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Protocolo de Intervención en Casos de 

 
 
 
 
 
INTRODUCCIÓN Y PROPÓSITO DEL PROTOCOLO 
 
La Iglesia Cristiana (Discípulos de Cristo) en Puerto Rico (ICDCPR) está sumamente comprometida con el 
bienestar, la salud y el fomentar la buena calidad de vida de los adultos mayores. Reconoce que desde el 2019, 
el Gobierno y sus instrumentalidades han establecido como polٕítica pública e interés social objetivos 
conducentes a crear condiciones necesarias para lograr la protección, atención, bienestar y desarrollo de los 
adultos mayores a partir de los sesenta (60) años de edad. Según dictan las leyes, esta política busca promover 
su plena integración al desarrollo social, económico, político y cultural de Puerto Rico, según establecido en la 
Organización Mundial de la Salud con el concepto de envejecimiento activo. 
 
Sin embargo, la ICDCPR está consciente de que en la mayoría de las ocasiones este importante componente 
poblacional tiene que hacer reclamos para que se honren sus derechos y puedan recibir los servicios necesarios 
para disfrutar de una mejor calida de vida. Es de conocimiento comunitario que anualmente miles de adultos 
mayores sufren de diversas manifestaciones de maltrato en su contra, lo que representa un problema de salud 
pública. 
 
Las estadísticas de casos de maltrato contra adultos mayores en Puerto Rico son limitadas y no todas las 
incidencias son visibles debido a la falta de querellas o referidos a las agencias. Para 2020, cuando inició la 
pandemia, las estadísticas por casos de abuso a esta población fueron menores que otros años, pero la crisis 
social que vive el país indica que los números deben ser mayores. Se teme que no se refleje la realidad de esta 
problemática ya que las personas afectadas o con conocimiento del maltrato o negligencia, se limitan a 
presentar querellas, debido a múltiples razones: el cierre y el aislamiento que se practica en las agencias públicas 
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por causa de la pandemia, por los controles y medidas adoptadas en las instituciones de cuido de adultos 
mayores, por el temor de las personas a visitar las oficinas y agencias, entre otras. Por ejemplo, en un estudio 
estadounidense se indica que las tasas de maltrato en la comunidad pueden haber aumentado hasta en un 84%. 
 
Para solo tener una idea: El año fiscal después del huracán María (octubre de 2017 a septiembre de 2018), la 
OPPEA recibió 10,894 querellas por maltrato y otros delitos contra adultos mayores, dominando los casos de 
negligencia y explotación financiera con 3,021 y 2,471, respectivamente. Según informó el Departamento de la 
Familia (DF) de marzo a inicios de octubre de 2020, ya se habían reportado más de 6,000 referidos de maltrato 
a adultos mayores. De estos casos, las denuncias más frecuentes fueron casos de adultos mayores solos que no 
podían valerse por sí mismos, adultos mayores víctimas de explotación financiera, víctimas de negligencia y 
abandonados en hospitales. 
 
Por otro lado, estadísticas de los Estados Unidos sobre los casos de maltrato de adultos mayores indican que un 
30% de los casos de maltrato y abuso doméstico compromete a los hijos, un 15% a esposos y un 18% a otros 
familiares. El 37% de los casos son por negligencia, el 26% por abuso físico y el 20% por explotación financiera. 
 
De otros datos capturados en diversos medios, más de la mitad de los reportes de maltrato son de servicios 
sociales, proveedores de servicios en el hogar, propietarios, personal de mantenimiento y oficiales del orden 
público. Solo un tercio de los reportes son de profesionales de la salud y familiares. 
 
Esta problemática toca a la puerta de miles de hogares e inclusive de las familias de la iglesia. La ICDCPR está 
consciente de que esta es una dura realidad que debemos enfrentar y una comunidad que debemos proteger y 
ayudar a sanar. Ante lo previamente expuesto, se crea este Protocolo con el propósito principal de servir de 
guía uniforme para todas las iglesias que componen nuestra denominación, respecto a las acciones acertadas a 
llevar a cabo ante los casos a los que estemos expuestos, teniendo en mente la prevención e intervención de 
casos de maltrato en sus diversas modalidades. 
 
El Protocolo desarrollado está en cumplimiento con el Artículo XI, Afirmación y Compromiso de la Constitución 
y Reglamento de la ICDCPR. Dicho Artículo establece que: 
 
«Al adoptar la presente Constitución, las Iglesias locales constituyentes delegan expresamente en la ICDCPR su 
deber de mantener, fomentar y desarrollar el pacto de amor que nos une y, al reafirmar públicamente nuestro 
compromiso de mantenernos dentro del vínculo de la fe cristiana, nos sometemos en lo espiritual a la voluntad 
de Dios, Nuestro Hacedor, y en el orden secular y de conformidad con su personalidad jurídica, a dicha 
Constitución, su Reglamento y a las Leyes del Estado Libre Asociado de Puerto Rico». 
 

BASE LEGAL 
 
Se han considerado para la conceptualización del Protocolo las leyes en adelante citadas: 
 

• Constitución del Estado Libre Asociado de Puerto Rico - Carta de Derechos, del 25 de julio de 1952 
 

• Código Civil de Puerto Rico del 1930, según enmendado: Dispone cómo han de conducirse las relaciones 
privadas básicas entre los ciudadanos de Puerto Rico. 
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• Ley Núm. 121 de 1 de agosto de 2019 - Ley de la Carta de Derechos y la Política Pública del Gobierno a
favor de los Adultos Mayores: Establece la política pública y la Carta de Derechos de los Adultos Mayores;
las responsabilidades de las agencias e instrumentalidades del Gobierno y el proceso de solicitud de órdenes
de protección. Deroga la Ley Núm. 121 de 12 de julio de 1986, según enmendada, conocida como “Carta de
Derechos de la Persona de Edad Avanzada en Puerto Rico”. Y abarca otros fines relacionados.

Esta Ley añade áreas fundamentales de política pública para atender las necesidades de los adultos mayores 
tales como: mejor acceso a servicios y recursos gubernamentales; iniciativas para extender la expectativa 
de vida saludable mediante el envejecimiento activo; propiciar el bienestar económico prolongando la vida 
productiva laboral, promoviendo la planificación financiera y educando contra el fraude; desarrollo de 
vivienda y comunidades amigables a los mayores con acceso a servicios; promoción del valor y respeto a los 
mayores y acceso equitativo a mecanismos y procedimientos de justicia. Además, dicha Ley expandió la 
Carta de Derechos de las Personas de Edad Avanzada de 1986, detallando los indicadores de salud y 
bienestar del envejecimiento activo en las siguientes áreas: salud, alimentación y familia; trabajo; asistencia 
social; participación de procesos políticos y sociales; principios jurídicos (disfrute de los derechos); y 
educación (inclusión en programas públicos y privados). 

• Ley Núm. 126 de 13 de agosto de 2013 - “Ley sobre el Protocolo de Servicios Interagenciales para las 
Personas de Edad Avanzada de PR que Viven en Condiciones Infrahumanas”: Establece el protocolo de los 
procedimientos y la coordinación de servicios interagenciales para la atención, manejo y reubicación de los 
adultos mayores que están viviendo en condiciones infrahumanas; y para otros fines.

• Ley Núm. 76 de 24 de julio de 2013 - “Ley del Procurador de las Personas de Edad Avanzada del ELA de
P.R.”: Establece sus deberes y funciones al igual que el cargo de su Procurador con sus respectivas 
facultades, deberes y responsabilidades. Además, crea el Consejo Consultivo sobre Asuntos de la Vejez, 
adscrito a esta Oficina, la OPPEA (por sus siglas) y atiende otros fines relacionados a esta población.

• Ley Núm. 76-2020 - “Ley Especial para Prevenir la Explotación Financiera contra los Adultos Mayores y 
Adultos con Impedimentos”, para proteger su seguridad financiera. Establece que la explotación financiera 
es el uso de fondos de la propiedad o de los recursos de una persona de edad avanzada o con impedimentos, 
por parte de otro individuo para su beneficio.

• “Elderly Task Force” del Departamento de Justicia de Estados Unidos en P.R., creado bajo el “Elder Abuse 
Prevention and Prosecution Act (EAPPA)”, aprobado por el Congreso de los Estados Unidos en el año 2017. 
Fiscalía federal establece esta iniciativa para reportar casos de maltrato utilizando la línea de emergencias 
del DF. Se constituyó una alianza entre agencias federales y estatales y organizaciones del sector privado 
para prevenir y fiscalizar el maltrato contra los adultos mayores.

• Ley Núm. 146-2012, según enmendada, conocida como el “Código de P.R.”, en sus Artículos 127-C y D 
Explotación Financiera de Personas de Edad Avanzada, exponen modalidades y penas, entre otros, para 
personas que cometen este delito.

Como parte de este Protocolo, más adelante, se incluyen referencias a documentos y enlaces de páginas de 
internet relacionadas a la población de los adultos mayores. Les invitamos a explorar las mismas. Su contenido 
abarca temas de importancia desde la perspectiva de diferentes foros, para fomentar una respuesta colectiva 
de manera informada, ágil, diligente y proactiva ante las necesidades, situaciones y condiciones hacia una mejor 
calidad de vida de nuestros adultos mayores. 
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DEFINICIÓN DE TÉRMINOS  
 
Los siguientes términos son relevantes para integrar la información contenida en este Protocolo. Sin embargo, 
a través de las leyes citadas y documentos recomendados, el lector conocerá otros términos igualmente 
importantes y pertinentes para atender el tema de los adultos mayores. 
 

• Abandono: Es la deserción (ausencia, desaparación) de alguien que ha asumido el cuidado o la custodia de 
un adulto mayor. Incluye abandono en el hospital, hogar de cuido o una institución similar, o en un lugar 
público. 

 

• Abuso Emocional o Psicológico: Infligir angustia, dolor emocional o estrés. Incluye: insultos, abuso y 
agresión verbal, amenazas, intimidación, humillación, hostigamiento. Además: tratar al adulto mayor como 
si fuera un niño, aislarlo de la familia, los amigos o las actividades regulares sin razón, manipularlo por medio 
de engaño, no brindarle la atención necesaria, darle “trato silencioso” y aislamiento social. 

 

• Adulto Mayor: Persona de sesenta (60) años o más de edad. 
 

• Asistencia Social: Es el conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de carácter 
social que impidan al individuo su desarrollo integral, así como la protección física, mental y social de 
personas en estado de necesidad, desprotección o desventaja física y mental hasta lograr su incorporación 
a la familia, incidiendo en la satisfacción de las necesidades integrales de los adultos mayores. 

 

• Atención Integral: Satisfacción de las necesidades físicas, materiales, biológicas, emocionales, sociales, 
laborales, culturales, recreativas y productivas de los adultos mayores. Para facilitar una vejez plena y sana, 
se consideran sus hábitos, capacidades funcionales, usos y costumbres y preferencias. 

 

• Auto Negligencia: Conducta del adulto mayor que amenaza su propia salud y seguridad. Ejemplos: no 
proveerse alimentación adecuada, vestimenta, hogar, seguridad, higiene personal y cuidado médico o 
medicamentos. A su vez, no cumplir con sus responsabilidades económicas y preveer para su jubilación o 
retiro. 

 

• Condiciones Infrahumanas: Condiciones de vivienda que resultan inapropiadas para un ser humano, por no 
suplirse las necesidades básicas y no cumplir con las garantías mínimas que necesita toda persona para 
disfrutar de un nivel de vida adecuado para preservar la salud y el bienestar. Estas incluyen condiciones que 
presenten riesgo a la salud, tales como no tener servicio de agua potable, servicio de energía eléctrica, falta 
de artículos de primera necesidad y/o vivir en condiciones de extrema pobreza. 

 

• Emergencia Médica: Aquella condición de la salud en que de una forma no prevista se hace necesaria la 
asistencia médica o cuidado médico pre-hospitalario y trasporte a una facilidad médica hospitalaria 
adecuada o primeros auxilios para preservar su salud o disminuir un daño o incapacidad permanente que 
pueda surgir como consecuencia de una enfermedad o accidente. 

 

• Emergencia Social: Casos que requieren intervención inmediata y sin dilación alguna por existir peligro 
inminente a la seguridad y el bienestar del necesitado u otra persona. 
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• Envejecimiento Activo: Es el proceso por el cual se optimizan las oportunidades de bienestar físico, social y 
mental, durante toda la vida, con el objetivo de ampliar la esperanza de vida saludable, la productividad y 
calidad de vida en la vejez. Esta definición no contempla en el envejecimiento solo la atención sanitaria 
(prestación preventiva, diagnóstica, terapéutica o rehabilitadora que tiene por objeto promover, mantener 
o restablecer la salud de las personas), sino que incorpora los factores sociales, económicos y culturales. 

 

• Establecimiento: (Citado en Ley 126 de 2013) Comprende toda institución, centro de cuidado diurno, centro 
de actividades múltiples, hogar sustituto, hogar de cuidado diurno, según se definen dichos términos en el 
Artículo 3 de la Ley Núm. 94 de 22 de junio de 1977, según enmendada, conocida como “Ley de 
Establecimientos para Personas de Edad Avanzada”. 

 

• Explotación Financiera: El uso ilegal o impropio de los fondos, de la propiedad, o de los recursos de un adulto 
mayor por otra persona, incluyendo, pero no limitándose a: cambiar cheques sin su autorización, fraude, 
falsas pretensiones, malversaciones de fondos, conspiración, falsificación de documentos y firma, 
falsificación de expedientes o récords, coerción, transferencia de propiedad, o negación de acceso a bienes, 
engañarlo para que firme contratos o testamentos, extorsión, bloqueo de sus fondos o de propiedad. 

 

• Familiar: Aquel vínculo o relación interpersonal de una persona con el adulto mayor cuya sujeción está 
basada en los lazos consanguíneos o filiales que se hayan generado entre sí, durante el transcurso del 
tiempo. 

 

• Institución: Es cualquier asilo, instituto, residencia, albergue, anexo, centro, hogar, fundación, casa, misión 
o refugio que se dedique al cuidado de tres (3) o más adultos mayores, durante las (24) horas del día, con o 
sin fines pecuniarios. 

 

• Maltrato: (Referencia general) Trato cruel o negligente a un adulto mayor por parte de otra persona, que le 
cause daño o lo exponga al riesgo de sufrir daño a su salud, su bienestar o a sus bienes. El maltrato a los 
adultos mayores incluye: abuso físico, emocional, financiero, negligencia, abandono, agresión, robo, 
apropiación ilegal, amenaza, fraude, violación de correspondencia, discrimen de edad, restricción de 
derechos civiles, explotación y abuso sexual, entre otros. El maltrato puede darse por acción o por omisión 
y puede ser perpetrado por un familiar, amigo, conocido o desconocido. 

 
o Maltrato físico: Usar la fuerza causando daño físico, administrar medicamentos contra la voluntad o 

restringir los medicamentos que se necesiten, usar la restricción física sin el debido criterio, retener 
alimentos o no proveerlos o alimentar forzosamente, y ocasionar castigos físicos, aislamiento y 
deprivación del sueño. Ejemplo: Utilización inadecuada o desproporcionada de fármacos para la 
sedación o contención (camisa de fuerza química). 

 
o Maltrato o abuso sexual: Generar contacto no consensual. Comportamiento (gestos, insinuaciones, 

exhibicionismo, etc.) o contacto sexual de cualquier tipo, consumado o no, no consentido o con personas 
incapaces de dar consentimiento (violación, tocamiento, acoso sexual, hacer fotografías, etc.). Ocurre 
cuando un adulto mayor es obligado a presenciar o ser parte de actos sexuales. 

 
o Maltrato Institucional: Cualquier acto u omisión en el que incurre un operador de un hogar sustituto; 

cualquier empleado y/o funcionario de una institución pública o privada que ofrezca servicios de cuidado 
durante un día de veinticuatro (24) horas o parte de este, que cause daño o ponga en riesgo a un adulto 
mayor de sufrir daño a su salud e integridad. Además, que se obligue de cualquier forma a un adulto 
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mayor a ejecutar conducta obscena como resultado de la política, prácticas y condiciones imperantes en 
la institución; además, que se explote a un adulto mayor o que, teniendo conocimiento de ello, se 
permita que otro lo haga, incluyendo, pero sin limitarse a, utilizar al adulto mayor para ejecutar conducta 
obscena, con el fin de lucrarse o de recibir algún otro beneficio. 

 

• Negligencia: Un tipo de maltrato que consiste en faltar a los deberes o dejar de ejercer las facultades de 
proveer adecuadamente los alimentos, ropa, albergue o atención médica a un adulto mayor. 

 

• Negligencia Institucional: Negligencia en que incurre un operador de un hogar sustituto o cualquier 
empleado o funcionario de una institución pública o privada que ofrezca servicios de cuidado durante un día 
de veinticuatro (24) horas o parte de este, que cause daño o ponga en riesgo a un adulto mayor de sufrir 
daño a su salud e integridad física, mental y/o emocional, incluyendo abuso sexual, conocido o que se 
sospeche, o que suceda como resultado de la política, prácticas y condiciones imperantes en la institución 
de que se trate. 

 

• Orden de Protección: Mandato expedido por escrito bajo el sello de un tribunal con competencia y 
jurisdicción, en el cual se dictan las medidas a una persona para que se abstenga de incurrir o llevar a cabo 
determinados actos o conducta constitutiva de maltrato a un adulto mayor. 

 

• Orden Judicial: (Citado en Ley 126 de 201#) Orden expedida por un Tribunal, en virtud de la Ley Núm. 408-
2000, según enmendada, mejor conocida como “Ley de Salud Mental de Puerto Rico”, por medio de la cual 
se ordena el ingreso involuntario de una persona a un hospital psiquiátrico, con el propósito de que sea 
evaluada por un psiquiatra. 

 

• Salud: Es aquel estado de completo bienestar, físico, mental y social, que afecta a un individuo, y no 
solamente es la ausencia de afecciones y enfermedades. 

 

• Violencia Familiar: Aquella acción u omisión que tiene lugar en las relaciones entre los miembros de una 
familia, que produce o puede producir el quebranto y la perturbación de la paz de las relaciones de 
convivencia y armonía que entre estos debe presumirse existentes. Se trata de una acción u omisión que 
cause o pueda causar daños o sufrimiento físico, sexual, psicológico, económico y patrimonial. 

 

ARTÍCULOS IMPORTANTES  
 
¿Quiénes Están Obligados a Informar? 
 
Según dicta la Carta de Derecho Ley 121 de 2019 - Tienen derecho o responsabilidad de informar las siguientes 
partes: 
 
Derecho por cuenta propia: De acuerdo con las informaciones y observaciones que se obtenga como parte de 
las intervenciones con los adultos mayores, debemos orientar al adulto mayor para que conozca sus derechos 
y facilitarle el proceso para allegarse a las agencias y foros pertinentes para hacer valer sus derechos y recibir 
los servicios que amerita. Según dicta el siguiente Artículo: 
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Artículo 4. Inciso xix - Derecho del Adulto Mayor 
«Acudir ante la Unidad para Investigar y Procesar Violaciones de Derechos Civiles del Departamento de Justicia 
o a cualquier sala del Tribunal de Primera Instancia del distrito judicial donde resida para reclamar cualquier 
derecho o beneficio estatuido por ley o solicitar que se suspendan actuaciones que contravengan esta Ley o 
solicitar una Orden de Protección por ser víctima de maltrato o conducta constitutiva de delito, según tipificada 
en el Código Penal de Puerto Rico o en cualquier otra ley especial». 
 
Además, la Ley 121 del 2019 nos hace responsables al igual que a otros entes de informar aquellos casos donde 
exista o se sospeche que existe una situación de maltrato, maltrato institucional, maltrato por negligencia, y/o 
maltrato físico, emocional, financiero, explotación o abuso sexual entre otros, o por negligencia institucional, 
hacia un adulto mayor, según se especifica en los siguientes artículos: 
 
 
Artículo 17. - Informes Profesionales y funcionarios obligados a informar 
«Estarán obligados a informar los profesionales o funcionarios públicos, entidades públicas o privadas y 
privatizadas, los profesionales de la salud, de la educación, del trabajo social, del orden público, las personas 
dedicadas a labores de dirección o trabajo en instituciones o establecimientos de cuidado que ofrezcan servicios 
de cuido durante un día de veinticuatro (24) horas o parte de este que, en su capacidad profesional y en el 
desempeño de sus funciones, cualquier persona que tuvieren conocimiento o sospecha de que un adulto mayor 
es, ha sido, o está en riesgo de ser víctima de maltrato en cualquiera de sus modalidades. Informarán tal hecho 
a través de la Unidad de Investigaciones Especiales (UIE) del Departamento de la Familia, a la Oficina del 
Procurador de las Personas de Edad Avanzada y al Negociado de la Policía de Puerto Rico». 
 
Artículo 18.- Otras Personas que Informarán 
«Cualquier persona que tuviere conocimiento o sospecha de que un adulto mayor es víctima de maltrato en 
cualquiera de sus modalidades informará. La información así suministrada será mantenida en estricta 
confidencialidad, así como la identidad de la persona que suministró la información». 
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PERFIL Y DATOS GENERALES SOBRE EL ADULTO MAYOR 
 
Generalmente se utilizan los siguientes términos para referirse a la población de 60 años o más: personas de la 
tercera edad, personas de edad avanzada, ancianos y/o viejos. A través de este documento nos referiremos a 
éstos como Adultos Mayores, según indica la Ley 121 del 2019. 
 
Tendencias 
 
Las personas mayores de 60 años constituyen más del 20.8% de nuestra población, osea, casi 1 de cada 5 
personas en Puerto Rico son parte de este grupo. Se considera que Puerto Rico es el país número once 
mundialmente en cuanto a envejecimiento poblacional. Según datos censales, el 41% de nuestra población es 
de 50 años o más (aproximadamente 1 de cada 2 personas en Puerto Rico). Existen múltiples factores que 
coexisten para que el envejecimiento de nuestra población ocurra a un ritmo más acelerado que en otros países. 
A nivel de la humanidad, los adultos mayores han logrado un aumento en su expectativa de vida, acercándose 
a los 85 años para las mujeres y 78 para los hombres. Según proyecciones de las Naciones Unidas, para el 2050 
los menores de 15 años serán el 10.7% de la población mientras que la proporción de 65 años y más aumentará 
a 37.2%. 

 
 

PROYECCIONES DE LA POBLACIÓN DE 60 AÑOS O MÁS EN PUERTO RICO 

Año Población de 60 + Población Total 
Porciento de la 

población de 60+ 

2030 965,321 2,808,711 34.43 

2040 896,347 2, 448,511 36.6 

2050 778,262 2, 089,492 37.2 

 
 
La información contenida en este Protocolo, estudios profesionales y los datos antes citados procuran la acción 
con propósito, colaborativa y urgente. Esto implica que ya desde la pasada década tanto el Gobierno, las 
entidades privadas y comunitarias, las familias, la misma iglesia como el adulto mayor debemos estar evaluando 
y repensando los planes de desarrollo, operaciones, servicios y proyectos de vida para responder a las 
necesidades y retos emergentes por una concentración más alta de adultos mayores en proporción con la 
población menor de edad. Es meritorio que las acciones de todos redunden en que conformemos una sociedad 
más equitativa, interconectada, con atención integral y asistencia social oportuna. 
 
Grupo Heterogéneo 
 
Además de los datos compartidos sobre el adulto mayor en el contenido de este Protocolo, resaltamos que esta 
población es un grupo muy heterogéneo con múltiples capacidades, talentos, dones, experiencias, proyectos de 
vida aún en desarrollo y visión de una larga vida. Entre otros datos: 
 

• Para muchos adultos mayores que inician esta etapa de vida cesa el compromiso productivo, disminuye la 
fuerza y aparecen signos de enfermedad, por lo que necesitan más ayuda y aislamiento social. Mientras que, 
para muchos otros, llegar a dicha etapa es el comienzo de un largo período de bienestar psicofísico y la 
liberación de las obligaciones laborales. 
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• Gran fuerza económica - Durante su etapa de vida como adulto mayor, muchos aún se mantienen activos y 
productivos como empleados, consultores y profesionales en muchas industrias, aportando el valor añadido 
de la sumatoria de su preparación académica, experiencia laboral y personal.  También se integran a 
esfuerzos comunitarios con su labor voluntaria. 
 

• Por otro lado, más del 50% de los adultos mayores viven bajo los niveles de pobreza, aún en niveles más 
bajos de contemporáneos que viven en los Estados Unidos. Las personas que viven solas son más vulnerables 
a la pobreza, y esta situación es más probable cuanto más tiempo se vive en soledad. Pese a todos los 
desafíos y problemas, la mayoría de las personas que viven solas expresan un vivo deseo de mantener su 
independencia. 

 

• 7 de cada 10 adultos mayores viven al menos con una condición crónica. Para los adultos mayores que viven 
solos y, además, tٔienen problemas de salud o dificultad auditiva o de la visión, es muy fácil que pasen 
desapercibidos sus nuevos síntomas de la enfermedad, tienen dificultades para seguir las indicaciones de 
los tratamientos médicos prescritos o experimentan el empeoramiento de síntomas previos. 

 

• Enfrentan y luchan contra el edadismo (discriminación, prejuicios y estereotipos basados en la edad) y las 
disparidades sociales. 

• Muchos de ellos están cimentados en su fe y madurando su legado. En Estados Unidos, más del 90% de los 
adultos mayores se consideran religiosas o espirituales. El nivel de participación religiosa es mayor entre 
este sector poblacional que entre cualquier otro grupo de edad. Muchas personas mayores afirman que la 
religión es el factor más importante que les permite hacer frente a los problemas de salud física y tensiones 
de la vida (como la disminución de los recursos económicos o la pérdida de un cónyuge o pareja). Por 
ejemplo, tener una actitud esperanzada y positiva sobre el futuro ayuda a las personas con problemas físicos 
a mantener la motivación para recuperarse. Las creencias y prácticas religiosas a menudo fomentan el 
desarrollo de extensas redes comunitarias de apoyo social. 
 
La fe religiosa también beneficia a los cuidadores. Un estudio sobre los cuidadores de personas con 
enfermedad de Alzheimer o cáncer terminal mostró que los cuidadores con una fuerte fe religiosa y muchos 
contactos sociales eran más capaces de lidiar con el estrés de la prestación de cuidados. 

 

CONOCIENDO MÁS SOBRE LAS MANIFESTACIONES DEL MALTRATO 
 
Las formas o modalidades de maltrato son: físico (26%), sexual, abuso emocional o psicológico, negligencia 
(37%), abandono, explotación económica o material (20%) y autonegligencia (Benton; Marshall, 1991). Favor de 
referirse a la Sección Definición de Términos para conocer sus definiciones y ejemplos de estas modalidades y 
sub-categorías del maltratro. 
 
El maltrato puede surgir o manifestarse sin importar las procedencias de las partes, su religión, condiciones 
económicas y sociales. A todas las víctimas, el maltrato les afecta su salud y dignidad. Algunas de sus 
manifestaciones provocan la exclusión y marginación del adulto mayor y pretenden justificar sus estereotipos y 
prejucicios contra el adulto porque consideran que vejez es sinónimo de enfermedad. 
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Factores de Riesgo: Al menos existen 2 caras del maltrato: Maltratado vs Maltratante 
 
Existe alta probabilidad de incidencia de maltrato cuando están presentes factores de riesgo como los 
siguientes (Kosberg, 1988): 

 
Por otro lado, existen factores de riesgo estructurales que surgen debido a: la pobreza o falta de recursos, la 
discriminación por edad, las imágenes estereotipadas en la sociedad de la vejez como una carga; las relaciones 
intergeneracionales deficientes y la potenciación de viejos conflictos. También se presentan factores de riesgo 
en el ámbito institucional tales como: personal poco preparado o capacitado, salarios bajos, falta de recursos, 
sobrecarga de trabajo, estructura física de la institución no está adaptada a las necesidades del adulto mayor, 
normas de funcionamiento inadecuadas y falta de controles, entre otros. 
 
Indicadores de Maltrato 
 
Las acciones de maltrato pueden estar ocurriendo muy cerca de la iglesia y pasar inadvertidas o considerarse 
que son actos privados y, por lo tanto, ser subestimadas y desatendidas. Pero cuando tenemos conocimiento, y 
aún sospechas de la ocurrencia del maltrato, las leyes nos responsabilizan y tenemos que actuar. 
 
Algunas formas del maltrato son más fáciles de detectar como el maltrato físico, otras son más complejas para 
identificarlas como, por ejemplo: la negligencia, el maltrato psicológico, la explotación y la auto-negligencia (o 
auto-abandono). 
 
A continuación: Cinco Aspectos Generales a Considerarse para Definir o Comprobar Maltrato. 
 

Para que un Adulto Mayor sea Maltratado:

Es mujer - representa el 66% de los casos

De edad avanzada - 7.6% tienen de 60 a 63 años y el 23% 
están sobre los 85 años

Dependencia financiera, física y/o emocional

Uso de substancias o bebedor con problemas

Conflictos entre generaciones

Internalización de sentimientos de culpa

Exceso de lealtad

Historial de abuso pasado. Antecedentes de maltrato

Estoicismo; firme ante el dolor y contrariedades

Aislamiento social. Pobreza. Baja autoestima.

Incapacidad. Deterioro reciente de salud. Depresión

Paciente provocativo. Actúa agitado, con agresividad.

Para que un Cuidador sea Abusivo:

Uso o abuso de substancias medicadas o drogas o 
bebedor con problemas.

Incapacidad cognoscitiva. Inestabilidad emocional, 
trastornos mentales y problema de autoestima.

Falta de preparación o habilidades para cuidar, 
dificultad de comprensión de la enfermedad. Cuidar a 

otras personas.

Problemas económicos, dificultades laborales, o 
dependencia económica de la víctima.

Experiencia familiar de malos tratos. Culpar a otros.

Cuidador único, sin apoyo o red social, inmaduro o 
aislado socialmente, estresado, cansado o con crisis 
vital. Cuidando al adulto mayor por muchos años.

Sin simpatía o empatía, e hipercrítico.
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Dificultades para reportar el matrato 
 
En términos generales, hay que tener en cuenta de que pueden presentarse dificultades para reportar maltrato 
que afecta a los adultos mayores cuando hay: 
 

• Evidencias sutiles o que pasan desapercibidas; 
• Poca uniformidad legal para reportar sospechas; 
• Falta de adiestramiento profesional; 
• Limitado o nulo conocimiento sobre maltrato; 
• Bajos o limitados recursos económicos para servicios protectores al adulto mayor; 
• Resistencia de las víctimas por temor a represalias y  
• Sentimientos de vergüenza, negación, deseo de proteger al familiar abusivo o dependencia física o 

financiera frente al abusador. 
 
Además de considerar las dificultades plateadas anteriormente, es importante mantener en cuenta que cada 
caso de maltrato es diferente, debido a las personas involucradas, las relaciones entre ellas y los niveles de 
manifestaciones del maltrato. Si los casos pudieran clasificarse de alguna manera: unos podrían catalogarse 
como que están en un nivel leve o moderado y otros considerarlos como críticos, de manejo urgente porque 
está amenzada la vida de la víctima. El conocimiento, la experiencia en el manejo de casos de maltrato y las 
responsabilidades de los profesionales que intervienen en respuesta a sus protocolos y política pública son 
esenciales al momento de consultar un caso y accionar a favor de la seguridad y recuperación de la víctima. 

Calidad

de vida

• Aspectos como nutrición, ambiente, actividades y servicios sociales.

Cuidado del 
adulto

• Aspectos físicos, atención médica general y, en particular, tomar en cuenta restricciones personales 
tanto físicas como químicas (por ejemplo, uso de medicamentos psicotrópicos), la rehabilitación y el 
mantenimiento de la salud.

Adminis-

tración

• Aspectos personales, colaboración y disponibilidad de fondos,  disponibilidad de personal adecuado y 
adiestrado.

Derechos

• Si se cumplen los derechos, la privacidad, los aspectos financieros, si hay acceso a información sobre derechos, 
beneficios o directrices avanzadas, etc., y si hay explotación, abuso o negligencia. Evaluar aspectos de autonomía 
tales como privacidad, visitas, uso de teléfono, correspondencia, selección de médicos o institucionalización en 
contra de la voluntad del paciente o residente.

Problemas

• Problemas con agencias, sistemas o personas externas:  Si están en orden los aspectos financieros y legales, entre 
los que se incluyen, por ejemplo, reglamentos y aspectos individuales como tutoría, poder legal, testamento, 
Medicare, agencias de servicios, seguro social, de veteranos, entre otros beneficios.
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FASES DEL PROTOCOLO 
 
Aspectos Generales del Protocolo 
 

• Como hemos indicado anteriormente, este Protocolo tiene un enfoque de prevención, intervención y 
seguimiento. 

 

• Entre los objetivos de este protocolo están: (a) mejorar la atención a los casos de maltrato que se 
identifiquen desde el desempeño de la iglesia, considerando acciones y medidas coordinadas y eficaces con 
y de las instituciones competentes, que atienden los derechos y necesidades específicas de los adultos 
mayores; y (b) garantizar unos estándares mínimos en la atención a las víctimas y las partes afectadas, 
independientemente de su sexo, raza, discapacidad, condición social o ubicación territorial y en todas las 
fases del protocolo. 

 

• Tras conocer información sobre la problemática del maltrato, el perfil y datos generales sobre los adultos 
mayores y la importancia y responsabilidad de intervenir en casos de incidencia o sospecha de maltrato a 
esta población, se presenta en esta sección las fases de acciones y medidas a considerarse para el manejo 
de casos de maltrato. Las fases son: 

 
1. Formación del Comité de Trabajo y su Plan de Trabajo (incluye estrategias de prevención) 
2. Activación de Comité ante Situación o Sospecha de Maltrato 
3. Validación (exploración) y Detección - intervención con víctima y consultas 
4. Intervención en caso de que agresor sea miembro de la iglesia 
5. Notificación, Denuncia y Referidos - intervención interagencial 
6. Seguimiento y Coordinación - Apoyo por parte de la iglesia, según aplique: víctima, cuidador, familia, 

instrumentalidades del Gobierno y otras entidades (privadas, comunitarias). 
7. Documentación y Evaluación de la Implementación de Protocolo 
 
Las intervenciones plasmadas en este protocolo son dinámicas y pueden complicarse, de acuerdo a las 
características de cada caso y el nivel del maltrato. Por lo tanto, las fases antes presentadas pueden 
realizarse de manera consecutiva o concurrentemente. 
 

• Las medidas contempladas en este protocolo deben ser coherentes con las leyes y reglamentaciones que 
atienden la problemática del maltrato y los principios que rigen los profesionales y sectores implicados, 
dentro del marco de sus competencias. 
 

• Cada iglesia debe postear el afiche o arte digital que resume las modalidades de maltrato hacia un adulto 
mayor y cómo alertar a la iglesia local sobre dichas incidencias para beneficio del adulto mayor. (El afiche 
será provisto por el Centro Cristiano ICDCPR) 
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1. Formar el Comité de Trabajo que junto al Pastor colaborará en la determinación de un plan de trabajo y 

ejecución de las intervenciones relaciondas a los casos emergentes por conocimiento (certeza) o sospecha 
de maltrato contra adultos mayores. También colaborará en otras acciones inherentes a la población de 
adultos mayores de su congregación y comunidad. 
 

• Identificar previamente quiénes intervendrán y colaborarán con el Pastor ante una situación o sospecha 
de maltrato. Se sugiere que el Comité sea conformado con miembros de la iglesia quienes, por su 
preparación académica, experiencia laboral, liderazgo en la iglesia y en el ámbito gubernamental y 
comunitario puedan contribuir positivamente a alcanzar los objetivos del protocolo y aportar soluciones 
a la problemática atendida. Se recomienda considerar a personas activas o retiradas de profesiones, 
ocupaciones y voluntarios relacionados a los campos de la salud (ejemplo: física y conducta humana); 
servicios sociales, esenciales y comunitarios; policiales, judiciales, comunicaciones, tecnología, entre 
otros. Otros recursos se podrán activar para apoyar las iniciativas del Comité de Trabajo de acuerdo a 
las necesidades y complejidades del caso. 

• Deben estar disponibles para reunirse, según necesario y acordado, inclusive cuando surja un caso de 
maltrato que impacte los miembros y familias de la iglesia. 

• Tienen que redactar y firmar un Acuerdo de Confidencialidad, Privacidad y No Divulgación de 
Información sobre los casos, con la excepción que sea meritorio y válido por ley para garantizar la 
defensa de los derechos del adulto mayor, su protección y el acceso a los servicios necesarios para su 
bienestar y salud. 
 

2. Establecer el plan de trabajo o acción interno, considerando este Protocolo y las mejores prácticas de 
intervención respaldadas por las Leyes y regulaciones concernientes y los profesionales de la salud, 
seguridad y otros campos con inherencia en las modalidades de maltrato. 

 

• Debe incluir tareas de conceptualización de sus funciones, responsabilidades e iniciativas y proyectos a 
corto y mediano plazo, según las necesidades y prioridades identificadas y las prioridades, de acuerdo a 
este Protocolo y las leyes en las que se fundamenta. 

• Realizar ejercicios de discusión de casos reales o hipotéticos para determinar las opciones de manejo de 
caso y proceder institucional de la iglesia. 

• Incluir en el plan de trabajo las tareas asociadas a la educación, comunicación interna y externa, 
documentación y otros aspectos identificados de prioridad en atender la problemática del maltrato 
desde los enfoques de prevención, intervención, seguimiento y evaluación de implementación del 
protocolo. 

• Identificar recursos personales e institucionales con los que se puedan formalizar acuerdos colaborativos 
y redes de apoyo para beneficios de todos, y viabilizar los objetivos y estrategias trazadas en el plan de 
trabajo y de las situaciones emergentes, de manera oportuna y eficiente. Los acuerdos o redes de apoyo 
pueden realizarse entre iglesias de la región. 

 
3. Establecer planes de capacitación y orientación al Comité, la iglesia y comunidad. Debe considerarse utilizar 

recursos y profesionales que conozcan del tema, procedentes de agencias e instrumentalidades del 

• Formación de Comité y Plan de Trabajo
(con estrategias de prevención)FASE #1
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Gobierno y otras entidades privadas (incluyendo de la iglesia local y de otras) destinadas a la educación, 
intervención y concienciación de la comunidad. También deben incluir la estrategia de participar 
activamente en actividades e iniciativas de la ICDCPR en el tema del maltrato y otros que puedan formar de 
manera holística a los miembros del Comité y otros ministerios locales (que podrían activarse para atender 
las necesidades y medidas a tomarse por un caso de maltrato). 
 

4. Diseñar los formularios y la recopilación de referencias de información que usarán los componentes del 
Comité en las fases del protocolo. 
 

5. Mantenerse al día en las informaciones y regulaciones emergentes en el manejo de casos de maltrato de 
adultos mayores. 

 
6. Orientar a la congregación durante el culto y utilizando otros medios de comunicación y divulgación de 

información sobre la formación del Comité de Trabajo en asuntos de maltrato y otros temas afines con los 
adultos mayores. Es meritorio notificarles sobre cuáles son sus funciones y responsabilidades y cómo la 
congregación puede colaborar con este Comité, además de los canales de comunicación a seguir para 
notificar una situación o sospecha de alguna de las modalidades de maltrato contra un adulto mayor. 

 

 
A través de este documento se han expuesto situaciones, conductas, factores de riesgos e indicadores o signos 
que pueden hacer que pensemos en la existencia de maltrato cuando observamos o escuchamos sobre ciertas 
situaciones que esté experimentando un adulto mayor. Cuando la queja proviene por parte de la persona mayor, 
este es el indicador más sensible y específico para cualificar la existencia del maltrato, pero no siempre está 
presente. Por tal razón, como iglesia tendríamos que partir de esos indicadores de sospecha, para confirmar o 
no la existencia del maltrato. 
 
Esta Fase implica una valorización inicial para determinar el plan de acción a tomarse, basado en la información 
disponible al momento. Esta valorización ayudará en primer plano a determinar si las acciones a tomarse deben 
ser urgentes o podemos pasar a la Fase 3 para una Validación o Exploración más detallada porque dichas 
acciones se consideran ordinarias (o sea, que no ponen en riesgo la vida y seguridad del adulto mayor). 
 
1. Activación del Comité de Trabajo 

 

• Fuente de la Información sobre el Maltrato 
La fuente de información sobre el maltrato puede provenir de parte del mismo adulto mayor, cuidador, 
familiares, vecinos, miembros de la iglesia, instituciones gubernamentales y privadas u otros sectores de 
la comunidad. La información sobre un posible caso de maltrato puede surgir de una conversación 
informal con la posible víctima, durante una sesión de consejería, una visita a esa persona en su hogar, 
hospital u otro entorno de encuentro. 
 

• Alertas: 
o Ningún líder de la Iglesia jamás debe hacer caso omiso de ningún informe de abuso o maltrato, ni 

aconsejar a persona alguna que no denuncie actos delictivos. 

• Activación de Comité ante Situación o Sospecha de
Maltrato (Valorización inicial)FASE #2



15 
 

 
o Tanto para el Pastor(a), miembros del Comité y miembro de iglesia que denuncian la situación: No 

puede perder de perspectiva que hay situaciones más complicadas y/o delicadas que otras, que 
podrían “trastocar” nuestras emociones y reacciones ante el conocimiento de las manifestaciones 
del maltrato. 

 

• Acciones del Comité 
o Notificar al Pastor(a), si quien tiene el conocimiento es otro miembro de la Iglesia. 

 
o Ante el conocimiento o sospecha del maltrato contra un adulto mayor se activará el Comité de 

Trabajo de acuerdo con lo estipulado en la Fase 1. 
 

o Activar a miembro o miembros del Comité u otra persona que se considere que son los que mejor 
respondan al caso por la relación de confianza con la posible víctima y/o el tipo de maltrato o abuso 
manifestado. 
 

o El criterio que debe presidir las actuaciones incluidas en este Protocolo es el interés superior (mejor 
bienestar) del adulto mayor. 
 

o Durante todo el proceso donde se ha activado el Protocolo, se debe garantizar la privacidad y 
confidencialidad de la información a la que se tiene acceso. 
 

o Hacer uso de los documentos diseñados en la Fase 1 (Acuerdo de Confidencialidad, Privacidad y No 
Divulgación de Información sobre los casos y fromularios para la recopilación de la información), y 
que también se consideran en la Fase 7, para documentar los eventos, las informaciones recibidas y 
generadas, las personas activadas del Comité y otros entes que participen de las intervenciones y 
relaciones interagenciales, incluyendo fechas y firmas. 

 
2. Valoración Inicial de la Modalidad del Maltrato 

 

• Certeza vs Sospecha - Al considerar la información disponible y gestionada hasta este momento, el 
Comité determinará si podrá afirmar que tiene conocimiento de que la situación de maltrato ha ocurrido 
(si hay certeza) o si por el contraio, lo que tiene es la sospecha de la ocurrencia de este. 
 

• De acuerdo con si hay certeza o sospecha, es muy importante poder identificar la fuente del matrato 
(dónde ha ocurrido), qué modalidad o tipo de maltrato es y el nivel de este: 
 
o Maltrato domiciliario implica que ha ocurrido en un contexto familiar - Si hay sospecha se consulta 

a la Línea de Emergencia y Ayuda a los Adultos mayores del DF para que evalúen la situación de 
riesgo y establezcan el plan de acción a seguir, según sus protocolos. Esta línea está disponible para 
orientación y asistencia las 24 horas del día, los 7 días de la semana. 

 
En las situaciones en las que se valoran como causa la negligencia y/o el abandono, puede ser 
adecuada la mediación como sistema para resolver el conflicto subyacente ó activarse el protocolo 
que envuelve la Custodia de Emergencia presentada en la Fase 5 de este Protocolo. 
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o Si es maltrato institucional - Se establece la consulta a la Línea de Ayuda del DF y la agencia activará 
su protocolo para corroborar la veracidad de la denuncia, los riesgos potenciales para el adulto mayor 
en cuestión y otros, la duración prolongada o la inmediatez del maltrato y el plan de acción que 
activarán junto a otras agencias, según lo requieren las leyes pertinentes. El DF, en su proceso de 
evaluación de riesgos también considera el tipo de establecimiento, las normas de operaciones y 
responsabilidades asignadas por el mismo DF cuando le otorga la licencia. Puede incluir instituciones 
como agencias gubernamentales y privadas (hospitales, centros de servicios, etc.). 

 
De acuerdo con el nivel de riesgo, DF puede generar un referido para cuidado médico y reubicación 
del adulto mayor a custodia de emergencia u otra opción de vivienda, enre otros cuidados. 
 

o Si el caso es de auto-negligencia o auto-abandono - Si se observa una conducta de auto-abandono 
y no se actúa a favor del adulto mayor podríamos estar contribuyendo al deterioro de la salud de 
dicha persona y ser considerados negligentes. En este aspecto está el reto de poder distinguir entre 
el auto-abandono y el derecho del adulto mayor a la autonomía y a la intimidad. Y hay que explorar 
cómo se allega a las ayudas para su beneficio y atención integral o asistencia social. La iglesia puede 
colaborar con el DF y las agencias que intervengan para dar apoyo, acompañamiento y otras formas 
de ayuda para el adulto mayor. 

 
Cuando el nivel de auto-abandono es severo y provoca que el adulto mayor viva en condiciones 
infrahumanas, el Comité pasa a la Fase 5 para hacer una denuncia a través de la Línea de Ayuda del 
DF. Esto promueve que se active el Protocolo de Servicios Interagenciales para las Personas de Edad 
Avanzada de Puerto Rico que Viven en Condiciones Infrahumanas, la Ley Núm. 126 del 2013. Este 
protocolo también asigna al DF como agencia central para activar y monitorear el cumplimiento de 
este Protocolo.  De acuerdo con la emergencia social y médica que se determine gracias a la denuncia 
del caso generada por la Iglesia y la validación que haga en las primeras 24 horas el DF, son las 
agencias e instrumentalidades del Gobierno que se activan. De acuerdo con las condiciones de salud 
crónicas y/o de salud mental que sufre o el estado en que se encuentre puede ser hospitalizado para 
cuidado médico físico o psiquiátrico, viabilizado ante una orden judicial. 

 
o Si es un caso de explotación financiera - La información que reciba del adulto mayor o de un tercero 

sobre este, puede ayudarle a identificar factores asociados a mayor riesgo de que ocurra este tipo 
de maltrato.  Entre los factores están: la situación económica de hijos e hijas, el uso y abuso de 
substancias controladas por familiares cercanos, confiar u ofrecer información de sus asuntos 
económicos a terceras personas, condiciones de salud que limitan la capacidad mental del adulto 
mayor, cambios en los patrones tradicionales de manejo de las cuentas bancarias, riñas entre hijos 
por los recursos de los padres, aumento de personas recibiendo pensiones con pocas redes de apoyo, 
entre otros. 
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Para estos casos de explotación financiera deben tenerse en cuenta los siguientes indicadores: 

 
Si se determina mediante entrevista que es una sospecha o no se ha materializado la explotación, 
mediante orientación y consejería, la persona a la que se le delega esta función puede ayudar al 
adulto mayor a prevenir este tipo de maltrato, aconsejándole que para evitar la explotación 
financiera: 
▪ Identifique y seleccione cuidadosamente a la persona con quien compartirá sus asuntos 

financieros. 
▪ Proteja su chequera, tarjetas de crédito o ahorros, estados financieros y cualquier otro 

documento sensitivo, en un lugar seguro. 
▪ No comparta su número de Seguro Social o número secreto del cajero automático (ATH) con 

ninguna persona, especialmente vía teléfono. 
 
Si, por otro lado, se identifica claramente sobre la existencia de un caso de explotación financiera o 
se sospecha un caso de esta modalidad, se activa el protocolo contenido en la Ley Núm. 76 del 2020, 
Ley especial para prevenir explotación financiera adultos mayores. Se debe notificar, llamando a los 
siguientes teléfonos del DF - Departamento de la Familia Administración de Familias y Niños: Línea 
de Emergencias Sociales 1-800-981-8333 / 787-749-1333 o a la Línea de Orientación y Apoyo Familiar 
787-977-8022 / 1-888-359-7777. 
 

• Para todas las circunstancias antes mencionadas, es muy importante determinar la capacidad de la 
persona que sufre una situación de maltrato. No solo en la medida en que esta pueda tener capacidad de 
oponerse a la conducta maltratadora y de defender sus derechos e intereses (por ejemplo, interponiendo 
y manteniendo una denuncia), sino también en que disponga de capacidad suficiente para tomar por sí 
misma las decisiones oportunas para el cuidado de su persona y de sus bienes. Esta situación deberá ser 
tenida en cuenta, si procede, como agravante en la consideración jurídica del acto maltratante. 

 
 
 
 

Esté alerta a los siguientes indicadores de explotación financiera hacia un adulto mayor: 

✓ Reducciones significativas de los balances en cuentas de ahorros o cuentas corrientes de forma 
súbita o atípica. 

✓ Cancelación de certificados de depósitos antes de la fecha de maduración. 
✓ Pagos por debito directo de cuentas de terceras personas. 
✓ La víctima carece de atención a sus necesidades básicas en comparación con sus recursos 

económicos. 
✓ Falsificación de firmas. 
✓ Compra o cancelación de pólizas de seguro. 
✓ Cuentas sin pagar. 
✓ Suspensión de servicios de agua, luz y teléfono. 
✓ Notificaciones de embargo. 
✓ Retiro en efectivo de cantidades significativas de sus cuentas o cambios en los patrones de consumo. 
✓ Solicitud de firma de préstamo. 
✓ La compra de vehículos o propiedades sin el consentimiento de la víctima. 
✓ Venta de vehículos o propiedades. 
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Intervención para Conocer Situación y Ayudar a Víctima 
Detección: Cuando observemos indicios de posible riesgo o sospecha de maltrato a adultos mayores, debemos 
realizar un escrito al Comité indicando si consideramos que se necesita una actuación inmediata. El Comité 
convocará una reunión junto a la persona que ha realizado el escrito, el tutor o la tutora, para orientar a todas 
aquellas personas que se considere necesario. 
 
Exploración con Adulto Mayor 
 

• Se realizará una intervención con el adulto mayor, tomando en cuenta sus funciones cognitivas, su 
habilidad para comunicar y los posibles signos de maltrato que se perciben a simple vista. 
 

• Al recopilar información mediante entrevista. Asegúrese de permitir que la víctima describa la situación 
con sus propias palabras y no la interrogue. Algunas de las preguntas sugeridas son: 
o ¿Qué está pasando? 
o ¿Qué tan seguro te sientes? 
o ¿Qué tan a salvo están las personas de tu entorno? 
o ¿Con quién más has hablado acerca de esto (familiares, amistades, líderes de la Iglesia o autoridades 

de gobierno)? 
o ¿Cuáles son tus necesidades inmediatas? 
o ¿Hay algo más sobre esta situación de abuso o maltrato que yo deba saber? 

 

• Alerta: Ante las diferentes etapas de intervenciones contenidas en este Protocolo, los miembros del 
equipo de intervención asignados deben mantener sumo cuidado de no revictimizar a la persona 
afectada por la manera de conducir la entrevista y hacer la búsqueda de la información. Sus capacidades 
pastorales y de consejería le ayudarán a realizar este proceso de intervención: 
o con amor y respetando la dignidad del ser humano. 
o escuchando para comprender. Mantenga la calma y tenga la disposición a dedicar tiempo a escuchar 

los miedos, dudas y preocupaciones de la víctima. 
Alerta: Ponga cuidado de no hacer suposiciones en cuanto a los sentimientos o la conducta. Al hacer 
las preguntas, escuche con atención, y después responda con interés y empatía; así fomentará la 
confianza y recibirá conocimiento en cuanto a cómo intervenir. 

o enseñe la verdad y eduque sobre las circunstancias de la víctima y la información que necesite para 
tomar decisiones informadas, de haber receptividad de parte de esta. Ayude a la víctima de abuso o 
maltrato a entender que no tiene la culpa de la manera de proceder del abusador y que no debe 
tolerar conductas abusivas. 

o Estimule la fe - la confianza en Dios, la guía del Espíritu Santo y la buena voluntad de Dios ayudará a 
que la víctima desee y proceda a salir del patrón de maltrato. 

o Colabore en esbozar un plan de salida del maltrato o en allegar a los colaboradores que puedan 
ayudar a la víctima a realizar las acciones necesarias para su recuperación y tener un envejecimiento 
activo con los recursos y ayudas necesarias. 

o Recuerde que cualquier persona que tuviere conocimiento o sospecha de que un adulto mayor es 
víctima de maltrato en cualquiera de sus modalidades debe de informar a las agencias pertinentes. 

• Validación (exploración) y Detección
Intervención con víctima y consultasFASE #3
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• Identificación de la fuente del maltrato - por familiar y/o ente cercano, una institución que le provee 
cuidado, persona o agencia gubernamental o entidad privada que le ofrece o niega servicios. De acuerdo 
con la fuente del actual o posible agresor o maltratante será las personas de apoyo a las que se acudirá 
y la manera de realizar el referido o querella por maltrato. 

• De haber identificado que el/la agresor/a es miembro de la Iglesia continuar con el paso #4. 
 
Cuando la información proviene de Cuidador (a) y se desconoce si es el/la agresor/a: 

• Repase con el informante los límites de la confidencialidad y la obligación legal que tiene de divulgar la 
información a las agencias pertinentes al tener conocimiento o sospecha de que un adulto mayor es 
víctima de maltrato en cualquiera de sus modalidades. 

• Algunas de las preguntas sugeridas son: 

• ¿Cuál es la situación actual y cuáles son sus responsabilidades? 

• ¿Cuáles son los aspectos más difíciles de la situación que está viviendo? 

• ¿Qué tipo de ayuda recibe en este momento (de otros familiares, de los/as hermanos/as de la iglesia, 
de los recursos de la comunidad o de los proveedores de atención salud) para brindar cuidado a la 
persona? 

• ¿Qué tareas y responsabilidades no pueden cumplir usted ni otros familiares, ya sea por falta de 
tiempo o de capacidad? 

• ¿Qué hace para cuidar de usted mismo (alimentación, sueño, ejercicio o consultas médicas de rutina)? 

• ¿Desea compartir conmigo alguna otra cosa sobre su situación? 
 

 

• Tenga en cuenta que los abusadores pueden ser astutos, manipuladores y mentirosos, así que es posible 
que su versión de los hechos difiera de la de la víctima. En todos los casos, considere primeramente la 
seguridad y la protección de la víctima. 
 

• Mientras se lleva a cabo la investigación y se otorga la orden de protección es importante establecer 
estrategias que mantengan seguro en la Iglesia a la víctima. 
 

• Como primera alternativa se le ofrecerá al agresor la coordinación y el seguimiento pastoral en otra de 
las Iglesias de la denominación u otra institución religiosa. 
 

• Se orientará acerca de la responsabilidad legal, ética y moral del Pastor y los líderes de cumplir con los 
dictámenes de la orden de protección y las leyes concernientes a la modalidad del maltrato. 
 

• Se redactará un acuerdo entre el agresor y el Pastor. 
 

• Luego se dialogará con la víctima para coordinar los días y el horario de asistencia a la Iglesia. 
 

 
 
 

• Intervención cuando el agresor o maltratante es 
miembro de la iglesiaFASE #4
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Como indicado en la sección Aspectos Generales del Protocolo, las Fases se pueden ejecutar de manera 
consecutiva y concurrentemente. Al observar el contenido de las Fases 2, 3 y 4 nos percatamos que hay una 
correlación de las partes: información puntualizada en la Fase 2 y 3 hacen referencia a las acciones y medidas a 
considerarse para hacer una notificación, denuncia y referido a las agencias encargadas de implementar los 
protocolos que establecen las políticas públicas en el manejo de casos de maltratos contra adultos mayores. 
 
1. Cumplimiento de Nuestra Responsabilidad de Informar 
 

La Ley Núm. 121 de 2019 establece claramente, en los Artículos 4, 17 y 18, la responsabilidad de las personas 
o entidades de informar cuando tienen conocimiento o sospecha de alguna modalidad de maltrato contra 
un adulto mayor. El Departamento de la Familia es la agencia central encargada para implementar y 
monitorear el cumplimiento de esta ley y otras citadas en este Protocolo. 

 
De acuerdo con el tipo de maltrato, las características, condiciones y necesidades del adulto mayor afectado, 
los riesgos en salud y seguridad de este, el DF hace referidos y coordinación con diferentes agencias para 
que estas hagan sus intervenciones sociales, médicas o sanitarias, policiales y/o judiciales, según se 
determine sea necesario. Entre las agencias e instrumentalidades gubernamentales se encuentran: 

 

• Los diferentes Programas de asistencia social del DF y en particular, el Programa de Servicios a Adultos 
o el Programa de Emergencias Sociales 

• Administración de Servicios de Salud Mental y Contra la Adicción (ASSMCA) - y entre sus programas se 
destacan la Administración Auxiliar de Tratamiento y la División de Servicios Internos 

• Junta de Gobierno del Servicio 9-1-1 

• Departamento de la Vivienda y Vivienda Pública - Programa de Subsidio de Arrendamiento y Mejoras a 
Vivienda para Personas de Edad Avanzada y Secretaría de Gerencia y Desarrollo de Proyecto 

• Policía de Puerto Rico 

• Emergencias Médicas 

• Administración de Seguros de Salud de Puerto Rico (ASES) 

• OPPEA - Cabe señalar que la Ley Núm. 76 del 2013 estipula que la Oficina del Procurador de las Personas 
de Edad Avanzada (OPPEA) puede recibir y canalizar consultas y querellas de incidencias de maltrato. 
Luego esta Oficina a su vez hace el referido al DF. 

 
Información adicional sobre estas agencias, sus funciones, responsabilidades e informes de rendición de 
cuentas y su trabajo interagencial, puede referirse a las leyes estatales citadas en la Sección de Base Legal 
de este Protocolo. 

 
2. Activación de las Líneas de Ayuda para consulta, hacer querella, denuncia o referido 

 

• Una vez la iglesia o las partes afectadas por el maltrato hacen la querella o denuncia, el DF activa el 
protocolo que implica la coordinación con agencias. La iglesia como fuente de la denuncia puede 
mantenerse informada del progreso del caso a través de la persona enlace con el DF. Esto es lo que 
establece la Ley antes citada al respecto: 

• Notificación, Denuncia y Referidos
Intervención InteragencialFASE #5
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Artículo 19: Coordinación entre las agencias 
«Una vez el Departamento de la Familia y la Oficina del Procurador de las Personas de Edad Avanzada 
advengan en conocimiento o sospecha de que un adulto mayor podría estar siendo víctima de maltrato, 
maltrato institucional, maltrato por negligencia y/o maltrato por negligencia institucional informará 
inmediatamente de tal hecho al Negociado de la Policía de Puerto Rico. De igual forma, tendrán el deber 
de colaborar y trabajar en coordinación con el Negociado de la Policía de Puerto Rico sobre tal referido 
en vías de que se tomen las acciones pertinentes en pro del bienestar y la seguridad del adulto mayor». 

 

• Al tener información recopilada en las Fases 2, 3 y 4, debemos orientar al adulto mayor para que conozca 
sus derechos y allegarse a las agencias y foros pertinentes para hacerlos valer y recibir los servicios. 

 

• Las Líneas de Ayuda brindan asistencia para prestar ayuda a las víctimas y para cumplir con los requisitos 
relacionados a las denuncias de maltrato y referidos. Serán una fuente de apoyo tanto para el Comité de 
Trabajo en sus funciones como equipo de intervención como para la víctima y sus familiares no 
ofensores. La iglesia podría ser orientada para que gestione o haga un referido para el adulto mayor y, a 
su vez, pueda ser orientada para que colabore en el proceso de que la familia no ofensora u otra parte 
responsable de informar o gestione una Orden de Protección. 

 
Referencias sobre Líneas de Ayuda y Agencias Claves 

 
Departamento de la Familia: Administración de Familias y Niños (ASDFAN): 
 
Línea de Emergencias Sociales 1-800-981-8333 / 787-749-1333 o a la 
Línea de Orientación y Apoyo Familiar 787-977-8022 / 1-888-359-7777 
 
Para referir sospechas de maltrato hacia un adulto mayor o adulto con impedimento, puede 
comunicarse a la: 
Línea de Referidos de Maltrato a través del 787-749-1333; que opera 24 horas al día, los 7 días a la 
semana; visitar o llamar a las Oficinas Locales o Centros de Servicios Integrados del Departamento de la 
Familia más cercana a su residencia o a través del Programa de Servicios a Adultos al 787-625-4900. 
 
Oficinas Regionales Departamento de la Familia  
Aguadilla – 787-891-5570 
Arecibo – 787-816-3330 
Bayamón – 787-269-2222 
Caguas – 787-747-0202 
Carolina – 787-762-3070 
Guayama – 787-864-4373 
Humacao – 787-852-6464 
Mayagüez – 787-832-8050 
Ponce – 787-848-4520 
San Juan – 787-724-8585 - Edif. Roosevelt Plaza 185, Avenida Roosevelt, Hato Rey, PR 

 

• Los contactos antes provistos sobre DF pueden a su vez, ayudar al Comité a realizar acuerdos 
colaborativos con estos y otras agencias pertinentes para coordinar actividades y experiencias de 
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capacitación a los adultos mayores, familiares, líderes pastorales y laicos y la comunidad en general sobre 
algún tema contenido en este protocolo, entre otras iniciativas. 
 

3. Tramitación de Orden de Protección ante un Tribunal de Puerto Rico - según lo establecido en las Fases 
anteriores: 

 
En la Ley Núm. 121 de 2019 especifica lo siguiente en Artículo 9 sobre las Órdenes de protección: 
«Cualquier adulto mayor que haya sido víctima de cualesquiera tipos de maltrato, según descritos en esta 
Ley, o de conducta constitutiva de delito según tipificado en el Código Penal de Puerto Rico o en cualquier 
otra ley especial, podrá radicar por sí, por conducto de su representante legal, por un agente del orden 
público, por tutor legal, por funcionario público o por cualquier persona particular interesada en el bienestar 
del adulto mayor una orden de protección en el tribunal. Se podrá peticionar esta orden de protección, sin 
que sea necesaria la radicación previa de una denuncia o acusación. Cuando el tribunal determine que 
existen motivos suficientes para creer que la parte peticionaria ha sido víctima de maltrato físico, mental o 
psicológico, hostigamiento, coacción, intimidación, daño emocional o cualquier otro delito, podrá emitir una 
orden de protección ex parte o a solicitud de parte interesada». 

 

 
La iglesia, no solo está llamada a ayudar y a proteger a los adultos mayores para salvaguardar sus vidas, sino 
también para ayudarles en su proceso de envejecimiento activo. Como institución reconoce que el adulto mayor 
puede estar inmerso en iniciativas de evangelización, ser testigo del amor de Dios y deben buscar vivir su vejez 
con sabiduría y plenitud. Ante las ocurrencias de casos de maltrato contra esta población, la iglesia busca 
accionar oportunamente para acompañar y ayudar al adulto mayor en su proceso de recuperación y sanación. 

 
1. Acciones a Fines con la Visión de la iglesia hacia el Adulto Mayor 
 

Mediante esta Fase, el Comité de Trabajo realiza gestiones de seguimiento a las medidas adoptadas y sigue 
en coordinación con las personas y los organismos con los que está interactuando durante el manejo del 
caso. En su gestoría, la iglesia va más allá que otras entidades involucradas en un caso de maltrato de adultos 
mayores porque cuenta con un sentido fuerte de responsabilidad y atención pastoral hacia esta población. 
Reconoce que la presencia de los adultos mayores en la iglesia es un gran recurso: han desempeñado un rol 
importante en la preservación y transmisión de la fe a jóvenes, a familias con menores y a otras poblaciones 
vulnerables y marginadas en la sociedad. 

 
En sus esfuerzos para ofrecer alternativas de servicios y apoyo en los casos de maltrato activos, el Comité 
de Trabajo necesita: 

• Realizar un inventario de las necesidades (físicas, materiales, emocionales-psicológicas y espirituales) de 
la víctima y los miembros de la familia afectada. Identificar fuentes de apoyo y soluciones con las que 
cuenta para atender dichas necesidades. 

 

• Además de la ayuda que la iglesia puede proporcionar hay muchas otras herramientas y recursos 
disponibles. Por lo tanto, tiene que identificar y recopilar información sobre diferentes herramientas, 
recursos y fuentes de ayuda a cualquier persona ante situaciones de maltrato para que esta pueda llegar 

• Seguimiento, Coordicación
Apoyo por parte de la iglesia, según apliqueFASE #6
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a ser más autosuficientes espiritual y emocionalmente de manera paulatina. Otros recursos 
comunitarios y gubernamentales se suman al conjunto de recursos para contribuir a lograr una salida 
positiva y segura para las personas involucradas en la situación de maltrato o que están en riesgo de 
serlo. 

 

• Se deben realizar referidos a los adultos mayores para que alleguen servicios a esas herramientas y 
recursos. Educarlos tanto a ellos como a sus redes de apoyo sobre la existencia de estos recursos 

 

• Activar al ministerio de Acción Social, de Manejo de Emergencias y de otros relacionados al bienestar de 
los miembros de la iglesia. 

• Coordinar y ofrecer citas para consejería, capacitación y sesiones terapéuticas ofrecidas por Pastor(a), 
profesionales de la conducta humana miembros de la iglesia o otros recursos externos. 
 

A continuación, se detallan iniciativas que las iglesias pueden desarrollar o activar como parte de sus esfuerzos 
para aportar soluciones y remedios a las partes involucradas en un caso de maltrato de adultos mayores. 
También pueden ser esfuerzos enfocados en la prevención del maltrato o de incidencias leves e iniciales de este 
problema. Es altamente probable que la iglesia local y a nivel central ya practican estas acciones y/o pueden 
sugerir otras que son parte de sus buenas prácticas para atender las necesidades de sus miembros. 
 
2. Sugerencias de Apoyo a las Víctimas de Maltrato, en casos de acciones ordinarias, preventivas y de 

sanación de acuerdo con la etapa en la que se encuentre la víctima de maltrato: 
 

• Recuerden ser comprensivo y mostrar amor al hacerle sugerencias. 
 

• Ayuden a la persona a entender cómo lograr la sanación por medio su relación con el Señor. 
 

• Elogien a la persona por su valentía al hablar en cuanto al abuso o maltrato. 
 

• Tranquilícenla asegurándole que no tiene necesidad alguna de arrepentimiento por haber sido víctima 
de abuso o maltrato. 
 

• Insten a la persona a pedir una bendición o ayuda de la iglesia. 
 

• Respeten el proceso de sanación personal de la víctima, que puede llevar un tiempo considerable; no 
trate de apresurar ni de dirigir el proceso. 

 

• Permita que la víctima procese y resuelva sus propias emociones, sentimientos y desafíos en cuanto al 
abuso o maltrato antes de aconsejarle que perdone al abusador. 
 

• Ayude a la persona a sentirse segura. 
 

• Aliente a la víctima a acercarse a otras personas en quien confíe en busca de ayuda y apoyo, incluso a 
profesionales que ofrezcan terapia, según sea necesario. 
o Hagan arreglos para dar bendiciones económicas o de otros bienes cuando se lo soliciten o cuando 

sienta la inspiración de hacerlo. 
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o Colaboren con la víctima en hacer una lista de talentos, habilidades y recursos de los familiares y 
los amigos que puedan aportar la ayuda necesaria, y prepare un plan para usar dichos recursos. 

 
3. Sugerencias de Apoyo a los cuidadores: 

 
• Determinen cómo se puede ayudar al cuidador a mantenerse vinculado con otros miembros de la 

congregación y con los servicios de adoración. 
 

• Si el cuidador y la persona a la que atiende sintieran que son una carga para la iglesia, ayúdelos a 
entender que se les aprecia y que muchos miembros pueden prestarles servicios. Alienten y ayuden al 
cuidador a entender que no está solo. 
 

• Planifiquen, según sea posible, visitas a la casa (o donde comparte con la persona dependiente) para 
poder entender mejor la situación. Al visitarles, expresen su amor e interés por todos. Asegúrense de 
que, en caso necesario, se les lleve la Santa Cena a casa. 
 

• Compartan con el cuidador la forma en que su ejemplo y sus experiencias ayudan a los demás miembros 
de la congregación. 
 

• Hagan arreglos para dar bendiciones económicas o de otros bienes cuando se lo soliciten o cuando sienta 
la inspiración de hacerlo. 
 

• Hablen sobre cómo piensa adaptarse el cuidador para brindar cuidados a la persona o sobre lo que hará 
si la situación empeora, y en cuanto a cómo podría ayudarles la congregación. Para estos fines, deben 
determinar cuáles son los recursos existentes a los que el cuidador pueda recurrir para obtener ayuda. 
 

• Colaboren con el cuidador en hacer una lista de talentos, habilidades y recursos de los familiares y los 
amigos que puedan aportar la ayuda necesaria, y prepare un plan para usar dichos recursos. 
 

• Ayude al cuidador a hallar oportunidades de tener tiempo libre. Tenga en cuenta las necesidades 
espirituales y personales, así como las oportunidades recreativas. 
 

• Determine otros recursos necesarios, como los siguientes: ayuda económica, seguro, ayuda y apoyo por 
parte de otros familiares, apoyo para el bienestar físico y mental, empleo, transporte, accesibilidad y 
tecnología o equipos de asistencia. 
 

4. Sugerencias de Apoyo a la Familia - El abuso o maltrato afecta tanto a los miembros de la familia como a la 
víctima: 
 

• Determinen el impacto que haya tenido en el cónyuge o en la familia de la víctima y aborde esos 
problemas. 
 

• Así como muestran amor y preocupación por la víctima, procuren mostrar amor y preocupación por los 
miembros de la familia que quizá estén experimentando dificultades o sientan dolor. 
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• Consideren recurrir a los recursos disponibles en la comunidad o a ayuda profesional para los 
integrantes de la familia que tal vez necesiten terapia o apoyo. Pueden gestionar la información y hacer 
referido a las instituciones pertinentes. 

 

• Ayuden a los miembros de la familia a entender la forma en que el Salvador puede ayudarlos a sanar 
individualmente. 

 

• Brinden apoyo constante a la familia de la víctima, según su apertura y recursos disponibles, en 
particular si son miembros de la iglesia. 

 

 
1. Manejo de la Información: 

 

• Los miembros del Comité incluyendo el Pastor deben guardar estricta confidencialidad y así también se 
les solicitará a las partes involucradas. Tienen que redactar y firmar un Acuerdo de Confidencialidad, 
Privacidad y No Divulgación de Información sobre los casos, con la excepción que sea meritorio y válido 
por ley para garantizar la defensa de los derechos del adulto mayor, su protección y el acceso a los 
servicios necesarios para su bienestar y salud. 
 

• Se debe tener en cuenta la diferenciación entre los siguientes términos al momento de manejar a 
información: (a) Privacidad: potestad de la persona para decidir sobre el acceso a su persona o a su 
información, (b) Confidencialidad: manejo de la información que provee una persona con la expectativa 
o acuerdo de que su identidad o información personal no será divulgada tomando en consideración los 
límites en caso de maltrato y sus diversas modalidades. 

2. Documentación: 
 

• Se recomienda mantener la información de cada caso en un expediente individual para cada uno. (No 
deben permanecer hojas o documentos sueltos). 

• Durante las entrevistas se recomienda redactar notas concisas y precisas. Todas las intervenciones 
debe ser documentadas. 

• Se recomienda documentar los nombres de los funcionarios de las diversas agencias a las cuales se les 
ha referido el caso. Además, de las fechas y los números de querellas o referidos según corresponda. 

• En caso de delegar en alguna otra persona (familiar, vecino, tutor, etc.) la realización de la denuncia 
ante las agencias pertinentes debe documentarse el acuerdo, dar seguimiento y redactar las notas del 
seguimiento. 

• No se deben guardar documentos personales de la víctima o agresor: copias de licencia, seguro social, 
certificado de nacimiento, numero de cuentas bancarias, estados bancarios, testamentos, escrituras, 
etc. 

• Solo se mantendrá en expediente las notas de las intervenciones y acuerdos. 
 
 
 

• Documentación
Manejo de la Información EvaluadaFASE #7
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3. Manejo y Disposición del Expediente: 
 

• Solo tendrán acceso al expediente el Pastor y la persona identificada por el Comité. (El personal 
administrativo no debe manejar el expediente). 

• Los expedientes deben ser custodiados bajo llave en la Oficina Pastoral. 

• Deberá en el expediente mantener una hoja de resumen de caso que contenga la siguiente 
información: (nombre de la víctima, modalidad de maltrato, fecha de referido a las agencias 
pertinentes y funcionarios a cargo). 

• Se recomienda conservar el expediente por un termino no mayor a dos años. Luego el expediente 
deberá ser triturado. No obstante, se retendrá y custodiará la Hoja de Resumen de Caso, el termino 
de conserva la Hoja de Resumen será determinada por el Comité. 

• Si, se establece que el expediente será electrónico se tomarán en cuenta las recomendaciones de 
acceso, contenido de información y protección de la información antes señaladas. 

 
4. Evaluación de Implementación de Protocolo 

 
El Comité de Trabajo debe evaluar la implementación del Protocolo en la medida que progrese o culmine 
el manejo de un caso. Como punto de partida para efectuar dicha evaluación, tiene que considerar el plan 
de trabajo establecido en la Fase 1, las tareas y metodologías acordadas para intervenir un caso y el 
contenido de las Fases de este Protocolo. 
 
Sus miembros deben determinar las acciones y medidas que resultaron positivas y negativas durante la 
implementación, los nuevos contactos y referencias obtenidas, las lecciones en el manejo de casos 
adquiridas. Esto redundará en posibles ajustes operacionales y de plan de trabajo para favorecer el 
cumplimiento de los objetivos y estrategias de este Protocolo desde los enfoques de prevención, 
intervención y seguimiento. 
 
El proceso de evaluación tiene que ser documentado y aprobado por los miembros del Comité. 

 

REFERENCIAS SOBRE INFORMACIÓN RELACIONADA AL PROTOCOLO Y A LA PROBLEMÁTICA 
DEL MALTRATO DE ADULTOS MAYORES Y RECURSOS DE APOYO 
 
Compendio de Legislación que Beneficia al Adulto Mayor - La Oficina del Procurador de las Personas de Edad 
Avanzada del Estado Libre Asociado de Puerto Rico publicó en el 2018 un compendio de referencias sobre la 
legislación relacionada a las personas de edad avanzada - Entre sus temas se encuentran: 
 

• Constitución del ELAPR, Carta de Dererechos del 1952 y Código Civil de PR del 1930 

• Abandono, abuelos, adiestramiento, alimentos, y Alzheimer 

• Baños asistidos; barreras arquitectónicas y bienestar 

• Carta de Derechos de Personas de Edad Avanzada (enmienda a la ley 121); Carta de Derecho del Paciente; 
centros de actividades diurnos; certificados (médicos, nacimiento, matrimonio, defunción); ciencias 
forenses (Instituto de Cencias Forenses, muertes en establecimiento de cuido); condiciones infrahumanas y 
consejería 

• Deducciones; defensa; desahucio; descuento y directrices anticipadas 

• Educación; emergencias (manejo de emergencias); empleo y establecimientos para ancianos (cuido de 
ancianos) 
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• Fila de Servico Expreso 

• Herencias; hipoteca reversible y homenaje a la vejez 

• Impedimento, personas con 

• Libertad bajo palabra; licencia familiar y médica 

• Maltrato y muerte 

• Número de identificación (universal) 

• Ombusdsman del Ciudadano y Osteoporosis 

• Personas Sin Hogar (deambulantes); poder duradero y Procurador de las Personas de Edad Avanzada 

• Recreación, Rentas Internas, responsabilidad entre agencias gubernamentales y retiro 

• Salud (Subtemas: privatización de instalaciones de salud; reforma integral de los servicios de salud de Puerto 
Rico; registro de cuidadores; salud en el hogar; salud mental y seguros de salud); Seguro Social (cuotas); 
servicio doméstico; servicios de enfermería; servicos públicos; servicios funerales; solución de controversias 
rápidas; subsidios de energía eléctrica) y sustento de personas de edad avanzada 

• Tarjetas de identificación; transportación y tutela 

• Veteranos; víctimas de delitos; VIH/Virus de Inmunodeficiencia Humana; vivienda y voluntario 

• Legislación de los Estados Unidos: Ley de Derechos Civiles de los Estados Unidos; Fair Housing Act; Age 
Discrimination in Employment Act (ADEA); Older American Act of 1965 as amended (Ley Pública 89-73 de 
1965) y Ley de Seguridad Social (14 de agosto de 1935) 
 

Enlace: https://agencias-pr-gov/agencias/oppea/Leyes/Compendio%20de%20Leyes%20Rev-%20Mayo%202018-pdf 
 
Otras referencias legales relacionadas a la protección de la explotación financiera: 
 
Ley Núm. 206-2008, la cual ordena al Comisionado de Instituciones Financieras, a la Corporación Pública para 
la Supervisión y Seguro de Cooperativas de Puerto Rico y a la Oficina del Comisionado de Seguros a implantar 
aquellos reglamentos necesarios, a fin de requerirle a las instituciones financieras, cooperativas o de seguros 
que operan en Puerto Rico a que establezcan un protocolo de prevención y detección de posibles casos de 
explotación financiera a personas de edad avanzada o con impedimentos. Estas entidades están obligadas a 
referir situaciones en las que se sospecha explotación financiera. 
 
La Regla 218 de las de Procedimiento Criminal de 1963, según enmendada; y a cualquier ley o reglamento que 
regule o penalice la explotación financiera o cualquier otra actividad o acción que atente contra la seguridad y 
el bienestar financiero de los adultos mayores y adultos con impedimentos. 
 
Enlace: https://adfan-pr-gov/AdministracionesAuxiliares/ServiciosEdadAvanzada/Pages/default-aspx 
 
Manuales MSD (Merk) Conocimiento Médico Global - https://www-msdmanuals-com/es-cr/hogar/salud-de-
las-personas-de-edad-avanzada 
 
https://www-merckmanuals-com/es-pr/hogar/salud-de-las-personas-de-edad-avanzada/maltrato-a-
personas-mayores/introducci%C3%B3n-al-maltrato-a-personas-mayores#v28492371_es 
 
 
Reportajes y Referencias de AARP: 
https://states-aarp-org/puerto-rico/ley-121-de-2019-una-nueva-vision-del-adulto-mayor-en-puerto-rico 
 

https://agencias.pr.gov/agencias/oppea/Leyes/Compendio%20de%20Leyes%20Rev.%20Mayo%202018.pdf
https://adfan-pr-gov/AdministracionesAuxiliares/ServiciosEdadAvanzada/Pages/default-aspx
https://www.msdmanuals.com/es-cr/hogar/salud-de-las-personas-de-edad-avanzada
https://www.msdmanuals.com/es-cr/hogar/salud-de-las-personas-de-edad-avanzada
https://www.merckmanuals.com/es-pr/hogar/salud-de-las-personas-de-edad-avanzada/maltrato-a-personas-mayores/introducci%C3%B3n-al-maltrato-a-personas-mayores#v28492371_es
https://www.merckmanuals.com/es-pr/hogar/salud-de-las-personas-de-edad-avanzada/maltrato-a-personas-mayores/introducci%C3%B3n-al-maltrato-a-personas-mayores#v28492371_es
https://states.aarp.org/puerto-rico/ley-121-de-2019-una-nueva-vision-del-adulto-mayor-en-puerto-rico
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Brochure de la Ley 121 enmendada en 2019 de AARP 
https://aarp-states-brightspotcdn-com/1c/52/c2ad221a4c2aaeaab4dbbddddcee/brochureley121-final2-pdf 
 
Webinar “Edadismo y Disparidades Sociales” de AARP PR y la Alianza para el Control de Enfermedades Crónicas 
de PR (ACEC PR)- Se discuten los hallazgos del reporte programático del Fideicomiso de Salud Pública de PR, 
comisionado por AARP- Pueden solicitar copia de estudio sobre el edadismo escribiendo al info@prpht-org o a 
aarppr@aarp-org 
 
https://states-aarp-org/puerto-rico/conectate-explora-y-aprende-con-nuestras-charlas-y-seminarios-virtuales 
 

Maltrato a ancianos: cuando el cuidado de otros se vuelve una pesadilla 
https://www-aarp-org/espanol/recursos-para-el-cuidado/donde-comenzar/info-2016/maltrato-ancianos-
abuso-html 
 
Para apoyo a los cuidadores de adultos mayores, AARP Puerto Rico pone a la disposición la página 
SoyCuidadorPR con artículos, hojas informativas y un directorio de los servicios que necesitas para cumplir con 
tus responsabilidades- Contiene: Información actualizada sobre el COVID-19 y recursos para cuidadores, 
directorio de servicios, guías prácticas de apoyo y recursos comunitarios y gubernamentales y alternativas de 
vivienda y cuido prolongado. 
 
Revista El Galenus 32 - Maltrato al Envejeciente por María M- Sánchez - Bonilla, MD Especialista en Psiquiatría 
de Adultos y Geriátrica Catedrática Clínica Auxiliar, Universidad Central del Caribe Caribbean VA Faculty in 
Psychiatric Department and Chair Dementia Committee. 
 
High prevalence of elder abuse during the COVID-19 pandemic: risk and resilience factors- Chang ES, Levy BR- 
The American Journal of Geriatric Psychiatry- 2021- https://pubmed-ncbi-nlm-nih-gov/33518464/ 
 
Religión y espiritualidad en las personas mayores - Daniel B- Kaplan, PhD, LICSW, Adelphi University School of 
Social Work; Barbara J- Berkman, DSW, PhD, Columbia University School of Social Work- Última revisión 
completa mar- 2021. 
 
La Dignidad del Anciano y su Misión en la iglesia y en el Mundo 
https://www-aciprensa-com/Docum/ancianos-htm#4 
 
Protocolo de Actuación Contra el Maltrato a las Personas Mayores - Comisión de Servicios Territoriales de 
Bienestar y Familia (actualmente Acción Social y Ciudadanía), Girona, 24 de septiembre de 2007. 
 
La Vejez: Nuestro Futuro: La condición de los ancianos después de la pandemia 
https://www-vatican-va/roman_curia/pontifical_academies/acdlife/documents/rc_pont-
acd_life_doc_20210202_vecchiaia-nostrofuturo_sp-html 
 
Mundial de Toma de Conciencia del Abuso y Maltrato en la Vejez, Paula Méndez 06/2021 
https://miresi-es/blog/el-maltrato-a-personas-mayores/ 
 
National Institute on Aging: Elder Abuse: información y enlaces a recursos adicionales destinados a adultos 
mayores y cuidadores que contienen signos, prevención y efectos a largo plazo del maltrato a las personas de 
edad avanzada. 

https://aarp-states.brightspotcdn.com/1c/52/c2ad221a4c2aaeaab4dbbddddcee/brochureley121-final2.pdf
mailto:aarppr@aarp.org
https://states.aarp.org/puerto-rico/conectate-explora-y-aprende-con-nuestras-charlas-y-seminarios-virtuales
https://www.aarp.org/espanol/recursos-para-el-cuidado/donde-comenzar/info-2016/maltrato-ancianos-abuso.html
https://www.aarp.org/espanol/recursos-para-el-cuidado/donde-comenzar/info-2016/maltrato-ancianos-abuso.html
https://click.email.aarp.org/?qs=4ceba4883bf5327501f759ac891e6cdf41bde11df65f9f6751353664e47be82387fe1867c4965371b38af55453f8e3eaa3ca7c2c3064c125
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33518464/
https://www-aciprensa-com/Docum/ancianos-htm#4
https://www-vatican-va/roman_curia/pontifical_academies/acdlife/documents/rc_pont-acd_life_doc_20210202_vecchiaia-nostrofuturo_sp-html
https://www-vatican-va/roman_curia/pontifical_academies/acdlife/documents/rc_pont-acd_life_doc_20210202_vecchiaia-nostrofuturo_sp-html
https://miresi-es/blog/el-maltrato-a-personas-mayores/
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National Center on Elder Abuse (NCEA): orientación del NCEA, un centro nacional de recursos dedicado a la 
prevención del maltrato a las personas de edad avanzada, que incluye asesoramiento y recursos para 
profesionales, investigadores, defensores y familias. 
 
The Corporation for National and Community Service (CNCS) - AmeriCorps Seniors: información sobre las 
oportunidades de voluntariado para personas mayores de 55 años. 
 
2019 Profile of Older Americans: preparado por la Administration on Aging (AoA), proporciona datos sobre la 
población estadounidense de edad ≥ 65. 
 
ADFAN - Programa de Servicios de Protección 
 
A través del Servicio de Protección se pretende evitar que los adultos mayores y adultos con impedimentos 
físicos sean víctimas de maltrato en sus diferentes manifestaciones: negligencia, abuso físico, abuso sexual, 
abandono, explotación, explotación financiera o auto negligencia. El servicio constituye una expresión del 
interés del estado de proteger a los ciudadanos desvalidos, que dependen de otras personas para realizar 
algunas o todas las actividades del diario vivir. Este servicio se presta dentro y fuera del hogar. Población Servida 
Adultos de 18 a 59 años con impedimentos físicos y adultos mayores (60 años o más) limitados para cuidar de 
sí mismos, en su movilidad, para tomar decisiones del diario vivir de forma independiente y que no tengan la 
capacidad de protegerse. 
 
Servicios que se prestan: investigación y evaluación de necesidad de servicios; formulación Plan de Servicios; 
trabajo de casos para coordinar servicios a prestar por otras agencias; prestación de servicios sostenedores o 
complementarios como Auxiliares en el Hogar, Cuidado Sustituto, Centros de Actividades Múltiples para 
Personas de Edad Avanzada, coordinación en albergues de emergencia; coordinación de ayudas económicas 
tales como: Programa de Asistencia Nutricional (PAN), TANF, Seguro Social, pensiones o aquellas a las que sea 
elegible; colaborar para la obtención de servicios medicos y colaborar en el nombramiento de un Tutor Legal 
cuando se determina que esto es necesario. 
 
Oficina de Asuntos Legales de OPPEA 
 
Esta Oficina está facultada por Ley para actuar por sí y en representación de personas adultas mayores, en su 
carácter individual o como clase, en su defensa ante actuaciones que contravengan los derechos garantizados 
a estos ciudadanos, según dispuesto en la Ley Núm. 121 de 2019. Tiene la responsabilidad de fiscalizar que las 
agencias gubernamentales y las entidades o instituciones privadas cumplan con la política pública y los objetivos 
de las leyes y reglamentos que garantizan los derechos de los adultos mayores. También ofrece los siguientes 
servicios y asistencias a la ciudadanía: seminarios y talleres sobre la Ley Núm. 121-2019 y otros temas legales 
que inciden sobre los adultos mayores; orientación legal a las personas adultas mayores o sus representantes 
sobre asuntos de naturaleza civil; referidos a las agencias gubernamentales, entidades o programas con las que 
tiene acuerdos colaborativos; asistencia técnica a profesionales sobre legislación aplicable y trámite de casos de 
personas adultas mayores. 
 
Para más información sobre la Oficina de Asuntos legales y sus servicios, puede comunicarse al cuadro 
telefónico: 787-721-6121 o a través de la dirección de correo electrónico asuntoslegales@oppea.pr.gov. 
 

mailto:asuntoslegales@oppea.pr.gov



