan también

contempla delito menor separado si

alguien voluntariamente impide que

otra persona reporte o prevenga el

abandono de un adulto vulnerable.

Minnesota define el delito de
maltrato a un adulto vulnerable
(Minn. Stat. § 609.233). Es ilegal
que un cuidador intencional o con
negligencia culposa no provea
comida, ropa, refugio, asistencia
médica u otros cuidados a un adulto
mayor vulnerable. Abandonar a un
anciano en condiciones gque pongan
en peligro su salud se considera
maltrato por negligencia y conlleva
hasta 1 afio de carcel y/o multa
(mas grave si causa gran dafio).
Minnesota también tipifica la falta
de cuidado como “criminal
neglect” separadamente en algunos
€asos.

Policiay
fiscales

118

Mich. Comp. Laws
§400.11 (definitions of
abuse/neglect); § 400.11a
(duty to report)

Minn. Stat. § 609.233
(criminal neglect of
vulnerable adult)



Tipode Leyo

Estado Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Civil — Vulnerable

Minnesota 5,1t Act (APS)

Penal — Abuso y
Abandono de
Persona
Vulnerable

Misisipi

Civil -
Responsabilidad
Filial

Misisipi

La Vulnerable Adults Act de
Minnesota (Minn. Stat. § 626.557)
establece el sistema APSy la
obligacidn de notificar. Minnesota
requiere a cualquier persona
reportar inmediatamente a la Linea
comun de maltrato si cree que un
adulto mayor vulnerable ha sido
abandonado o maltratado (los
profesionales tienen obligacion
legal, pero el publico en general
también puede hacerlo). APS (bajo
Dept. de Servicios Humanos)
investiga con ayuda de policias.
Existe un Ombudsman de Cuidado
a Largo Plazo que colabora en
casos de abandono en instituciones.

Misisipi castiga en la “Vulnerable
Persons Act” (Miss. Code § 43-47-
19) el maltrato intencional,
negligencia o explotacién de
personas vulnerables (incluye

ancianos). Abandonar a una persona

mayor en una situacion donde su
salud se deteriore es delito: si causa
dafios fisicos o psicoldgicos es
felonia (hasta 5-20 afios prisién) y

si es sin dafio grave es delito menor.
La ley especifica que negar o omitir

intencionalmente cuidados a un
adulto mayor incapaz constituye
negligencia criminal.

Misisipi tiene una disposicion
(Miss. Code § 43-31-25) que
permite a los consejos de condado
exigir a familiares el reembolso por
el mantenimiento de parientes
pobres. En términos de ancianos, si
un mayor indigente recibe apoyo
publico, los hijos pueden ser
legalmente obligados a sufragar
es0s gastos. Esta ley filial no se
aplica con frecuencia, pero esta en
los estatutos estableciendo la
responsabilidad de la familia
extendida por la asistencia brindada
por el condado/estado.
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Dept. of
Human
Services /
County APS

Minn. Stat. § 626.557
(Reporting of Maltreatment
of Vulnerable Adults)

Miss. Code Ann. § 43-47-
19 (felony abuse, neglect or
exploitation of vulnerable
adult)

Policiay
fiscales

Miss. Code Ann. § 43-31-
25 (liability of relatives for
support)
worldpopulationreview.co
m

Autoridades
de condado /
Tribunales
civiles
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Misisipi

Misuri

Civil — Vulnerable
Adults Act (APS)

Penal — Abandono
de Anciano

La ley de Misisipi (§ 43-47-7) exige
reporte obligatorio de cualquier
persona que conozca de abuso o
abandono de un adulto vulnerable a
la Departamento de Servicios
Humanos o a la policia. APS
investiga junto con autoridades y
puede coordinar servicios sociales.
Si un anciano ha sido abandonado,
la APS puede involucrar al sistema
de salud (hospitalizacion) y a la
corte de tutela para garantizar
cuidados a largo plazo. La ley
otorga prioridad de tutela a
familiares, pero si justamente la
familia es quien abandono al
mayor, la corte puede designar un
tutor publico o tercero adecuado.

Misuri define “abuso” de ancianos
que incluye la omision imprudente
de cuidados. Ademas, el estatuto
MO Rev. Stat. § 565.182 tipifica
“abuso de una persona de edad
avanzada” en segundo grado, que
abarca crear un riesgo al mayor por
falta de supervision. Por separado,
“no proporcionar cuidado adecuado
a un adulto anciano” puede
procesarse bajo negligencia. Misuri
también tiene delito de abandono en
hogares de ancianos para
empleados que abandonan su
puesto dejando residentes
desatendidos.

120

Dept. of
Human
Services —
Division of
Aging and
Adult
Services
(APS)

Policiay
fiscales

Miss. Code Ann. § 43-47-7
(investigation and services
for vulnerable adults)

Mo. Rev. Stat. § 565.182
(elder abuse, second degree
— includes neglect)



Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Misuri

Montana

Montana

Civil — Adult
Protective
Services

Penal — Maltrato
de Adultos
Mayores

Civil -
Responsabilidad
Filial

La ley de Misuri (Ch. 192 RSMo)
establece APS bajo el
Departamento de Salud Senior y
Servicios para Discapacitados. Se
define “neglect” como la
incapacidad de un cuidador de
proveer servicios necesarios a un
adulto mayor, e “abandonment”
especificamente como dejar al
mayor sin hacer arreglos alternos de
cuidado. Misuri requiere a ciertos
profesionales reportar casos; APS
investiga y puede referir al fiscal si
hay delito. La ley también permite
ordenes de proteccion para
ancianos, similares a 6rdenes de
restriccion, que prohiben al
cuidador infractor acercarse 0
controlar al anciano después de un
incidente de abandono.

Dept. of
Health and
Senior
Services —
APS

Montana considera delito la “puesta

en peligro de una persona

vulnerable” (MCA § 45-5-208).

Cualquier persona encargada de un

adulto mayor que lo abandone en
circunstancias peligrosas o no le

provea necesidades bésicas de

manera que su salud esté en riesgo,  Policiay
puede ser culpable de este delito fiscales
(misdemeanor o felony segun el

resultado). Montana también

criminaliza la explotacion

financiera y el abuso fisico de

ancianos por estatutos especificos,

reflejando una proteccion penal

integral.

Montana tiene leyes filiales en su

cédigo (MCA §§ 40-6-214, 40-6-

301) que obligan a los hijos a

soportar a sus padres indigentes
worldpopulationreview.com. Estas

leyes, aunque rara vez litigadas,

permiten a una madre/padre Tribunales
demandar a un hijo con recursos civiles
para obtener manutencién. También

otorgan a los departamentos de

asistencia social base para reclamar

gastos de cuidados suministrados a

ancianos pobres contra familiares

solventes.
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Mo. Rev. Stat. § 192.2400
(definitions, including
abandonment); § 192.2405
(duties of APS)

Mont. Code Ann. § 45-5-
208 (endangering welfare
of vulnerable person)

Mont. Code Ann. § 40-6-
301 (duty to support
indigent parents)
worldpopulationreview.co
m
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién
e

Responsabl

Referencia Legal

Montana

Nebraska

Nebraska

Civil - APS /
Servicios a
Adultos Mayores

Penal — Abuso de
Adulto Vulnerable

Civil — Adult
Protective
Services Act

La Elder Abuse Prevention Act de
Montana provee lineamientos a
APS (Dept. of Public Health and
Human Services). Montana exige a
toda persona reportar abusos de
adultos (universal reporting). APS
investiga y colabora con la policia.
Si hallan que un adulto mayor ha
sido abandonado, pueden ofrecerle
servicios voluntarios; si el anciano
rechaza ayuda y tiene capacidad
mental, APS no puede obligar
intervencion (respeto a la
autonomia), pero si esta
incapacitado, APS puede instar un
proceso de tutela de emergencia.

Dept. of
Public
Health and
Human
Services —
APS

Nebraska tipifica el abuso de un

adulto vulnerable (Neb. Rev. Stat.

§ 28-386 — 28-388). Es delito que

un cuidador intencionalmente cause

dafio fisico, negligencia o

explotacion financiera a un mayor.
Abandonar a un anciano Policiay
dependiente puede procesarse como fiscales
negligencia intencional, con pena

de delito grave si provoca lesion

seria. Nebraska también tiene

agravantes por edad en ciertos

delitos generales (ej. asalto a > 65

afios con mayor pena).

La ley de Nebraska (§ 28-348 et
seq.) establece APS y define
“abuso” abarcando la negligencia o
abandono. Profesionales sanitarios
deben reportar a APS situaciones en
gue un adulto mayor esté sin
cuidado necesario. APS (Divisién
de Servicios para Adultos) investiga
junto con la policia y puede proveer
o arreglar servicios de atencion
domiciliaria, asesoria familiar o
acciones legales para proteger al
anciano. Nebraska puede emitir
ordenes de proteccion de
emergencia validas por 48 horas
para remover a la persona mayor de
una situacién de abandono extremo
hasta que un tribunal decida
medidas a largo plazo.

Dept. of
Health and
Human
Services —
APS
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Mont. Code Ann. § 52-3-
803 (definitions of
abuse/neglect); § 52-3-811
(duty to report,
investigation)

Neb. Rev. Stat. § 28-386
(Offense of abuse of a
vulnerable adult); § 28-371
(definitions)

Neb. Rev. Stat. § 28-351
(definitions, including
neglect); § 28-374
(reporting procedure)



Tipode Leyo
Estado Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Penal — Abuso,
Negligencia o
Aislamiento de
Anciano

Nevada

Civil -
Nevada Responsabilidad
Filial

Nevada tiene la “Older Persons
Protective Statute”: NRS 200.5099
penaliza el abuso, negligencia,
aislamiento o explotacion de
personas de >60 afios. Un cuidador
gue deliberadamente abandona o
descuida a un anciano, causando
dolor, sufrimiento mental o riesgo
de muerte, comete un delito grave
(Category B felony). Incluso sin
lesion fisica, el acto de abandono
intencional es punible. Nevada
también exige a todos los habitantes
notificar a la policia o APS en
cuanto sepan de un anciano
abandonado (no hacerlo es un delito
menor).

Policiay
fiscales

Nevada mantiene en vigor una de
las leyes filiales mas directas:

NRS 428.070 y 439B.310 obligan a
los hijos adultos econdmicamente
capaces a contribuir al costo de
asistencia médica o institucional de
sus padres indigentes
worldpopulationreview.com. Los
hospitales o residencias pueden
legalmente facturar a los hijos por
la atencion de los padres si estos no
pueden pagar. Esta ley se ha
aplicado en casos de altos costos
médicos, para evitar que el Estado
asuma todo el gasto.

Tribunales
civiles/
Proveedores
de cuidados
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Nev. Rev. Stat. § 200.5099
(abuse, neglect or isolation
of older person — criminal
penalties)

Nev. Rev. Stat. § 428.070
(liability of kindred for
poor relatives)
worldpopulationreview.co
m; § 439B.310 (liability for
institutional care)
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Nevada

Nueva
Jersey

Nueva
Jersey

Civil — Protective
Services for Older
Persons (APS)

Penal — Poner en
Peligro al Adulto
Anciano

Civil -
Responsabilidad
Filial

La ley de Nevada (NRS 200.5091 et

seq.) establece servicios protectores

para mayores a cargo del

Departamento de Salud y Servicios

Humanos. Se define abandono

como “desertar intencionalmente a

una persona mayor en situacion de

riesgo sin cuidados adecuados” f

americanbar.org. Todos los Dept. 0
. Health and

habitantes son reportantes

obligatorios de maltrato de ancianos

en Nevada. APS investiga las

denuncias y puede coordinar con

agencias legales para tomar

custodia temporal de un anciano

gravemente abandonado. La ley

también crea unidades policiales

especializadas en maltrato de

mayores en condados populosos

para mejorar la respuesta.

Human
Services —
APS

Nueva Jersey no tiene un estatuto

penal especifico solo para

“abandono de anciano”, pero

aplican varias leyes generales. Por

ejemplo, “endangering the welfare

of an incompetent person” (N.J.

Stat § 2C:24-8) penaliza que un

cuidador ponga en peligro lavidao Policiay
salud de una persona incapaz bajo  fiscales
su custodia, lo cual abarca

abandono. Ademas, infligir

“abandono fisico” en contexto

institucional viola regulaciones de

salud. Las penas van de delito

menor a mayor segin

consecuencias.

Nueva Jersey cuenta con leyes

filiales desde la era colonial: N.J.

Stat. §§ 44:1-139 — 141 obligan a

hijos y conyuges a mantener a

padres o conyuges indigentes
worldpopulationreview.com. Los Tribunales
condados pueden demandar a civiles /
familiares por el reembolso de Autoridades
asistencia proporcionada a ancianos del condado
pobres. Historicamente se usaba

para casas de beneficencia; hoy

podria aplicarse para recuperar

costos de hogares de ancianos

cubiertos por fondos publicos.
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Nev. Rev. Stat.
§200.5092(1) (definicion
de abandono)
americanbar.org;
§200.5093 (mandatory
reporting)

N.J. Stat. Ann. § 2C:24-8
(endangering welfare of
elderly or disabled)

N.J. Stat. Ann. §§ 44:4-100
—102; 44:1-139 - 141
(support of the poor by
relatives)
worldpopulationreview.co
m
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Agencia

Estado T'pso?ﬁilc‘:y 0 Descripcién Respznsabl Referencia Legal
La Ley de Servicios Protectores
para Adultos de NJ (P.L.1993,
€.249) delega APS a nivel de
condados (agencias de servicios
sociales). Define que cualquier
persona mayor de 18 con
limitaciones que sufra abuso o Dept. of
abandono es elegible a Human
intervencion. Los profesionales de  Services —
Civil — Adult salud deben notifigar casos; APS Div. of N.J. Stat, Ann. § 52:27])'.
Nueva . - S - 406 — 414 (Adult Protective
Protective investiga discretamente (con Aging .
Jersey : o . Services Act — establece
Services Act consentimiento del mayor cuando Services .
: APS, procedimientos)
es capaz) y puede ofrecer o arreglar  (coordinand
servicios como cuidadores a 0 APS
domicilio o ingreso a programas de  locales)
dia para contrarrestar el abandono.
Si el mayor esta en peligro
inmediato y no consiente ayuda,
APS puede solicitar a la corte
autorizacion para intervenir de
forma limitada.
Nuevo México aborda el abandono
principalmente en contexto
institucional: la Ley de Residentes
de Cuidados de Largo Plazo
(NMSA § 30-47-5) tipifica la
negligencia de un residente como
Penal — delito. Un emplead_o 0 cuiQador que _ N.M. Stat. Ann. § 30—_4_7-5
Nuevo . . abandona a un anciano residente Policiay (Neglect of a care facility
" Negligencia de . . . : . : .
México Residente (por gj. en un asilo u hospital) sin fiscales resident — incluye

atencidn es culpable de negligencia,
penada como delito menor o felonia
segln dafiolaw.justia.com. Fuera de
instituciones, NM aplica leyes
generales de maltrato y el delito de
omision de deber de cuidado a
personas incapaces.
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abandono)law.justia.com
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Descripcién

Agencia
Responsabl
e

Referencia Legal

Nuevo
México

Nueva
York

Civil — Adult
Protective
Services Act

Penal — Peligro a
Persona
Incapaz/Anciano

La ley de Nuevo México (§ 27-7-14
NMSA) establece APS bajo el
Departamento de Envejecimiento y
Servicios a Largo Plazo. Define
“neglect” como fallar en proveer
las necesidades vitales de un adulto
incapacitado, incluyendo abandono
deliberado. NM es otro estado de
reporte obligatorio universal:
cualquier persona que sospeche
maltrato de un adulto debe
informarloaging.nm.gov. APS
investiga junto con la policia; en
casos confirmados de abandono,
APS puede obtener 6rdenes
judiciales para entrar al domicilio,
autorizar atencién médica necesaria
0 designar un tutor de emergencia
para el mayor.

Nueva York no tipifica “abandono
de anciano” literalmente, pero
utiliza categorias de negligencia: el
“Abuso de un adulto vulnerable”
puede juzgarse bajo Endangering
the Welfare of a Vulnerable Elderly
Person en ler o 2° grado (N.Y.
Penal Law §8 260.32, 260.34). Un
cuidador que voluntariamente deje
de cuidar a un anciano “vulnerable”
(definido como > 60 afios con
impedimentos) causandole riesgo
grave, comete delito de ler grado
(felonia clase D) si es intencional
findlaw.com. Si fue por negligencia
imprudente, es 2° grado (felonia
clase E). NY distingue neglect
activo (voluntario) y pasivo
(incapacidad involuntaria de cuidar)
en su legislacionfindlaw.com.

126

Aging &
Long-Term
Services
Dept. — APS

Policiay
fiscales

N.M. Stat. Ann. § 27-7-16
(definiciones APS)
codes.findlaw.com; § 27-7-
30 (APS powers)

N.Y. Penal Law § 260.32
(Endangering welfare of
vulnerable elderly —
intentional); § 260.34
(reckless)findlaw.com
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Nueva
York

Carolina
del Norte

Civil — Servicios
Protectores para
Adultos (APS)

Penal — Abuso
Doméstico de
Adulto

Discapacitado

En Nueva York, los Servicios
Protectores para Adultos (bajo la
Oficina de Servicios para Personas
de Edad Avanzada, OSWE)
responden a reportes de ancianos
necesitados de proteccién debido a
abandono, abuso o auto-neglect. A
diferencia de muchos estados, NY
no impone por ley reportes
obligatorios de abuso de adultos (es
voluntario excepto en
instituciones). Sin embargo, APS
recibe referidos de la comunidad
(familiares, vecinos, policias). APS
puede evaluar la situacion en el
hogar del anciano abandonado vy,
con orden judicial (Ley de
Tribunales de Familia, Art. 83),
proveer servicios involuntarios o
asignar un curador. Nueva York
también promulgé6 una Ley de
Proteccién de Ancianos estatal en
2018 fortaleciendo coordinaciones
entre APS, salud y autoridades para
casos de maltrato.

Office for
the Aging /
Dept. of
Social
Services —
APS

Carolina del Norte castiga el

maltrato por cuidadores en

NCGS 14-32.3: un cuidafor que
intencionalmente cause un dafio

fisico, tormento o privacion

(incluyendo abandono de cuidados

basicos) a un adulto anciano

discapacitado comete un delito Policiay
grave de Clase F (si hay lesion fiscales
seria) o Clase G (otros casos). Esto

cubre abandonos deliberados que

produzcan desnutricion,

deshidratacién o condiciones

insalubres en el mayor. NC también

penaliza por separado la

explotacion financiera de ancianos.
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N.Y. Soc. Serv. Law § 473
(powers and duties of
APS); § 473-b (immunity
for reporters)

N.C. Gen. Stat. § 14-32.3
(Domestic abuse, neglect,
exploitation of
disabled/elder adults)



Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia

Descripcién Responsabl

e

Referencia Legal

Carolina
del Norte

Carolina
del Norte

Dakota
del Norte

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Adult
Protective
Services

Penal —
Explotacion o
Negligencia de
Anciano

Carolina del Norte mantiene una ley

filial inusual: NCGS 14-326.1 hace

delito menor el no mantener a los

padres ancianos necesitados por

parte de un hijo con capacidad
worldpopulationreview.com. Esta

ley refleja una expectativa de

responsabilidad familiar, aunque su  Policia /
aplicacion es escasa. Tribunales
Adicionalmente, la ley civil (delito
(NCGS 108A-102) impone que menor)
todas las personas tienen el deber

de reportar a Servicios Sociales si

conocen de un adulto mayor

explotado o abandonado,

reforzando la nocién de que el

cuidado de ancianos es un deber

comunitario.

En Carolina del Norte, la Ley de

Servicios de Proteccion de Adultos

(NCGS 108A-99 et seq.) obliga a

cualquier persona a notificar al

departamento de servicios sociales

del condado si un adulto mayor

incapacitado es objeto de abuso o

abandono. Los APS del condado Dept. of
investigan dentro de 24 horas las Social

denuncias. Si se verifica abandono  Services del

y el mayor esta en peligro condado —
inmediato, APS puede solicitaraun APS

juez del Tribunal de Distrito una

orden de proteccion de emergencia

(por 5 dias) para custodia temporal

del mayor y proveer cuidados.

Luego puede buscar tutela

permanente si no hay familiares

aptos.

Dakota del Norte contempla bajo

NDCC 12.1-31-07 el delito de

explotacion de un anciano o adulto
vulnerable, que incluye negligencia

extrema. Si un cuidador, con

intencion de beneficiarse u otra Policiay
motivacion inapropiada, abandona a fiscales
un anciano causando que su salud o
seguridad se comprometan, puede

ser procesado. Ademas, la falta de

prestacion de alimentos, atencion

médica o proteccidn bésica a un
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N.C. Gen. Stat. § 14-326.1
(failure to support parent —
misdemeanor)
worldpopulationreview.co
m; § 108A-102 (duty to
report elder abuse)

N.C. Gen. Stat. § 108A-101
(definiciones); § 108 A-105
(emergency intervention by
APS)

N.D. Cent. Code § 12.1-31-
07 (Exploitation of elderly
or vulnerable adult)
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia

Descripcién Responsabl

e

Referencia Legal

Dakota
del Norte

Dakota
del Norte

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Vulnerable
Adult Protective
Services

anciano dependiente puede
encuadrarse en endangerment.

Dakota del Norte impone por ley
(N.D. Cent. Code § 14-09-10) que
los hijos y nietos tienen la
obligacién de mantener a sus padres
y abuelos indigentes
worldpopulationreview.com. Esta
obligacion es subsidiaria (se activa
solo si el anciano no tiene medios
propios). El incumplimiento puede
llevar a que los servicios sociales o
el propio padre demanden pension
alimenticia filial en la corte de
distrito.

Tribunales
civiles

La ley de ND (Chapter 50-25.2)

crea APS y define “neglect” como

la falta de proveer los bienes o

servicios esenciales para mantener

la salud de un adulto vulnerable,

incluyendo abandono. ND requiere

reporte obligatorio de ciertos

profesionales y permite a cualquier  Dept. of
persona reportar confidencialmente. Human
APS (Dept. de Servicios Humanos  Services —
de ND) investiga en conjunto con APS

las fiscalias estatales. En ND, si

APS determina gque un anciano

abandonado no tiene capacidad para

consentir ayuda, deben solicitar una

orden judicial antes de intervenir
coercitivamente, respetando

derechos civiles.
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N.D. Cent. Code § 14-09-
10 (duty of children to
support parents)
worldpopulationreview.co
m

N.D. Cent. Code § 50-25.2-
01 (definitions); § 50-25.2-
03 (reports and
investigations)
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Tipode Leyo

Agencia

Estado Politica Descripcién Responsabl Referencia Legal
e

Ohio utiliza el delito general de

“failure to provide care” dentro de

“felonious assault”y “criminal

endangering”. Por ejemplo,

ORC 2919.22 (Endangering

children) se ha aplicado por Ohio Rev. Code

analogia a cuidadores de adultos ' o

dependientes. Mas directamente, 3 2919'21(A)(3) (criminal
Penal -~ No Obhio tiene “Patient abuse or Policiay nonsupport includes parent)

Ohio Provision de " . worldpopulationreview.co

Cuidados neglect” para entornos fiscales m; § 2903.34 (patient

institucionales (ORC 2903.34) a)'use/neglect in care

donde negligir intencionalmente a facilities)

un anciano en un centro de cuidado

es delito de ler grado. Ademas, no

proveer sustento a alguien bajo

obligacidn legal es punible

(ORC 2919.21, que incluye padres)

worldpopulationreview.com.

Ohio es uno de los estados con ley

filial penal: ORC 2919.21(A)(3)

establece que es delito

(misdemeanor) si una persona con

capacidad financiera no provee el

sustento necesario a su padre/madre Ohio Rev. Code
il o et avanada 0 GSCAPACIAND.  Figcalia  §2919.21(A)3) (filue to

Ohio Responsabilidad ~ worldpopulationreview.com. Esta E)Z%Céfgor no ijiggg:;:gﬁgr;) arent -

Filial misma seccion penal cubre no pagar sustento) worldpopulationreview.co

manutencion infantil, equiparando
la obligacion hacia padres
indigentes. En ambito civil, Ohio
abolié en 2013 la antigua ley de
mantenimiento de padres, pero la
via penal permanece como
disuasivo legal.
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Tipode Leyo
Estado Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Civil — Adult
Ohio Protective
Services

Penal — Abuso de
Oklahoma Anciano o
Incapacitado

La Ley de Proteccion de Adultos de
Ohio (ORC 5101.60 et seq.) define
adulto en riesgo (60+ afios con
impedimento) y estipula que los
servicios sociales de cada condado
(Job & Family Services) actien
como APS. Profesionales de salud
deben reportar casos; otros pueden
hacerlo confidencialmente. APS
puede investigar con orden de un
tribunal de sucesiones si necesitan
entrar a una residencia. Si un
anciano ha sido abandonado, APS
puede solicitar a la corte una orden
de emergencia de 14 dias para
proveer cuidados involuntarios.
Pasado ese plazo, se requiere una
audiencia para decisiones a largo
plazo (p. €j. tutela permanente).

County Job
& Family
Services —
APS

Oklahoma tipifica en 21

0.S. § 843.1 el delito de maltrato,
negligencia o explotacién de un
adulto vulnerable. Un encargado
comete delito si abandona o
descuida intencionalmente a un
anciano que depende de él. Las
penas van desde felonia (hasta 10
afios) si hubo dafio fisico, a delito
menor si no hubo lesién pero si
riesgo. Oklahoma también agrega
sanciones por cada dia continuo de
abandono en ciertos casos, para
desalentar severamente la
desatencién prolongada.

Policiay
fiscales
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Ohio Rev. Code § 5101.60
(definitions); § 5101.62
(duty to report adult abuse)

21 Okla. Stat. § 843.1
(crime of caretaker
abuse/neglect/exploitation
of vulnerable adult)



Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl
e

Referencia Legal

Civil — Adult

Oklahoma Protective

Oregbn

Oregbn

Services

Penal — Maltrato
en Tercer Grado
(Ancianos)

Civil -
Responsabilidad
Filial

La Adult Protective Services Act de
Oklahoma (Title 43A O.S. § 10-101

et seq.) asigna al Departamento de

Servicios Humanos la tarea de APS.

Define “servicios de proteccion”

como intervenciones para prevenir

un riesgo inmediato a la salud o

seguridad de un adulto vulnerable,  Dept. of
incluyendo aquellos abandonados.  Human
Oklahoma tiene reporte obligatorio ~ Services —
para profesionales de salud y APS
opcional para otros. APS puede

acudir con policia a verificar la

situacion del anciano; si este esta en

peligro inminente y rehdsa ayuda,

APS puede conseguir del tribunal

una orden de custodia de

emergencia por 72 horas.

Oregon no tiene un delito exclusivo

de abandono, pero “criminal

mistreatment” (ORS 163.205)

penaliza a un cuidador que deja de
proporcionar cuidado adecuado a

un dependiente bajo su cargo, con

resultado de riesgo o dafio. Esto

abarca abandonar a un anciano sin ~ Policiay
supervision o con necesidades fiscales
desatendidas. Es un delito Clase C

felony si es intencional y causa

dafio o riesgo grave. Ademas,

Oregon establece agravante por

edad de la victimaen la

determinacion de la sentencia para

varios delitos.

Oreg6n mantiene una disposicién

muy antigua (ORS 109.010) que

declara gue los hijos tienen el deber

de mantener a sus padres pobres

tanto como los padres a los hijos
worldpopulationreview.com. Tribunales
Aunque raramente ejercida en civiles
tiempos recientes, esta ley de
responsabilidad filial podria dar

base a una accion civil del padre

contra un hijo para reclamar apoyo
financiero.
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43A Okla. Stat. § 10-104
(reporting abuse of
vulnerable adults); § 10-105
(investigation and
emergency services)

Or. Rev. Stat.

§ 163.205(1)(b) (criminal
mistreatment for
withholding care from
dependent person)

Or. Rev. Stat. § 109.010
(duty of support between
parents and children)
worldpopulationreview.co
m
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Agencia
Descripcién Responsabl Referencia Legal
e

Tipode Leyo
Estado Politica

La Adult Abuse Prevention and

Reporting Act de Oregon

(ORS 124.005 et seq.) define

abandono como forma de maltrato y

requiere reportes obligatorios de

ciertos profesionales. APS de

Oregon (Dept. de Servicios

Humanos, oficina de Adultos

Mayores y Personas con Dept. of

Discapacidades) investiga. Si Human
Civil — Adult determinan que un anciano fue Services —

Oreg6n Protective abandonado, pueden coordinar Aging &

Services atencion médica inmediata, People with

contactar familiares alternativos o Disabilities

solicitar un “guardian de (APS)

emergencia” nombrado por la corte

para cuidar del mayor

temporalmente. Oregdn también

permite demandas civiles privadas

por maltrato de ancianos

(ORS 124.100) que podrian usarse

contra un familiar que lo abandono,

para obtener dafios.

Or. Rev. Stat.

§ 124.005(1)(e) (definicién
de abandono); § 124.060
(mandatory reporting)

Pensilvania castiga el abandono de
un anciano o dependiente mediante
el delito de “neglect of care-
dependent person”
(18 Pa.C.S. § 2713). Un cuidador
que intencionalmente prive de
Penal — cuidados bésicos a un mayor
Pensilvani  Negligencia de dependiente, resultando en lesién o Policiay
a Persona poniendo su bienestar en peligro, fiscales
Dependiente comete delito de ler grado (si hay
lesion grave) o 2° grado (riesgo o
lesion menor). Ej.: “granny
dumping” (dejar a un anciano en un
hospital y no retornar) entraria en
esta categoria. Las penas pueden ser
de varios afios de prision.

18 Pa. Cons. Stat. § 2713
(neglect of a care-
dependent person)
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Responsabl
e

Descripcién

Referencia Legal

Pensilvani
a

Pensilvani
a

Rhode
Island

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil — Older
Adults Protective
Services Act
(APS)

Penal — Maltrato
de Ancianos

Pensilvania historicamente ha
aplicado su ley filial: 23 Pa.C.S.

§ 4603 obliga a cOnyuges, padres e
hijos con capacidad econdmica a
mantener a familiares indigentes
worldpopulationreview.com. El
Estado y hogares de ancianos han
utilizado esta ley para demandar a
hijos por el costo de cuidado de
padres en residencias de ancianos,
€on varios casos recientes
ordenando pagos significativos. Es
una de las jurisdicciones donde la
responsabilidad filial se ha hecho
cumplir en tribunales para aliviar
gastos de Medicaid.

Tribunales
civiles

La Ley de Servicios Protectores
para Adultos Mayores (Act 79 of
1987, 35 P.S. § 10225) establece
APS a cargo del Departamento de
Envejecimiento y agencias locales
(Area Agencies on Aging). Define
abandono como la desertion de un
anciano incapaz de satisfacer sus
propias necesidades por parte del
responsable de su cuidado.
Pensilvania impone reportes
obligatorios solo en instituciones
(personal de residencias debe
reportar abandono/abuso), mientras
que en comunidad es voluntario.
APS evalla en 72 horas cualquier
reporte; puede coordinar servicios
de apoyo en el hogar o via orden
judicial lograr internacion
involuntaria del anciano
abandonado en grave peligro.

Area
Agency on
Aging del
condado —
APS

Rhode Island penaliza el maltrato a
personas mayores de 60 en
R.I.G.L. 8 11-5-12. Un cuidador
que abandona o descuida
voluntariamente a un anciano,
resultando en dafio fisico o mental,
puede ser culpable de maltrato de
adulto mayor, con pena de hasta
15 afios (si hay lesion grave) o

3 afios (sin lesion grave). Rl
también prevé multa de hasta
$5000, enfatizando la gravedad del
abandono.

Policiay
fiscales
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23 Pa. Cons. Stat. § 4603
(duty to care for indigent
relatives)
worldpopulationreview.co
m

35P.S. §10225.103
(definitions,
“abandonment”); 35 P.S.
§ 10225.302 (reporting in
facilities)

R.l. Gen. Laws § 11-5-12
(Abuse, neglect and
exploitation of elderly
persons)
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Estado

Tipode Leyo
Politica

Agencia
Descripcién Responsabl Referencia Legal
e

Rhode
Island

Rhode
Island

Civil -
Responsabilidad
Filial

Civil - APS/
Health Care
Ombudsman

Rhode Island posee dos capitulos

sobre responsabilidad familiar:

R.I.G.L. 8§ 15-10-1 a 15-10-7

obligan a hijos a mantener a padres R.l. Gen. Laws § 15-10-1 —
necesitados, y 88 40-5-13 a 40-5-18 15-10-7 (Civil liability for
permiten al Estado demandar a la Tribunales  support of parents)
familia por el costo de asistencia civiles worldpopulationreview.co
publica otorgada a un pariente m; § 40-5-13 etc. (State
indigente claims for support)
worldpopulationreview.com. Estas

leyes son raramente usadas, pero

permanecen vigentes.

La ley de Rhode Island (Chap. 42-
66) crea la Oficina del Ombudsman
de Cuidados de Largo Plazo y APS.
Se define negligencia como fallar
en proveer cuidados, e involucra
abandono. Cualquier persona que
sospeche que un anciano ha sido
abandonado debe informar al
Director de Elderly Affairs. El
Ombudsman investiga abusos en
instituciones, mientras APS
(Servicios de Adultos)
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