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En el marco de la aprobacion de la Licenciatura en Terapia Ocupacional de
la Facultad de Ciencias de la Salud y Trabajo Social, de la Universidad Nacional
de Mar del Plata, se realiz6 el presente plan de tesis.

El tema de investigacién es “Bienestar Psicoldgico de las personas mayores
que participan en talleres de calidad de vida del PUAM"

La eleccion del tema de investigacion surge a partir de la experiencia que
se obtuvo de la primera practica clinica en la Institucion Geronto- Psiquiatrica “San
Agustin Salud” de la ciudad de Miramar y en el Programa Universitario de Adultos
Mayores (PUAM) en el taller de Calidad de Vida, en donde nace el interés por
conocer el bienestar psicolégico que presentan las personas mayores que
concurren a dichos talleres. Desde una vision holistica del hombre, como futura
Lic. Terapia Ocupacional, se considera de interés la necesidad de evaluar el
bienestar psicolégico en la mencionada poblacién. Segun Ortiz y Castro en 2009,
definen al bienestar psicoldgico “percepcién o apreciacién subjetiva de sentirse
bien o hallarse bien, de estar de buen animo, de sentirse satisfecho, haciendo
énfasis en que el estado, depende tanto de las condiciones sociales, personales y
la manera como los individuos se enfrentan a ellas, tomando en cuenta que todo
sucede en el contexto de una sociedad y que los seres humanos conviven e
interactuan con otros.” (Martinez Girén, 2015) p.26

Por lo tanto, en el presente trabajo se indagara, mediante la aplicacién de
un cuestionario sociodemografico, la observacién participante y la escala BIEPS-A

(Casullo, 2002), como es el bienestar psicologico de las personas mayores que
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concurren a los talleres de calidad de vida del Programa Universitario de Adultos
Mayores, perteneciente a la Universidad Nacional de Mar del Plata, Buenos Aires,
Argentina.

El PUAM (Programa Universitario de Adultos Mayores), es un Programa de
Extension, dependiente de la Facultad de Ciencias de la Salud y Servicio Social de
la Universidad Nacional de Mar del Plata. La metodologia que se emplea es la de
Taller/ Curso enmarcado en el principio democratico de la Educacién Continua o
permanente: educacion para todos a lo largo de toda la vida. Dicha perspectiva se
sustenta en un enfoque participativo, grupal con una funcién social orientada a
proponer espacios de capacitacion y promocion cultural para adultos mayores.

Los talleres son coordinados por docentes con habilidad y experiencia en
sus disciplinas, los cuales a la vez que imparten conocimientos generan un
espacio que contribuye a la interaccién superadora del alumno. Abarca actividades
corporales hasta las propuestas humanistas, cientificas y artisticas que hacen a la
formacién y enriquecimiento de la persona. Los requisitos son ser mayor de 45
afios y vivir en la ciudad de Mar del Plata y la zona. Se cursa una vez a la semana
por taller, con una carga horaria de una hora y media.

A partir de la consulta realizada en la base de datos de la biblioteca de la
Universidad Nacional de Mar del Plata, en la Asociacién Marplatense de
Terapistas Ocupacionales (AMTO), en los XIV XV Congresos Argentino de
Gerontologia y Geriatria 2017/2018, Internet y libros varios, obtuve la informacion
y material para dicho trabajo de investigacién. Autores como: Lic. Miranda, C.

(2005) “La Ocupacion en la vejez”; Dr. Hirsch, P. (2017) “Inteligencia para el
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bienestar”; Lic. Arias, C. & Soliveres, C. (2009) “Analisis Dimensional y global del
bienestar psicolégico en Adultos mayores en la ciudad de Mar del Plata segun tipo
de hogar”, Baltes, P.B. (1983) “Psicologia evolutiva del Ciclo Vital. Algunas
observaciones convergentes sobre historia y teoria”’; Neugarten, B.L & Datan, N.
(1999) “Perspectivas Psicolégicas del Ciclo Vital’; Krzemien, D. (2013)” El campo
multidisciplinario de la Gerontologia™; lacub, R. (2011) /dentidad y envejecimiento”;
Fernandez Ballesteros, R. (1999)” La psicologia de la Vejez"; Seligman, M. (2016)
“Teoria del Bienestar o Modelo PERMA. Crecimiento positivo”, Cabero, L. (2018)”
Calidad de vida en el transcurso de la vida. Una mirada gerontolégica.” CEPAL,
(2003). Calidad de vida de las personas mayores: Instrumentos para el
seguimiento de politicas y programas en el marco de la implementacion regional

del plan de accién internacional del envejecimiento, Madrid 2002. Médulo 3




ESTADO ACTUAL DE LA
CUESTION
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A fin de obtener material cientifico para la presente investigacion, se
realizaron consultas en la Biblioteca de la Universidad Nacional de Mar del Plata,
Biblioteca de la Facultad de Ciencias de la Salud y Trabajo Social, Biblioteca del
Centro Médico de la ciudad de Mar del Plata, en la Asociacion Marplatense de
Terapistas Ocupacionales (A.M.T.O), en los XIV y XV Congresos Argentino de
Gerontologia y Geriatria 2017 y 2018, Internet (Revistas electrénicas), material de
practicas académicas cursadas en la Lic. en T.O. pasadas, CEPAL vy libros varios.
Como resultado de esta revisiéon se pudo observar que en las ultimas décadas se
percibe un creciente interés desde las Ciencias de la Salud y la Psicologia

respecto al desarrollo del Bienestar y la Calidad de vida de las personas mayores.

En la realizacién de la busqueda bibliografica se han utilizado palabras

claves: Bienestar, Personas Mayores, Curso Vital Calidad de Vida.

Se citan a continuacién los articulos mas relacionados y actuales de

nuestro pais y del mundo:

> En un articulo de la Revista Campus del periédico La Sabana
en Colombia, el afio 2017, la coordinadora administrativa de posgrados de
la Facultad de Medicina Carolina Bohérquez, escribe en una nota titulada
Repensar la sociedad para los adultos mayores. En el articulo describe
un encuentro entre Francia y Colombia, en el cual se realizé un convenio
entre ambos paises con el objetivo de iniciar una especializacion médica de

Geriatria. La especializacién médica en Geriatria, se inicié a fines de mayo
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y principios de junio del afo 2017, sera apoyada por una institucion
francesa de Paris. “La idea de un programa como este es formar médicos
especialistas en Geriatria que puedan ayudar a los adultos mayores a que

se reincorporen a la vida social, familiar, personal.”

> En el afio 2016, Maria Guadalupe Jiménez, Maria lzal e
Ignacio Montorio en Espafia presentaron en la revista Suma Psicolégica un
articulo de un trabajo piloto denominado: Programa piloto basado en la
psicologia positiva destinado a incrementar el bienestar emocional de
las personas mayores. El disefio de investigacion fue experimental, con
grupos de intervencién y control. La muestra estuvo compuesta por 67
adultos de 60 a 89 afios de edad. El programa consistié en nueve sesiones
de 1.5 horas de duracién y frecuencia semanal. Los temas incluyeron
fortalezas de caracter, emociones positivas y regulacion emocional. Se
evalu6 el afecto, el nivel de felicidad, el nivel de preocupacion, el optimismo
y la presion arterial. Los resultados indicaron que los participantes del
programa incrementaron significativamente su nivel de felicidad y
disminuyeron el nivel de preocupacién y la presion arterial sistolica. El
incremento del nivel de felicidad en personas mayores favorece la
construccion de recursos personales y la implicacion con objetivos vy
proyectos que les acercan al envejecimiento activo y saludable.

Los resultados, limitaciones y mejoras de este trabajo son discutidos en el

contexto de la psicologia positiva y la psicologia de la vejez.
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> Ana Fernandez-Garcia, José Luis Garcia Llamas y Gloria
Perez Serrano en el afio 2015 efectuaron una investigacién, presentada en
la Revista Complutense de Educacion en el afio 2016 denominada Grado
de Satisfaccion de los aduitos con los Programas Universitarios. Los
autores describen en la investigacién el grado de satisfaccion de los
Programas Universitarios para Adultos-Mayores (PUM) de todo el Estado
Espafiol, presentando una muestra de una 874 alumnos/as. La
investigacién se enmarca dentro de la psicologia positiva, especificamente
en la propuesta de Martin Seligman, creador de este movimiento, quien
propugna que el principal objetivo de esta rama de la ciencia psicoldgica es
investigar los aspectos saludables de la vida del ser humano.

La metodologia utilizada es mixta. El grado de satisfaccion, recogido
a traves de la técnica de la encuesta, fue analizado mediante el programa
estadistico SPSS 20.0 (analisis de segmentacion- CHAID) para la
informacion cuantitativa; y el programa Atlas. Ti 6.0 (analisis textual y
conceptual) para la informacion cualitativa. Los datos analizados revelan
que el alumnado se encuentra altamente satisfecho con el Programa, el
profesorado y sus comparieros/as. La discusion corrobora estos resultados,

dado que tambiéen se han puesto de relieve en otros estudios.

> En enero de 2015, la Mg. Arias, C. en un articulo de la Revista
Kairés Gerontologia titulado: La red de apoyo social. Cambios a lo largo

del ciclo vital. Arias describe que La red de apoyo social es de gran
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importancia en la vejez. Amplias evidencias empiricas muestran su relacién
con el bienestar biopsicosocial en esta etapa de la vida. Sin embargo, se ha
considerado que la red de apoyo social sufre severas disrupciones en la
vejez que pueden afectar su funcionalidad y sus posibilidades de respuesta
frente a necesidades de ayuda. En este articulo se efectia un analisis de la
disponibilidad de vinculos de apoyo en la vejez, y de los cambios que se
producen en la red de apoyo social a lo largo del curso vital basandonos en
diversos hallazgos de investigacion. El recorrido por diversos estudios
muestra que en la vejez se producen numerosas pérdidas de vinculos. Sin
embargo, se mantienen y optimizan relaciones que han sido establecidas
en etapas anteriores de sus vidas y ademas se generan nuevos vinculos

que son incorporados a las redes. Se concluye que la coexistencia de
pérdidas y de ganancias en la vejez propuesta por la teoria del curso vital
también esta presente en la red de apoyo social. Ademas, la misma posee
un gran dinamismo, mostrando variaciones tanto en su estructura como en

su funcionalidad y en los atributos de los vinculos que la componen.

> En el afio 2014, en la Universidad Nacional de la Matanza,
en Buenos Aires bajo un eje tematico de Politicas publicas para la
promociéon y la inclusiébn social, un grupo de investigadores Lic. Nicolas
Martinez. Lic. Roberto Acufia y. Lic. Maria Juana Tuzzi realizaron un
Programa de Extensiéon Universitaria. Depto. de Actividades Socioculturales

y Extracurriculares: “Adultos mayores: inclusién social, participacion y
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autonomia”. Este programa surge como una necesidad a cubrir en los
adultos mayores de la comunidad matancera dando respuesta a esta
demanda a través de talleres abiertos. Consideraron que el modo de
envejecer va definiendo el modo en que trascurriran esa etapa de vida los
adultos mayores en cada cultura. La concepcioén con la que enfocaron su
practica, es reconocer el potencial creativo, la necesidad de aprender, de
compartir, de disfrutar que tiene el adulto mayor, su rol como productor y
promotor de un legado cultural. La ponencia se refirié a la implementacion
paulatina de los diversos proyectos que conforman el Programa de AM. Los
objetivos perseguidos y los efectos que se produjeron en la poblacién de

referencia, como impacté en la Universidad éste programa.

> En el afio 2011, en la ciudad de Santiago de Chile un grupo
de profesionales: Ximena Alvarado San Roman, Maria Cecilia Toffoletto,
Juan Carlos Oyanedel Sepulveda, Salvador Vargas Salfate, Katiuska Lidice
Reynaldos Grandén (Doctores en Enfermeria, Derecho y de manera
conjunta con la Universidad de Girona y de Santiago de Chile) se realizé
una investigacion acerca de Factores asociados al bienestar subjetivo
en los adultos mayores. (Publicado el articulo en afio 2017); El objetivo
de dicha investigacion fue identificar los factores asociados al bienestar
subjetivo en los aduitos mayores, con una muestra de 20.351 personas
mayores. El tipo de estudio fue analitico, transversal en Chile, el cual las

personas mayores debian responder una pregunta sobre la satisfaccion
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vital global en la Encuesta de Caracterizacién Socioeconémica Nacional,
2011. El bienestar subjetivo fue correlacionado con indicadores, sociales,
demograficos y de salud. Se aplicaron comparaciones de medias,
correlaciones y regresiones, mediante el programa SPSS. Los resultados a
que arribaron luego de dicho estudio, se refirieron a que la satisfaccién con
la vida se asoci6é con ser mayor de 60 afios, ser hombre; participacion en
organizaciones sociales, buena percepcion del estado de salud y una mejor
atencion sanitaria. Estar conviviendo con la pareja o estar casado, tener
estudios superiores y mayores ingresos. Concluyeron que el paso de los
anos refuerza la satisfaccion con la vida, pero que en confluencia con una
adecuada percepcién de salud e ingresos favorece que presenten una

calidad de vida éptima.

> En el afio 2009, las docentes: Luz Marina Alonso Palacio,
Ana Liliana Rios, Sara Caro de Payares, Ana Maldonado, Laura Campo,
Diosenith Quifionez, Yorladys Zapata, describieron en una investigaciéon
acerca de la percepcion del envejecimiento y bienestar que tienen los
adultos mayores del Hogar Geriatrico San Camilo de la ciudad de
Barranquilla Colombia, presentandola en la Revista Salud Uninorte, en el
afno 2010. El objetivo de dicha investigacion fue determinar las
percepciones sobre el bienestar y el envejecimiento que presentaban las
personas mayores en el Hogar Geriatrico de San Camilo Ciudad de

Barranquilla. El tipo de estudio tuvo un enfoque cualitativo, aplicando una
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entrevista semi-estructurada, a 40 personas. El método de analisis fue por
el analisis de categorias de expresiones mas frecuentes y consenso de los
observadores (las categorias que se analizaron fueron en funcién a
referentes teéricos de envejecimiento). Como resultado encontraron
percepciones en comun: “que no se sienten viejos/as’, “que se sienten bien
porque siempre fueron activos”, “Sienten que su experiencia y madurez
pueden ser de gran aporte a la sociedad”, en las mujeres “el envejecimiento
estd asociado a la menopausia”, La percepcién esta influenciada por la
idiosincrasia, la familia y la espiritualidad. Se encontraron que unos de cada
diez tenian una mirada negativa de la vejez. Aquellos que presentaban
mejor percepcion de bienestar fueron aquellos que hicieron referencia a que
tuvieron una vida activa previa y una buena relacién familiar. Arribaron a la
conclusion que el envejecimiento se percibe como un proceso de caracter
multidimensional. La percepcién del envejecimiento esta influenciada por la
salud, el apoyo social, la espiritualidad. Respecto al tema del bienestar

estan conformes la mayoria con los éxitos, logros y los recursos con los que

cuentan, de manera positiva.

> La Revista Iberoforum de Ciencias Sociales de Ila
Universidad Iberoamericana, de México, publicd en el afio 2009, el articulo
escrito El bienestar personal en el envejecimiento escrito por Sandra
Emma Carmona Valdés. La investigacion consistié en analizar el bienestar

personal de las personas mayores y analizar los factores que contribuyen a
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predecir y mantener el mismo en la ciudad de Monterrey México. Los
factores considerados para dicha investigacién fueron: el género, el estrato
socioecondmico, la edad, el estado civil, la escolaridad, la autonomia y falta
de ella y la presencia o ausencia de enfermedad y las interacciones
sociales que interfieren con el bienestar personal. En el concepto de
bienestar describié la satisfaccion actual, las experiencias vividas, el estado
de animo y la percepcion del tiempo. Se construyé una escala de
interaccién social y una escala de bienestar personal, el puntaje de
autonomia/sin autonomia y el puntaje de presencia/ausencia de
enfermedades, con una muestra de 1056 personas mayores, de mujeres y
varones, entre 65 y 99 anos. La autora concluyé que los resultados indican
una relacién predictiva significativa de las interacciones sociales, la
escolaridad, la salud y autonomia con el bienestar personal de las personas
mayores. El género, estrato socioeconomico, la edad y el estado civil no
contribuyen significativamente al bienestar personal en las personas

mayores.

> En el ano 2004 La Mg. Claudia Arias realiz6 una investigacion
de “Red de apoyo social y bienestar psicolégico en personas de edad”
el cual profundiza acerca de la conformacién y funcionamiento de las redes
de apoyo social en personas de edad y su relacibn con el bienestar
psicolégico, efectuando aportes para enriquecer las intervenciones con los

mismos. Concluyé que son varios los indicadores o factores que influyen en
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el bienestar psicolégico de las personas mayores y destaca la importancia
de la presencia de los apoyos sociales en los logros personales de dichas
personas. Concibié que es necesario realizar una adecuada evaluaciéon de
los apoyos que disponen las personas mayores, tanto de la variada
composicion y funcionalidad de las redes, como teniendo en cuenta la
propia perspectiva que tiene la persona mayor, lo cual le va a permitir

comprender el proceso de envejecimiento y vejez.

> En la facultad de Psicologia de Sevilla Marin Sanchez M. y
Garcia Gonzalez A. J., en el afo 2001/2002 realizaron una investigacién
titulada: Calidad de vida en la tercera edad desde la salud y el estado
de bienestar psicosocial. Presentando dicho articulo en el afio 2004 en la
revista MAPFRE MEDICINA, En dicho estudio se pretendié analizar en qué
medida influyen las redes de apoyo social (formales y 10 informales) en el
incremento de la calidad de vida de las personas mayores. Hay varios
autores que definen la calidad de vida a través de indicadores tales como el
estado de salud y bienestar psicosocial que posee la poblacién objeto de
estudio. Para la realizacién del estudio se ha partido de una muestra que
constituye el total de los senectos que forman parte del Programa de
Alojamiento de estudiantes universitarios de la Universidad de Sevilla. A
partir de los resultados obtenidos se realizd un analisis correlacional-
descriptivo de los mismos, junto con el analisis de tablas de contingencia

para aquellas variables que aportaron resultados muy significativos de cara
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a la contratacion de datos referentes a la poblacién antes y durante el
desarrollo del Programa de Alojamiento. Dichos andlisis indicaron que los
ancianos que cuentan con redes de apoyo social (como el Programa de
Alojamiento) ven incrementado su nivel de calidad de vida, traducido en
indicadores basados en un mayor goce de un buen estado de salud, asi

como en una percepciéon de un mejor estado de bienestar psicosocial.

> Manuel Vazquez Clavijo y Cristina Fernandez Portero, en el
aflo 1999, presentaron un articulo acerca de una experiencia realizada en
Sevilla, Espafia en el afio 1998, titulado: Aprendizaje universitario y
personas mayores. El Aula de la Experiencia de la Universidad de
Sevilla. El articulo refiere a que la ensefianza universitaria para personas
mayores en Espafia es muy reciente, justificando que dicha formacién se
realizd debido al aumento demografico poblacional de dicho sector que
demandan una formacién y una educacién que no han podido recibir y que
trasciende a la mera alfabetizacién. E! informe esta dividido en cuatro
apartados que recogen los aspectos relacionados con esta ensefianza
universitaria: la historia de los Programas Universitarios de Mayores, su
definicién, su concrecion en Esparia y un ejemplo concreto de la actividad:

el Aula de la Experiencia de la Universidad de Sevilla.
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Capitulo 1: Vejez

Concepto de vejez y envejecimiento

Actualmente se encuentran diferentes tipos de definiciones de Vejez y
envejecimiento. Existen campos multidisciplinarios que han profundizado el tema

de la Gerontologia.

A pesar de la diversidad de criterios hay que tomar en cuenta que el
envejecimiento es un proceso que abarca todo el curso de la vida humana y la

vejez es una etapa del desarrollo que presenta sus diferentes potenciales.

Cotidianamente se suele confundir el término Viejo con Envejecimiento.
Mientras que el primero se refiere a la Ultima etapa de la vida, representada por la
construccion e imagen social que se tiene, en la cual se acumulan cambios,
necesidades, pérdidas, oportunidades y fortalezas humanas, el otro concepto, es
un proceso que se experimenta desde el nacimiento, atravesando todas las
facetas de la vida, en los distintos planos psiquico, fisico y emocional, con
cambios funcionales de variadas consecuencias, las cuales se asocian con

interacciones dinamicas y permanentes entre el sujeto y su medio

lacub (2011), en el libro “Identidad y Envejecimiento” ha
profundizado una serie de investigaciones, sobre el envejecimiento activo,
paradigma del curso vital desde una psicologia social, que se desarrollaran

posteriormente. Describe una serie de etimologias sobre el término Viejo y
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su trayectoria en idioma espafol. Dabove Caramuto, (2002) Desde el afio
1068 se registra la palabra “Viejo” del latin Vetulus, significando “de cierta
edad, algo viejo o vigjecito” que vulgarmente se denominaba vetus. Hacia
fines del siglo Xlll comienza a usarse los términos “vejez” y el verbo
“‘envejecer’, asi también en el siglo XV “envejecido” “envejecimiento”. Y en
el siglo XVIIl aparecen derivados burlones “vejestorio” y “vejete”. En el siglo
XIX, entre los cultisimos del Clasico vetus se encontraron términos
despectivos como “vetusto” y “veterinario”, derivado del latin veterinae, que
significa “bestia de carga, animal viejo, impropio para montar, que necesita

mas del veterinario que los demas”.

Relacionado con esta nominacién en el siglo XVI, se encuentra
“‘vejar” del latin “vexar”, que significa “sacudir violentamente, maltratar”, de
ahi deviene la raiz linguistica de muchas palabras “vejestorio”, “vejete” y
finalmente “Vejez". Existen multiples de términos para referirse a esta franja
etaria. En la primera mitad del siglo Xlll estaba el vocablo “anciano”
destacando la relacion del sujeto con el tiempo y su grupo social, dandole
un significado diferente. El valor de lo antiguo refleja, a diferencia de lo
viejo, lo que el tiempo enriquece. Se asocia el respeto a los mayores que se
refleja en la Biblia. A mediados del siglo XVII se le adjudica “Senil” a lo
‘propio de la vejez”, derivando del latin Senilis de “senectud”, también
relacionado con el Senado Romano que era el lugar de reservado para los

senex, aquellos que tenian entre 60 y 65 afos, los cuales eran calificados
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para ser parte de esta instituciéon y era altamente positivo a nivel politico.
Con el paso del tiempo se fue modificando el sentido de la palabra y en el
siglo XIX a partir de lecturas médicas se identifica como en enfermedades

de la vejez. (Corominas y Pascual, 1980)

Actualmente, en diferentes paises desarrollados y en vias de desarrollo hay
una variedad de términos para denominar a la Vejez, “tercera edad”, “adultos
mayores”, “personas mayores” “personas de edad” “jubilados”’. El término “tercera
edad” hace referencia a las politicas sociales en el siglo XX dirigidas a las

personas mayores. Comienza a realizarse centros de jubilados con la instauracién

de una serie de actividades, socio-recreativas y pedagégicas

Ribera Casado, (1995) define a la Vejez como “el resultado de una
acumulacién de cambios diversos que se producen en el organismo y en el

funcionamiento del cuerpo humano”

Segun CEPAL, en el afio 2011 declara que desde un enfoque juridico
“‘promueve el empoderamiento de las personas mayores y una sociedad integrada
desde el punto de vista de la edad.” “Las Personas Mayores son sujetos de
derecho, no solo beneficiarios que disfrutan de ciertas garantias y tienen
determinadas responsabilidades respecto de si mismas, su familia y su sociedad,
con su entorno inmediato y con las futuras generaciones.” (CEPAL, 2011). Se
destaca la construccién social, ya que los Derechos Humanos consideran a las

Personas Mayores como sujetos de Derechos y de Autonomia. En 1973, las
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Naciones Unidas resolvieron a partir de una Asamblea General la necesidad de
proteger el bienestar y los derechos de las personas mayores. Luego en 1990,
reconociendo la rapidez y la complejidad del aumento poblacional del
envejecimiento mundial, se necesitaba una base y marco de referencia para
promover y proteger los derechos de las personas de edad. En 2013 CEPAL,
destaco un escrito de 1991, el cual aporté la siguiente afirmacion: “Se adoptd la
resolucion 46/91 sobre los Principios de las Naciones Unidas en favor de las
personas de Edad en 5 temas: Independencia, Participaciéon, Cuidados

Autorrealizacién y Dignidad”. (CEPAL, 2013)

Desde 2012 la Organizacién de los Estados Americanos, promueve,
protege y asegura el reconocimiento de las personas mayores en condiciones de
igualdad, en pleno goce de ejercicio de los derechos humanos y libertades a fin de
contribuir a la inclusién, integracién y participacién en la sociedad. Define a la
“Persona mayor: como aquella de 60 afios o mas, salvo que la ley interna
determine una edad base menor o mayor, siempre que esta no sea superior a los

65 anos, este concepto incluye, entre otros, el de persona adulta mayor.

A si mismo se destaca, que la persona mayor tiene los mismos derechos
humanos vy libertades fundamentales que otras personas y que estos derechos,
incluido el de no verse sometida a discriminaciéon fundada en la edad ni a ningun
tipo de violencia, dimanan de la dignidad y la igualdad que son inherentes a todo
ser humano” (OEA, 2012). En el afio 2017, en la Argentina, se elaboré un

proyecto de reforma integral del régimen jubilatorio, se reformuld la ley 27.260
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Sistema Previsional de Pensiones y Jubilaciones. Modificando estructuras
econbmicas y financieras, extender la edad jubilatoria En el Plenario de
Comisiones de Presupuesto y Hacienda y de Trabajo establecié que la actividad
laboral se aumente de 5 afios mas alla de lo que la ley establece actualmente y
una extension voluntaria de la edad jubilatoria. De manera optativa la edad
jubilatoria se extendié hasta los 70 afios tanto a hombres como mujeres.
(Antiguamente era 65 para el hombre y 63 para la mujer). (Camara Argentina de

Comercio y Servicios, 2017)

Las politicas nacionales y los aspectos especificos de cada trabajo influyen
en la edad que deben retirarse. El trabajo puede someter a los trabajadores a
condiciones insalubres, provocando tensiones fisicas, emocionales y peligrosas
que hacen que hacen que deben retirarse antes de lo esperado. Actualmente se
toman en cuenta las condiciones y medio ambiente privilegiando a la persona.

(Berger, 2009)

Cada contexto histoérico-social-cultural construye una imagen de las
personas mayores, denominandose de diferentes maneras Viejos, Adultos
mayores, tercera edad, ancianos, dandoles un valor determinado, desde lo social,
cultural y econémico, la edad como una categoria para diferenciar el adulto con el
joven y los diferentes roles. Segun Butler y Lewis (1982), piensan que el objetivo
de la vejez es encontrar un sentido, profundizar y aclarar para lo que se haya
logrado en el aprendizaje y la adaptacién en etapas previas de la vida. (Sanchez

Salgado, 2005)
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Muchas disciplinas de la salud, (sociologia, psicologia, etc.) estudian a las
personas mayores, su comportamiento y diferentes actividades debido al
incremento poblacional que hay de ellos. Hacen referencia que la Vejez es tomada
como la ultima etapa de la vida. El comun de la sociedad la asocia al avance de la
edad o con ciertos deterioros. Incluso han surgido nuevas profesiones las cuales
han ayudado a comprender mejor, como por ejemplo la Gerontologia.

Histéricamente el término Gerontologia fue acufiado por el bidlogo y
sociologo Michel Elie Metchnikoff para designar el estudio cientifico de la vejez, en
el afilo 1903. (Birren, 1996). Este concepto, empieza a tener fuerza a mediados
del siglo XX cuando comienza haber un fenémeno mundial: un incremento de
envejecimiento poblacional. Esto se supone que se debe a la disminuciéon en la
tasa de mortandad en esta etapa de vida. Esta ciencia ha sido influenciada por la
Geriatria, término usado por Ignatz Leo Nascher, desde un punto de vista de la
medicina para referirse a los aspectos biolégicos del envejecimiento, orientando su
estudio a la prevencién y tratamiento de patologias de esta etapa. Reconociendo a
esta disciplina como especialidad médica primero en Inglaterra y luego EEUU.

(Krzemien, 2013)

La Vejez en la historia

Cada contexto histérico-social construye una imagen y rol de las personas
mayores. En oriente, precisamente, Japdén se tiene un concepto de respeto y

honra del anciano, seres de sabiduria ganada por la experiencia. En algunos
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pueblos antiguos eran preponderados con dones de decir la verdad y anticipar el
futuro, guias de ceremonias y consejeros. En otras culturas se los consideraba
Chamanes, que eran hombres mayores honorables también venerados en cuanto

sus dotes y conocimientos para la salud, siembra y cosecha.

Antiguamente en el mundo hebreo también hubo un Consejo de ancianos
portadores de misiones sagradas, que luego de un tiempo fueron destituidos ya que
se sostenia que sus caracteristicas de deterioro impedian llevar la conduccién del

pueblo. (Pierucci, 1989)

Para Aristoteles la Vejez es una etapa de Sabiduria, Oportunidad y

Conocimiento. (Fernandez Ballesteros, 2004)

Entre los griegos, Socrates dudaba de prolongar su vida ante el temor de
verse obligado a pagar el tributo de la vejez: ser ciego, sordo, torpe de ingenio,
con dificultad para aprender y rapidez para olvidar. Sin embargo, Platén, en La
Republica, hace grandes elogios a la vejez, pues considera que conduce a la
armonia y es el momento en el que alcanzan su cima la prudencia, la discrecion,
la sagacidad y la capacidad de juicio. En el teatro griego, los ancianos integraban
el coro que repetia a los actores una serie de reflexiones que en su conjunto
representaban la sabiduria del pueblo, la justicia y equidad que la experiencia
proporciona (Méndez, 1995). Cicerén, en su famoso libro sobre la vejez: De

Senectute, adopta una postura intermedia: “lo importante es saber si el anciano es

20



de Lusarreta Barbara Ximena
“PERSPECTIVA DESDE TERAPIA OCUPACIONAL SOBRE EL BIENESTAR
PSICOLOGICO EN LAS PERSONAS MAYORES QUE PARTICIPAN DE LOS TALLERES
DE CALIDAD DE VIDA DEL PUAM’

o no duefio de si mismo, lo cual depende, segun él, de su caracter’. (Peniche &

Bates, 2002)

Diferentes autores han definido los distintos tipos de envejecimiento,
normal, patolégico y 6ptimo. Segun F. Ballesteros, el envejecimiento normal seria
aquella persona que no padece ninguna patologia inhabilitante, pero que puede
presentar un riesgo de padecerla, aunque presente alteraciones fisicas, sociales y
cognitivas (no patolégicas). El envejecimiento patolégico es cuando presenta
alguna enfermedad inhabilitante. Rowe, & Kahn, (1997) definieron Envejecimiento
optimo como “baja probabilidad de enfermedad y discapacidad asociada, alto
funcionamiento cognitivo y capacidad fisica funcional y compromiso activo con la

vida™.

El envejecer es algo biolégico de todas las especies y al ser humanos,
también es cultural lo cual de alguna manera esta regulado y modulado por los

factores exégenos.

La carga genética y diferentes factores ambientales, son base de
investigaciones recientes para poder promocionar la salud y prevenir la
enfermedad y discapacidad en la vejez. “Se puede envejecer “bien” a través del
aprendizaje de estilos de vida, comportamientos y habitos saludables.” (Fries,
1989)

La forma de envejecer con éxito, es a través de la busqueda de

comportamientos saludables, previsidn sobre los estilos de vida, un adecuado
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funcionamiento cognitivo, educativo, la capacidad vital y la auto-eficacia. “Confiar
en las propias capacidades para realizar y organizar las acciones, favorecen a
futuras situaciones. Este concepto esta ligado al potencial de aprendizaje, es la
capacidad que presenta el sujeto en mejorar su rendimiento cognitivo cuando se lo
somete a una prueba. La realizacién de actividad fisica mejora el funcionamiento
corporal y cognitivo retrasando el declive.” (Bandura, 1995)

“Las personas mayores constituyen, un sector poblacional de importancia,
que presiona a la sociedad para que se le garantice una buena calidad de vida, el
desempefio de “roles” que den sentido a su existencia y actitudes positivas que
modifiquen la marginalidad social a la que estan sometidos”. (Stefani, 2005) De
esta manera la vejez, desde una perspectiva social desarrolla una imagen con
nuevos modos de encarar la vida, como recursos productivos aprovechables con

fines sociales.

Otro aspecto importante es el compromiso con la vida, se conoce la teoria
sociologica sobre la vejez y el envejecimiento de la desvinculacion, la cual postula
el proceso de la retirada de la persona mayor de la vida activa, lo cual lo prepara
para la desvinculaciéon con diferentes estructuras sociales (pares, familia, trabajo)
y hasta el momento de la muerte. Los 2 tipos de desvinculacion mas importantes
son: la desvinculacion social referida al trabajo y su circulo social y la
desvinculacién psicologica que hace que el sujeto se retraiga de su compromiso
emocional con el otro y la sociedad. (Havighurst, Neugarten y Tobin, 1968). En

todos los momentos de la vida es necesario redes de apoyo social, en dicha etapa
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es importante ya que favorecen el intercambio, la comunicacién y es un papel
protector contra la enfermedad, produciendo un efecto positivo en la salud. (F.

Ballesteros, 1998)

Evolucion de paradigmas de la Vejez

Diferentes autores han descrito una mirada negativa, discriminatoria y con
prejuicios acerca de la vejez. Diferentes factores psicolégicos, sociales y fisicos
llevan a las personas mayores al aislamiento, identificandolos como sujetos

carentes de emociones, roles y oportunidades.

Hacia el afio 1968 Bulter, (como se cita en un trabajo de Golpe, 2003) utilizd
el término Edaismo para definir al” prejuicio que los jovenes experimentan hacia
los viejos”. Frente al proceso de envejecimiento, provoca una suerte de
discriminacién de las personas mayores, como portadores del estigma corporal del
paso del tiempo y significa asi el futuro temido por las personas de mas corta
edad” representa el retrato del futuro inmediato de las préximas generaciones”
(p.33). Asi mismo el Viejismo es un término también estudiado por el mismo autor,
en la década del 70, el cual lo describe como una conducta social compleja con
dimensiones historicas, psicologicas, culturales, sociales e idiosincrasicas para
devaluar consciente o inconscientemente a las personas mayores desde una
perspectiva social llevando a la construccion de un prejuicio respecto a las

mismas. Esto quiere decir que la poblaciéon joven tiene una mirada negativa,
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discriminatoria del adulto mayor respecto a la edad que éstos presentan. (Guerrini,

2010).

La teoria Epigenética de Erikson (1968), fue desarrollada para comprender
y explicar los fenébmenos propios de la etapa de la Adultez. Se plantea en esta
etapa el conflicto entre Generatividad y Estancamiento. Generatividad refiriéndose
a la preocupacién por afirmar y trascender las generaciones orientandose a la
productividad y la creatividad. Estancamiento es cuando falla este
enriquecimiento, lleva a la persona a un aburrimiento y sentimientos de
empobrecimiento interpersonal. La manera de resolver el conflicto, desembocara
en la integridad de aceptar el ciclo de vida en forma satisfactoria o en la
desesperacién con sentimientos de remordimiento, temor a la muerte, disgustado
con él mismo, rechazando su vida pasada. Posteriormente dichos conceptos
también se aplicaron a la etapa de la Vejez. Existen diferentes factores
psicologicos y sociales que han influenciado en la Vejez y envejecimiento. La
Vejez como ultima etapa del desarrollo del curso de la vida, puede presentar
situaciones que contribuyen al aislamiento, causando estancamiento. La
integridad, en este caso, tiene que ver con reconocer que esta llegando a la ultima
etapa de la vida y que ha adquirido cierta sabiduria para poder compartirla con

futuras generaciones y servir de ejemplo. (Villar, 2003)

Segun Salvarezza, (1988) el envejecimiento normal plante6 que a medida
que el sujeto envejece se produce un proceso intrinseco y universal denominado

Interioridad, el cual refiere “Es una introspecciéon que resulta en un balance vital
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en un intento de reevaluacién del self’; es un movimiento desde el mundo externo
hacia el interno.” (p.111) Es poder ver las experiencias de vida aceptando los
errores cometidos. La Interioridad puede bifurcarse en 2 caminos: por un lado /a
desesperacion, que manifiesta un proceso de envejecimiento patolégico, negativo,
a través de la nostalgia, recordando su pasado como situaciones dolorosas. Por
otro, /a reminiscencia, que describe un envejecimiento mas saludable y positivo,
afirmando su identidad, autoestima y aceptando los cambios que va transitando en

su presente.

Segun Monchietti y Sanchez, (1996) entienden al envejecimiento como un

momento del desarrollo que supone una organizacion psiquica particular.

El estudio de la experiencia de envejecer, es universal, simultaneo y por el
otro lado singular. Varia de un sujeto a otro debido a la historia vital personal de

cada uno y la manera peculiar de articular las diferentes estructuras psiquicas.

Desde el enfoque psicoanalitico, bajo la influencia de factores biol6gicos,
entiende que la vejez utiliza un modelo de regresion psiquica global. Regresién
como un mecanismo defensivo, para enfrentar pérdidas por medio de la
adaptacion a las situaciones al servicio del yo. Con caracteristicas de la teoria del

desapego, “normales de la vejez” de olvidos, dependencia, aislamiento.

Los comportamientos “propios de la vejez”, aislamiento, olvidos, dificultades

de atencion, reducciéon de intereses son incentivados o desencadenados por el

1 Self: si mismo.
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espacio simbdlico de la familia o de la sociedad que le impone a la persona que
envejece. Lo descrito aqui, es la vejez y el envejecimiento desde un enfoque
decremental, tomando como modelo el paradigma médico hegeménico, cuyas
caracteristicas unidireccionales, unidimensionales y con una mirada de una etapa
de pérdidas, resaltando el deterioro y la patologia. Cada sociedad presenta
formas que son propias de la relaciéon entre lo social y lo singular, creando
significaciones imaginarias y valores variados. “Ser viejo” puede ser considerado
con un lugar de privilegio y honor o desprecio y desvalorizacién. (Monchietti &
Sanchez, 1996).

El ser humano es un organismo emocional con sentimientos y pasiones, en
esta etapa puede pensarse que presente reacciones negativas ante pérdida de
pares, el trabajo, marcha de hijos del hogar, mayor proximidad a la muerte,
presentando inevitablemente soledad, malestar y depresién. (F. Ballesteros, Moya,
IAiguez, & Zamarrén 1999).

En el afio 2002, Salvarezza, describié otro tipo de prejuicio que es que
todos los viejos son enfermos o discapacitados, porque estan mucho tiempo en la
cama, (en otros momentos de la vida también se puede estar en esta situacion).
Se presenta como un desapego individual, un aislamiento, respecto a la sociedad
gue no le brinda oportunidades y asi va perdiendo diferentes roles y compromisos.

(Salvarezza, 2002).
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Enfoque actual de la Vejez
Curso Vital

La presente investigacién enfatiza, la perspectiva del curso vital,
destacando que la vejez es un desarrollo permanente que presenta un interjuego
de ganancias y pérdidas, como producto de la interaccion del sujeto y su entorno
(incluyendo la cultura y su momento histérico). Genera asi nuevas formas de
comportamiento, actividades y creencias, permitiéndole al sujeto adaptarse a las
nuevas vivencias y poder revertir las situaciones de negativas de crisis,
transitando el proceso de envejecimiento con fortalezas y debilidades, pero con

una mejor calidad de vida y bienestar.

El envejecimiento es una experiencia dinamica que dura toda la vida.
Influye en el bienestar social y en el funcionamiento de manera individual, en la
integracién dialéctica con todos los ambitos del sujeto, biolégico, social, cognitivo,

fisiolégico, emotivo, econdmico e interpersonal, transformando a la persona.

Desde la Gerontologia se ha podido avanzar en los estudios de la
ancianidad con una visién multidisciplinaria. Se describiran el Paradigma del Curso

Vital y Envejecimiento Activo, relevantes para dicho estudio.

El Paradigma del Curso Vital se refiere al transcurso o extension que da
cuenta de la duracion o continuidad de la vida humana con un comienzo
(nacimiento) y un fin (la muerte), presentando cada etapa una regularidad

temporal, caracterizada por la discontinuidad por los procesos de cambio. Baltes,
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en el afio 1983, lo denomind Curso debido a que quiso denotar como “corriente del
rio”. La interaccion de dichos cambios psicosociales, fisicos y ambientales, “son el
sistema de influencias reciprocas que explica en gran parte la variabilidad

interpersonal e intergrupal”. (Krzemien, 2013).

Baltes, Neugarten & Datan, (1996/1999) consideran al Envejecimiento
desde un enfoque del Curso Vital, como un “proceso continuo, que acontece
durante toda la vida del sujeto, destacando particularmente la importancia que el
contexto le imprime a dicho proceso” Desde esta perspectiva toma al ser humano
desde un punto de vista holistico con todas sus perspectivas bio-psico-social-
espiritual reconociendo la variedad de aspectos, estilos de personalidad, manera
de vincularse, por eso es una teoria dialéctica y contextual (mas alla de la edad
cronoldgica) .Este enfoque toma en cuenta, que todos los momentos del desarrollo
(desde el nacimiento hasta la muerte) son importantes con las limitaciones,

cambios y progresos.

Baltes y otros (1996/1999), describen que el proceso de desarrollo humano
involucra relaciones interdependientes entre el desarrollo individual y los multiples
niveles de cambio del contexto -incluyendo la cultura y la historia- donde se
desenvuelve la persona. Los cambios refieren a las transformaciones que va
experimentando la persona al interactuando con el medio, su momento histérico,
social, cultural, su personalidad y singularidades como acontecimientos

inesperados. Se destaca en la teoria el concepto de transicién, de cambios y el
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impacto que causan los eventos de ganancias y pérdidas esperables en las

diferentes etapas de la vida a nivel singular como contextual.

De alguna manera estos eventos interrumpen la continuidad de la vida del
ser humano impactando en el desarrollo, teniendo que tomar decisiones y cémo
afrontarlas. La manera en que la persona se enfrenta y experimenta estos
cambios, logra el interjuego de adaptaciéon a estas ganancias y pérdidas, tratando
de mantener y regular las limitaciones, para alcanzar las metas previamente
proyectadas a lo largo de su vida. (Baltes, Dulcey Ruiz, & Valdivieso, 2002; Elder,

1998; Labouvie-Vief, & Diehl, 1999).
Hay 3 tipos de factores para entender al desarrollo:

1) “Factores normativos relativos a la edad”. expectativas sociales
relacionadas con la edad y el género, procesos biolégicos.

2) “Factores Normativos relativos a la historia o cohorte”. se refiere a cémo
los hechos histérico-sociales generacionales pueden influenciar en las personas.

3) “Factores no normativos idiosincrasicos”: se refiere a los acontecimientos
singulares de cada persona, que tienen un impacto importante, sin que tenga que
pasarle a todos. Eventos criticos positivos, como una mudanza, o negativos como

la muerte de un ser querido.

Durante el curso vital la persona, va a experimentar el interjuego de estos 3
factores que van a marcar la multidimensionalidad y la multidireccionalidad,

enfocandose en la continuidad del desarrollo en todas las etapas de la vida. Una
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influencia fundamental dentro del proceso del desarrolio son los eventos de
transicion, refiriéndose a como el individuo con su personalidad y actitud percibe
dichos cambios dentro de un contexto, modifica su comportamiento y/o el medio

para adaptarse.

Baltes y otros, identificaron que estas transiciones implican la puesta en
marcha de la singularidad del individuo, su percepcién, cambios de roles, status
social respecto a la jubilacion y diferentes acontecimientos criticos, en dicha etapa.
“Proceso de cambios en la capacidad adaptativa de las personas”. Se refieren a
que el desarrollo se lo define en funcion a los multiples cambios donde se
desenvuelven los individuos y a las relaciones interdependientes en los distintos
entornos. El enfoque del Curso vital, pone énfasis en los eventos criticos y de
transicion. Cada persona enfrenta su vida de la manera que puede, con las

herramientas que haya adquirido a lo largo su vida. (Baltes, 1987)

El Envejecimiento diferencial se refiere a la heterogeneidad en la modalidad
de envejecer, tomando en cuenta a la complejidad e interdependencia del
desarrollo de la persona, como se relaciona con su entorno en diferentes

contextos mientras construye su curso de vida. (Lombardo & Krzemien, 2008)

Dentro del enfoque del Paradigma del Curso vital, se destacan los

siguientes postulados:

> Re conceptualizacion de desarrollo y envejecimiento: estos

términos son procesos que no pueden dividirse ya que funcionan de
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manera simultanea y permanente durante toda la vida e interjuegan
pérdidas y ganancias.

> Irrelevancia de la edad: No es importante la edad cronolégica,
“es un constructo demografico, mas que funcional’. Hace referencia a la
experiencia de lo que se vive. Antiguamente se creia que a determinada
edad se deberia vivir determinadas situaciones biolégicas o culturales, pero
actualmente esta creencia se ha modificado. Se tiende asi a evitar la
clasificacién por edad. (Neugarten & Baltes, 1968)

> Revision del modelo deficitario y de estereotipos sobre el
envejecimiento y la vejez: se refiere a la imagen y percepciéon que tenemos
acerca de la vejez, (etiquetas, discriminacion o aceptacion en todos los
campos de la vida.) (Lehr, 1994)

> Multidimensionalidad, multidireccionalidad, plasticidad vy
discontinuidad: se refiere la interaccion de factores tanto del entorno como
de la vida singular, en diferentes sentidos, modifica a la persona de manera
variable para construirse en su vida.

> Selectividad, optimizacion y compensacion — SOC: el ciclo de
la vida necesita optimizar los recursos que la persona presenta, teniendo en
cuenta los tiempos que son limitados y la disponibilidad de los mismos.

“Esos procesos de selectividad, optimizacion y compensacion
funcionan de formas activa y pasiva, consciente e inconsciente,
individual y colectiva” Selectividad significa darse cuenta de las

oportunidades y elecciones que se realizan con los diferentes limites
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de los dominios biolégicos sociales e individuales, actuando en
consecuencia a lo elegido y proponiéndose metas que lo lleven a
ganancias o a minimizar pérdidas. Optimizacién se refiere a la”
identificacion procesos generales involucrados en la adquisicion, la
aplicacion y el refinamiento de medios para el logro de metas
relevantes”. Compensacion. equivale a regular las pérdidas, (en
recursos y medios) busqueda de nuevas alternativas u objetivos para
superar dichas pérdidas sin cambiar las metas. Es una manera de
afrontar los fracasos y actuar de manera resiliente”. (Baltes y Freund
1999).
> Importancia del contexto y de la historia se refiere al impacto
en el curso vital de las influencias del medio, las tecnologias, la cultura y
creencias populares y singulares, a los relojes biolégicos. La vida personal
y la historia de la sociedad no se pueden entenderse una sin la otra. (Mills,

1959)

El paradigma del Curso Vital es un proceso dinamico, vinculado por las
relaciones que establece la persona, dentro de contextos inmediatos y cémo es
transformado. Como un trayecto de vida, a partir que el sujeto interactla en
diferentes escenarios sociales se va volviendo mas activo y disfrutando de su
presente, pudiendo afrontar mejor las situaciones de pérdida. Y poder proyectarse

con nuevos objetivos para alcanzar sus nuevas metas.
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Envejecimiento Activo

Desde el aflo 2002 la Organizacion Mundial de la Salud, ha promovido la
idea del “Envejecimiento Activo”, definiéndolo como “el proceso de optimizacién de
las oportunidades para obtener bienestar fisico, social y mental durante toda la
vida, de participacion y seguridad con el fin de extender la esperanza de vida

saludable, la productividad y mejorar calidad de vida en la vejez’.

‘La Unién Europea ha denominado al 2012 el Afo del
Envejecimiento Activo y la Solidaridad entre Generaciones con el
objetivo de ayudar a las personas mayores a jugar un papel mas
activo en la sociedad, posibilitar que personas mayores envejezcan
con salud, promover iniciativas que permitan la vida independiente y
desarrollar servicios, programas, tecnologias de ayuda y cuidados
accesibles y efectivos que permitan una deteccién temprana de

enfermedades y del deterioro.” (OMS, 2012)

Hay cambios fisicos, cognitivos que refieren esta etapa, es como cada uno
la transita y acepta. En muchos lugares se lo vivencia como una queja
permanente, como seres inactivos, incapaces, con signos de desgaste y estan las
formas mas positivas, “efecto de positividad”, “resultado de la priorizacion de las
gratificaciones emocionales actuales que lleva a los adultos mayores sean mas

sensibles a la informacién positiva y que eviten la negativa”. Como sujetos activos,

33



de Lusarreta Barbara Ximena
"PERSPECTIVA DESDE TERAPIA OCUPACIONAL SOBRE EL BIENESTAR
PSICOLOGICO EN LAS PERSONAS MAYORES QUE PARTICIPAN DE LOS TALLERES
DE CALIDAD DE VIDA DEL PUAM’”

con proyectos, pueden experimentar el disfrute, goce, el sexo, nuevas formas de

expresion, artistica y comunicacién. (Carstensen, Mikes, & Mather 2005)

Este desarrollo se opone a la vision tradicional que entendia a la vejez
como sinénimo de enfermedad, improductividad y dependencia. A partir de los
cambios que imprimen los nuevos paradigmas, las politicas publicas van
identificando las necesidades de las personas mayores y deberian realizarse
dispositivos o proyectos favorables tanto en el area de salud como social para su

beneficio.

Es importante la intensificacién de los programas que promuevan la salud,
la independencia, la autonomia, la prevencién de enfermedades, favorecer la
calidad de vida de personas, permitiéndoles la participacién en actividades

aprovechando su potencial.

Se puede envejecer de manera exitosa mientras que los paises adopten
politicas comprometidas a realizar programas que mejoren la salud, Ila
productividad, la seguridad y la autonomia de las personas mayores. El bienestar,
la salud y la productividad dependen de factores tales como, un entorno
apropiado, servicios eficaces, (en funcion de costos y accesos igualitarios para
todos incluyendo personas de bajos recursos), el apoyo de redes sociales,
fomentar una conducta adecuada en cuanto a la alimentacién y la realizacién de
ejercicios (fisicos y cognitivo). Logrando asi prevencidn de enfermedades,

aislamiento social, promoviendo la salud y autonomia.
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Adquirir habitos saludables durante toda la vida, es la mejor forma de

mantener una buena salud y vivir bien la vejez.

Segun Yuni, (2013) el Envejecimiento Activo es un artificio politico cultural,
(proceso de optimizacién de participacion, salud y seguridad) destinado a las
personas mayores. El abordaje se implementa a través de dispositivos con una
reconfiguracion del poder y el saber, donde se realizan estrategias y acciones para
concretar sus derechos. Se propone transgredir a través de una mirada sobre el
imaginario social, generando dispositivos culturales para crear un sentido sobre el
destino del envejecimiento como deseante y deseable. Estos dispositivos (como
por ejemplo los programas que brindan las universidades para las personas
mayores) atienden sus necesidades, creando diferentes sentidos y significados,
con fundamento en sus implicancias de transformacién de identidad, personal y

social, subjetivas, intersubjetivas, intrasubjetivas, transubjetivas.

Yuni toma el término Dispositivo de M. Foucault (1977), considerandolo
como ‘los procesos que se encuentran interactuando en la gramatica de la
dinamica que se produce entre los sujetos, los grupos sociales y las instituciones”.
La trama social se refiere a la red de fuerzas en la que interactGan las personas,
sujetas en una trama de significados y de mutua influencia, relaciones de saber y
poder. Dicho entramado esta constituido por el sentido, significado y la
cosmovisibn que ese grupo de personas le adjudica. A partir de dichas

interacciones de las personas mayores con sus herramientas y la institucion, van
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permitir significar su trayectoria biografica, anticipar situaciones futuras para su
envejecer y favorecer el proceso identificatorio.

“Cada dispositivo se estructura en torno a una funcién social diferente y es
portador de un imaginario institucional singular respecto a la vejez, el
envejecimiento y sus potencialidades”. (Yuni, 2006).

Determinados dispositivos en instituciones, como en el PUAM, proveen a
las personas mayores herramientas culturales necesarias para afrontar e
interpretar los cambios que van transitando en dicha etapa, las posibilidades de
desarrollo y crecimiento que presenta su actual curso vital. Coincidiendo con
objetivos planteados por David Zolotow, profesor coordinador del PUAM, participar
de manera activa contribuye a modificar, resignificar y recrear los dispositivos a los
cuales concurren los participantes.

“Las practicas sociales que se dan en el interior de los distintos dispositivos
culturales, de / para la poblacién de Personas Mayores, (los talleres entre otros),
podrian considerarse por su caracter formativo como practicas de intervencion
psico-socio-educativas pues ellas operan como representantes de maneras de
pensar, sentir y hacer respecto a las posibilidades de la vejez, su educabilidad, su
salud, la calidad de vida y la creacién de un espacio de referencia destinado a
contenerla.” (Yuni, 2013)

El concepto de Envejecimiento Activo como dispositivo se convierte en un
artificio necesario que favorece a las personas mayores en los procesos

psicosociales, su bienestar integral, como agentes productores de cultura.
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Capitulo 2: Bienestar

Perspectiva del Bienestar

Desde que nace el ser humano busca placer de diferentes maneras, con
actividades que le generen confort, tranquilidad, felicidad. La mayoria de estos

términos se relacionan con la palabra bienestar.

El surgimiento de la “psicologia positiva”, presenta un enfoque con objetivos
principales, como que la vida sea digna de ser vivida y de facilitar y comprender la
felicidad y el bienestar subjetivo. “Hacer mejor la vida de todas las personas”, son
palabras expresadas por Martin Seligman, presidente de la Asociacion Americana
de Psicologia (A.P.A., 1998). Se debe identificar talentos, recursos, construir

virtudes, reparar dafios.

El modelo o Teoria del Bienestar esta basado en 5 pilares reflejado por las
siglas “PERMA” (del inglés, Positive emotion, (emociones positivas), Engagement,
(compromiso), Relationship (relaciones positivas), Meaning (significado),
Accomplishment (logro/realizacién)). Estos conceptos unidos o separados son
fundamentales. Estan basados en el compromiso, el placer y contribuyen a

otorgarle sentido a la vida.

> Emociones Positivas: se refiere a reconocer las emociones positivas
diarias que generan placer, privilegiando sobre las negativas.

Estimular de manera consciente dichas sensaciones.
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> Compromiso: implica involucrarse en una situacion, proyecto, tarea u
ocupacion y estar concentrados en el presente, buscando
experimentar un estado 6ptimo. Segun otro referente de esta teoria,
lo definié como Flow (fluir) estar inmerso en lo que se esta haciendo,
con atencién enfocada. (Csikszentmihalyi ,1996)

> Relaciones Positivas: esta dimensién incluye la habilidad para
aumentar y desarrollar interacciones adecuadas entre seres
humanos.

> Significado: implica la busqueda de un sentido y propésito a nuestra
vida.

> Logro/realizacion: se refiere a la concrecién de los objetivos por
medio de las fortalezas, valores y capacidades del ser humano.
(Seligman, 2011)

En la actualidad en la Gerontologia y junto con los aportes de la Psicologia
Positiva, se estudian las habilidades, fortalezas, competencias y recursos
abordando al término Bienestar en relacién con la felicidad. Se trata de que las
personas identifiquen sus propias percepciones de manera positiva para su

calidad de vida, para promover el Bienestar y crecimiento personal.

Bienestar es el “Estado vital de una persona caracterizado por
estar satisfecho con la propia vida, experimentar con frecuencia
emociones positivas y disfrutar de una salud fisica y psiquica

ajustada a las propias expectativas. EI bienestar es sobre todo
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subjetivo, porque depende de la percepcion subjetiva que la persona

tiene de su vida". (Adsera Bertran, 2012)

Durante fines de los afios 50 e inicio de los 60 se comienza a tomar en
cuenta los términos de Bienestar, en relacion en el area laboral y sus condiciones,
tanto objetivas tratando de medir o evaluar los indicadores (econdmicos y
sociales) y subjetivas considerando cémo la Calidad de vida influye en la
satisfaccion que el sujeto tiene de ellas. Asi una interaccién dinamica entre sus

condiciones y percepciones de su propia vida. (Browne, 1994)

Algunos autores lo relacionan con emociones positivas: “Es la percepcion
que presenta el individuo sobre si mismo, qué es lo que le hace bien y qué le
disgusta desde su experiencia y expectativas, el control que tiene sobre sus
acciones, autoestima, relaciones con los demas, si esta conforme con sus
ocupaciones y la manera de interactuar con su entorno”. (Diener, Suh, Lucas,
Smith, 1999). En un estudio realizado sobre “Analisis Dimensional y Global del
Bienestar Psicolégico en adultos mayores de la ciudad de Mar del Plata segun tipo
de hogar.” Definieron el Bienestar como la evaluaciéon que las personas hacen de
sus vidas, incluyendo dos componentes uno cognitivo el cual se refiere a la
congruencia entre metas proyectadas y cumplidas, la satisfaccion con sus vidas y
otro afectivo vinculado a los estados de animo y sentimientos”. (Arias & Soliverez,

2009)
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Segun Hirsch el “Bienestar es la capacidad que presentan algunos
individuos en desarrollar una mayor capacidad para sentirse bien con los recursos
que tienen y en las circunstancias que se les presentan”. (Hirsch, 2017). A medida
que se atraviesan las diferentes etapas de la vida, se busca diferentes escenarios

para sentirse bien fisica y mentaimente.

La cantidad de variables que influyen en el estado emocional positivo de un
individuo es infinita y cada uno de estos aspectos actia en funcion de las

caracteristicas singulares de la persona.
Hay una clara diferencia entre Bienestar y Felicidad. “Bienestar como

un estado emocional positivo, estable en el tiempo, donde incluye alegria y
relajacién. Mientras que felicidad es un grado extremo de estado emocional
positivo, de la naturaleza inestable, dificil de alcanzar de manera sostenida para la
mayor parte de las personas.” Se pueden identificar recursos para aumentar los
momentos felices, explorar estrategias, habitos y habilidades. El objetivo para
alcanzar la inteligencia para el bienestar es incrementar la propia capacidad para
alcanzar la mayor cantidad de buenos momentos a lo largo de la vida”. (Hirsch,

2017)

En un estudio de la psicoterapeuta Ryff, (como se cita en el libro de Hirsch
,2017), el Bienestar es “el verdadero desarrollo del potencial de uno mismo”

(pp.55). Segun su modelo multidimensional incluye las siguientes dimensiones:
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> Auto-aceptacién: es aceptarse a uno mismo, con todo vivido,
comprendiéndose con una actitud positiva.

> Relaciones positivas con los demas: Incluye empatia y
actitudes positivas para con los otros, aspectos interpersonales, capacidad
para dar y recibir carifio, tener amistades profundas.

> Autonomia: Capacidad de la persona para ser independiente
en toma de decisiones, sin depender de la mirada ajena y regular su
conducta a partir de sus propios criterios.

> Dominio del entorno: se refiere a que las personas
generalmente tienen la habilidad de modificar su entorno e influir sobre él y
también la capacidad de crear o elegir entornos favorables para la
satisfaccién de sus propias necesidades.

> Propésito en la vida: Implica la capacidad de la persona de
proponer y establecer objetivos para alcanzar metas para darle un sentido a
su vida.

> Crecimiento personal: es la habilidad que presentan las
personas para desarrollar sus recursos y fortalezas con el objetivo de

crecer y expandirse como ser humano.” (Ryff,1989)

Caracterizacion del Bienestar

El Bienestar se origina en dos tradiciones filoséficas que lo relacionan con

la felicidad y el “estar bien”. En la antigua Grecia estuvo la escuela Hedonista, su
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representante fue Epicuro. Su objetivo de vida era experimentar la mayor cantidad
de placer posible y la felicidad seria la suma de esos momentos vividos. La
felicidad “consistia en la acumulacién de momentos agradables y satisfaccion de

deseos.” (Arias & Soliveres, 2009)

“Bienestar como la presencia de afecto positivo y la ausencia de afecto
negativo”. (Hirsch, 2017) Se lo relaciona con el Bienestar Subjetivo. (Keyes, Ryff y

Shmotkin, 2002)

La segunda tradicién, representada por Sécrates, Platon y Aristételes, se
referia al bienestar Eudemaénico buscando vivir plenamente y el desarrollo de los
potenciales humanos. Keyes et al. (2002) concluyeron que a esta postura se lo

vincula con el Bienestar Psicoldgico.

Cuando se disfruta de las actividades, satisfaccién de la propia vida en
relacion a otros, se sienten mas emociones agradables, positivas y menos
desagradables, se tiene un Bienestar Subjetivo, “todo lo que realizamos es para

aumentar nuestra felicidad.” (Zamarrén, 1999)
Esta compuesto por 3 elementos fundamentales interrelacionados:

> la satisfaccion con la vida
> el afecto positivo

> niveles bajos de afecto negativo.
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Se agrega un cuarto aspecto: la auto-aceptacién, relaciones positivas intra
e interpersonales y desarrollo personal. Cuando se esta en armonia con uno

mismo y con los demas. (Zamarrén, 1999)

Se ha diferenciado el bienestar subjetivo del psicolégico. (Villar, Triado,
Solé y Osuna, 2003). El primero tiene que ver mas con la experiencia subjetiva de
la felicidad. Un balance universal entre los buenos y malos momentos de la vida.
Cada sociedad y persona la interpreta de diferente manera a la felicidad. El
bienestar psicolégico es “Proceso y consecuciéon de aquellos valores que nos
hacen sentir vivos y auténticos, que nos hacen crecer como personas” (Ryan, &

Deci, 2001).

Casullo (2002) sefiala que el bienestar psicolégico es un componente
cognitivo de la satisfaccion y es el resultado del procesamiento de informacion que
las personas realizan acerca de cémo les fue (o les esta yendo) en el transcurso
de su vida y reconoce que trasciende la reaccidon emocional inmediata. La
satisfaccion como un constructo triarquico, considera los estados emocionales, el

componente cognitivo y las relaciones vinculares.

Segun Blanco y Diaz, el bienestar psicolégico “se centra en la forma en
como la persona se desarrolla, el estilo y la manera de afrontar los retos vitales,

asi como en el esfuerzo y afan para conseguir sus metas”. (Blanco & Diaz, 2005)

La definicion que se utiliza para dicha investigacion es la de

Ortiz y Castro (2009) Bienestar psicolégico es “percepcion o
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apreciacion subjetiva de sentirse bien o hallarse bien, de estar de
buen animo, de sentirse satisfecho, haciendo énfasis en que el
estado, depende tanto de las condiciones sociales, personales y la
manera como los individuos se enfrentan a ellas, tomando en cuenta
que todo sucede en el contexto de una sociedad y que los seres
humanos conviven e interactian con otros.” (Martinez Girén, 2015)
p.26

“Ya Aristoteles afirmaba que la felicidad es el objetivo principal de todo ser

humano.” (Hirsch, P., 2017) Es un equilibrio entre los buenos y malos

En diferentes épocas y culturas han de definir al bienestar subjetivo en
relacién directamente a la felicidad, como una cualidad deseable. El bienestar era
considerado como un estado emocional o un sentimiento. Actualmente es una
experiencia interna de un estado positivo de la mente, en el cual el ser humano

esta predispuesto a vivenciar.

Distintos aspectos estan relacionados, la salud, una economia estable, una

autoestima elevada, presentar un adecuado contacto con el entorno, todas
estas perspectivas tienen que ver con la satisfaccion personal. (Zamarron, 1999).

En la Universidad de Wisconsin (Estados Unidos) en el Centro para
Investigacion de Mentes Saludables, estudi6 como el realizar actividades que
generen Bienestar puede cambiar la fisiologia cerebral. El cerebro, al ser

moldeable y estar progresivamente en evolucién, se puede medir, evidenciar clara
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y concretamente su actividad neuronal en relacién al bienestar del individuo.
Cambiando algunos patrones mentales pueden favorecer al bienestar. (Davidson

& Begley, 2012

Paradoja de la vejez

Carstensen y Charles (1998) denominan a la “Paradoja de la Vejez" que a
pesar de que hay un declive fisico y cognitivo, se mantiene e incluso se
incrementa el bienestar psicolégico. En el campo de la vejez diferentes autores
destacan lo que se denomina Paradoja del Bienestar segun F. Ballesteros, Moya,
Ifiguez & Zamarrén, (1999) refieren que es una etapa de pérdidas fisicas, de
pares, del trabajo, las limitaciones, por diferentes motivos en la que las personas
mayores estan mas “vulnerables” ante las situaciones que les toca vivir. Al
encontrar un propdésito de realizacién personal y proyecto de vida, van a poder
experimentar el bienestar psicolégico, condicionado por las circunstancias y

significacion que el sujeto le otorgue. (Arias, lacub, Soliveres, y cols.2008)

lacub, (2011) habla de “La paradoja del bienestar refiriéndose a la relacién
antagoénica de indicadores positivos y negativos en la vejez “. Mroczcek y Spiro,
(2003) estudiaron las trayectorias a nivel de acuerdo a los rasgos de personalidad,
en primer lugar, la Extroversion, enfoca su mirada en una actitud positiva, que a
pesar de las pérdidas que va viviendo la persona mayor, (rol de trabajador, pares,
etc.), pueden mantenerse en constante actividad, elaborar nuevas estrategias para

sobrellevar los problemas y proyectarse con metas. En el caso de la Inestabilidad
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Emocional, con el tiempo las expectativas disminuyen, presentando obstaculos o
excusas para realizar sus actividades. La personalidad y el funcionamiento

intelectual influyen mas que la variable de la edad. (Mroczcek y Spiro, 2003)

Las personas mayores son mas adaptables a las circunstancias, que
deben atravesar por diversas pérdidas (fisicas, cognitivas, sociales, de
identidad) afrontan las demandas internas y externas a través de sus propios
recursos, su autoestima, utilizando estrategias mas centradas en la emocién para

garantizar su satisfaccién y bienestar. (lacub, 2011)

Capital Psiquico

Actualmente se considera a las virtudes y fortalezas como factores que
benefician tanto a la salud, incidiendo en el bienestar y pudiendo afrontar

situaciones traumaticas.

Todos los seres humanos pueden afrontar dichos momentos al poseer un
fuerte Capital psiquico, que se va adquiriendo a lo largo de la vida por medio de

las experiencias transitadas. (Seligman, Steen, Park & Peterson, 2005)

Segun Casullo (2006), define al Capital Psiquico como al “conjunto de
factores y procesos que permiten a un sujeto aprender a protegerse, a sobrevivir y

a generar fortalezas personales”. (p.59)

La experiencia de fluidez que se refiere al estado psicolégico que puede

experimentar una persona en su hacer, el cual esta motivada, dependiendo de las
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habilidades que ser requiera para realizarla y las del propio sujeto, favoreciendo a
su calidad de vida y su bienestar. Su estado “éptimo” es al realizar la actividad con
los niveles de concentracidn, sensaciones de control y plenitud, alta motivacion y

aumento de autoestima. (Carr, 2007)

La psicologa Carstensen habla en sus investigaciones que muestra que a
medida que las personas envejecen, se vuelven mas felices, satisfechas y ven
mas el mundo de manera positiva. También habla de la labilidad emocional en la
vejez, pero eso es lo que les hace a las personas mayores presenten una mayor
adaptacién y aceptacion de lo que les toca vivir. Llevando a mejoras
significativas, mas conocimiento, naturalizan las experiencias y favorece a los
aspectos emocionales. Ante las situaciones injustas son sensibles, pero son mas
compasivos, centran sus aspectos mas en la atencion y la memoria. Las
emociones positivas son mas faciles de procesar. Al visualizar su horizonte
cercano, tienen la capacidad de cambio, sus objetivos y metas se vuelven

prioridad. (Carstensen, 2011).

“Para estudiar al ser humano en toda su complejidad es necesario contar
con disciplinas...que ayuden a construir cualidades positivas que permitan
potenciar las fortalezas.... para alcanzar su Bienestar.” Hagamos de la felicidad un

ejercicio cotidiano”. (Manes, F. 2016)
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De acuerdo a lo recopilado por los aportes de esta investigacion, se podria

pensar, que llevar una vida saludable, incidira sobre una vejez con mejor y mayor

bienestar.
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Capitulo 3: Talleres de calidad de vida del PUAM

Concepto de Calidad de Vida

La ponderacién de la Calidad de Vida esta ligada a la edad y varia segun
la etapa evolutiva que se encuentra la persona, ya que socialmente se da
importancia a determinados aspectos y valoraciones que hace de su propia
perspectiva. Aqui es donde el sujeto puede percibir su malestar o bienestar en
funcién de su experiencia. Diferentes aspectos, como el rol en la sociedad, el
estado de salud, la economia, su funcionalidad inciden en la Calidad de vida de

las personas mayores.

El término calidad de vida, es un concepto vinculado a la salud personal,
estd en continua evolucién y va integrandose en areas laborales, de derechos
humanos, ciudadanos, con sus diferentes ocupaciones, roles y actividades en la

vida diaria.

F. Ballesteros (1994), entiende a la “Calidad de vida como una
combinacion de factores psicologicos, afectivos, de salud, econémicos, politicos,
culturales y ambientales”. La autora sefiala que las relaciones interpersonales de
las personas mayores ejercen una influencia destacada en su bienestar. El
apoyo social y la intervencion de la familia, es condicionante para elios.
Contribuyen en el proceso de envejecimiento por medio de programas sanitarios
y de accion social, tanto en las dimensiones subjetivas y objetivas como lo

personal y ambiental
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Ardila, propone una definicién integradora del término Calidad de Vida, “es
un estado de satisfaccion general, derivado de la realizacion de las
potencialidades de la persona. Posee aspectos subjetivos y aspectos objetivos. Es
una sensacion subjetiva de bienestar, fisico, psicolégico y social. Incluye como
aspectos subjetivos, la intimidad, la expresion emocional, la seguridad percibida, la
productividad personal y salud objetiva. Como aspectos objetivos, el bienestar
material, las relaciones armoénicas con el ambiente fisico y social y con la
comunidad y la salud objetivamente percibida”. Esta definicion esta relacionada
con las habilidades, la percepciéon que presenta la persona de si misma, en su
hacer y su singularidad, desde su parte emocional hasta la interaccion con su

medio donde se desempefan. (Ardila, 1995)

La Organizacién Mundial de la Salud, define Calidad de vida
como “La percepcion que un individuo tiene de su lugar en la
existencia, en el contexto de la cultura y del sistema de valores en
los que vive y en relacion con sus objetivos, sus expectativas, sus
normas, sus inquietudes. Se trata de un concepto que esta influido
por la salud fisica del sujeto, su estado psicologico, su nivel de
independencia, sus relaciones sociales, asi como su relacion con el

entorno”. (Organizacion Mundial de la Salud, 2005)

La Organizacion Mundial de la Salud, Ardila y Zolotow, el profesor
coordinador. del taller de calidad de vida del PUAM, conjugan los aspectos

subjetivos y objetivos, como satisfacciéon de necesidades del entorno.
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Calidad de Vida en las Personas Mayores

A partir del incremento poblacional de personas mayores, se han
emprendido diferentes tipos de politicas de salud, con la apertura de centros de
jubilados, con diversas actividades, centros asistenciales, programas con apoyos
sociales, para beneficiarlos con la participacion activa y que favorezca su calidad

de vida. Previniendo enfermedades, deterioros y aislamientos.

En una entrevista realizada en el afio 2017 el Lic. David Zolotow profesor
coordinador de los Talleres del PUAM considera que la “Calidad de Vida mejora
cuando uno tiene la mayor cantidad de conocimientos que le permiten a la
persona de tener una visibn mas amplia de la realidad y poder decir y decidir
sobre su vida, de manera pertinente y acertada. La idea es ampliar la
perspectiva mental del participante. Todo aprendizaje es constante como dice P.

Riviere.” Zolotow, D. 2017

Pichén Riviere, en la década del 60, concibi6 al sujeto en su condiciéon de
sujeto social, en un interjuego entre el hombre y su entorno. Mediante el proceso
de socializacion, el sujeto va ir aprendiendo valores, normas y desarrolla
conductas y habilidades que le permiten adaptarse. El taller favorece un
“aprendizaje como el proceso de apropiacién instrumental de la realidad, en el cual
las conductas del sujeto se modifican a partir de sus propias experiencias.”
(Riviere, 1981). Proceso refiriéndose en el aprendizaje como una situacién de

cambio, que ocurre como resultado de una practica y de la interaccién con el otro.
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Involucra aspectos singulares del individuo y del grupo. Es contemplar de manera
dialéctica el pensar, sentir y el hacer como un todo articulado y que operan de
manera simultanea. El sujeto en el proceso de aprendizaje se desestructura frente
al nuevo conocimiento y debe volver a estructurarse en un proceso que lo

transforma y lo interpela.

Describe el concepto de adaptacién en funcién de, adaptaciéon activa
refiriéndose a la salud y la adaptacion pasiva a la enfermedad. Adaptacién Activa
se refiere a que es un concepto dialéctico en el que el sujeto se transforma,
modifica el medio y al modificar el medio, se modifica a si mismo. Establece un
vinculo entre Adaptaciéon Activa y aprendizaje, es como el sujeto se adapta a la
realidad. (1985). “El sujeto sano, a medida que aprehende el objeto y lo
transforma, hace ese aprendizaje operativo, se modifica asi mismo entrando en un
interjuego dialéctico con el mundo, en el cual sera resuelto en ese continuo
proceso de espiral’ (Zito Lema, 1995)

Es imprescindible que el Estado garantice y promulgue con politicas
gubernamentales la Calidad de Vida en este grupo etario. “La satisfaccion
colectiva de las necesidades, su valoracidén en las diferentes dimensiones,
mediante la ejecucién de politicas publicas de promocién, prevencién y
proteccion integral que confluyen en una mirada positiva de la vejez en pos de
un envejecimiento saludable y activo enmarcado en la proteccion de los

derechos humanos” (Cabero, 2018)
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La percepcién que tienen las personas mayores que tienen de si mismas
y de su entorno, influira en su calidad y en la participacion activa en diferentes

espacios favoreciendo su vida.

Actualmente la Calidad de Vida, también se lo vincula a nuevas
tecnologias en cuanto a la salud, cuidados paliativos, en el area laboral con las
condiciones y medio ambiente, para que las personas puedan identificar y

mejorar nuevas formas de vivir

Caracteristicas de los talleres de calidad de vida del PUAM

Los talleres del PUAM (Programa Universitarios para adultos mayores) que
forman parte de ésta investigacion, son: “Calidad de Vida. Creer, crear y crecer”
y “Participacién y Calidad de Vida®. La propuesta fue iniciada y desarrollada
hasta la actualidad por el Licenciado David Zolotow, quien se desempefia como
profesor coordinador.

El proyecto surge cuando el Lic. Zolotow, se encontraba dictando clases en
U.N.L.T.E. (universidad para la tercera edad), Lomas de Zamora, la materia
Calidad de vida. Luego traslada su lugar de residencia a la ciudad de Mar del
Plata y su propuesta al PUAM. Inicia los talleres con el objetivo de que las
personas mayores incorporen elementos que los ayuden a tomar mejores
decisiones para su Calidad de Vida, su proceso de envejecimiento y que al
mismo tiempo amplien sus abordajes a las realidades cotidianas en la cual viven.

El taller de “Calidad de Vida. Creer, crear y crecer’ se dicta hace 7 afos

en la sede del PUAM en calle Matheu N°4028 los dias jueves a las 12 hs.
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“Participacién y Calidad de Vida” en el Centro de Ex soldados combatientes en
Malvinas de Mar del Plata, en Misiones N°3172, a las 14hs del dia jueves desde
el afio 2014. La disposicién espacial en ambos talleres es diferente, ya que en el
primero tiene la modalidad académica docente frente a sus alumnos en un aula
de dimensiones amplias. El segundo taller, se desarrolla en un espacio aulico
reducido, en donde los participantes se disponen sentados alrededor de una
mesa permitiendo una interaccién mas cercana e intima.

El taller “Participacion y calidad de vida®’, estaba orientado a que los
participantes pudieran generar algun proyecto de voluntariado o se incorporen en
alguna actividad de participacién comunitaria. El taller “Calidad de vida Creer,
crear y crecer” apuntaba a la reflexion teérica-practica de distintos temas. Luego
de algunos afios, se realizd una encuesta de Calidad de Vida, que arrojé entre
otros resultados, que la mayoria de los participantes que concurren a los talleres
realizan algun tipo de voluntariado o actividad comunitaria por fuera del PUAM.
Se replanteé la tematica y el dictado de este taller, decidiendo con las
autoridades y los participantes integrar algunos conceptos y objetivos de ambos
talleres. Por lo que, actualmente los objetivos y contenidos para ambos talleres
es el mismo, siendo principalmente tedrico-practico, por lo que actualmente se
siguen manteniendo la nominacién del inicio, pero es un solo taller dictado en

diferente horario.

En las clases se trabaja con material brindado por el docente. Se realizan

analisis de textos, se utilizan técnicas audiovisuales, reflexién de casos, a fin de
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favorecer participacion activa y aprendizaje de los alumnos. Es una tarea de
compromiso grupal, de libre elecciéon por cada participante.
La propuesta de los talleres:

> posibilitar el intercambio de conocimientos, acciones y
aspectos emocionaies, para relacionarse con la realidad actual

> promover la reflexién acerca de las posibilidades de
desarrollo y crecimiento que representa el periodo de
envejecimiento.

> encontrar en el taller un espacio placentero donde se
aprenda y se ensefie en una interaccion permanente entre docente-
alumnos y entre alumnos.

> leer el material, reflexionar sobre el mismo,
intercambiar ideas, experiencias, tratando de que cada uno se lleve
distintos puntos de vista de lo que se ha trabajado.

> tomar al conocimiento como una construccién entre
todos en un devenir constante.

> brindar un espacio de conocimiento, construccion y
aprendizaje a partir del interés y motivacion.

> reflexionar con los participantes, acerca de las
posibilidades de desarrollo y crecimiento que presenta esta etapa del
curso vital.

> brindar a los alumnos conocimientos teéricos practicos,

que favorezcan el mejoramiento de su calidad de vida.
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> posibilitar cambios  cognitivos, actitudinales y

emocionales para afrontar la realidad de su vida cotidiana.

Dentro de los contenidos del taller se destacan como tematicas
principales:

> Introduccién al concepto de calidad de vida. Aspectos objetivos y
subjetivos. Indicadores cualitativos y cuantitativos.

> Mejoramiento cognitivo.

> Felicidad y Sabiduria.

> Sexualidad.

> Principios del envejecimiento activo, participacion social, el
autocuidado.

> Salud, salud mental, capacidad funcional.

> Aprendizaje y comunicacion. Inteligencia y memoria.

> Plasticidad cerebral.

» Humor.

Cabe destacar que el 60% de los participantes renuevan su participaciéon en
los talleres, trabajando sobre contenidos diferentes. Algunos participantes
establecen relaciones por fuera de los talleres (como ir a almorzar, festejar
cumpleafios, etcétera.), fomentando asi la interacciéon social, la pertenencia y el

establecimiento de nuevos lazos, favoreciendo asi la socializacion.
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Perspectiva del Modelo de Ocupacion Humana (MOHO) en relacién a

los talleres de Calidad de Vida del PUAM

Durante el curso de Ia vida las personas van cambiando sus sentimientos,
pensamientos, caracteristicas y ocupaciones debido a que van modificando los
ambientes y lugares donde se desenvuelven.

“El MOHO, Modelo de Ocupaciéon Humana, intenta explicar de qué modo la
ocupacion es motivada, adopta patrones y es realizada® (Kielhofner, 1997).
Terapia Ocupacional concibe una visidén holistica del hombre y esto articula con la
propuesta de ésta investigacion y con los objetivos planteados. Los talleres de
calidad de vida, son un espacio donde se ponen de manifiesto las tres
componentes del modelo: volicion, habituacion y capacidad de desemperio.

La volicién es un” patrén de pensamientos y sentimientos acerca del propio
ser como un actor en el propio mundo que ocurren cuando uno anticipa, elige,
experimenta e interpreta lo que hace”. (Kielhofner, 1980) Incluyen, los valores,
aquello que se considera importante, causalidad personal, lo que se percibe como
eficacia y capacidad singular y /os intereses aquello que produce satisfaccion. Se
infiere que los alumnos que forman parte de los Talleres de Calidad de Vida del
PUAM, estan motivados a participar en las diferentes actividades propuestas, lo
que impulsa su desempefo. Cada nueva experiencia permite la reflexion de las
vivencias que se suscitan en cada encuentro, poniendo de relieve sus intereses, la

interaccién con otros y la posibilidad de descubrir nuevas capacidades personales.
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La adaptacion de los participantes a la disposicion espacial y a la rutina en
la que se desarrolian los talleres, hace referencia a la habituacién, que “es una
preparacion internalizada para mostrar patrones constantes de conducta guiados
por nuestros habitos y roles y ajustados a las caracteristicas de los ambientes
temporales, fisicos y sociales de rutina” (Kielhofner, 1997). La participacién
semanal, manteniendo horarios y rutinas, posibilita la visualizacion de este
componente de manera conjunta con la adquisiciéon de nuevos roles, (alumno,
amigo, etcétera). Los habitos permiten generar formas de guiar la accion. Estos
talleres ponen de relieve la importancia de realizar las cosas que tienen impacto
en el grupo, considerado como un ambiente familiar que cobra vida a partir de su
propio hacer. El comportamiento habitual organiza y enmarca sus acciones
caracterizando al grupo, dandole una identidad y sentido de pertenencia.

Cabe destacar que estos talleres estan orientados hacia el hacer
productivo conceptualizado como la busqueda de capacidades y habilidades
vinculadas con la experiencia vivida, con el intercambio de opiniones y aceptacion
las nuevas situaciones En los talleres se estimulan los componentes objetivos
(habilidades de procesamiento y de comunicacién e interaccidén social) y la
experiencia subjetiva, referida por el Modelo de Ocupaciéon Humana dentro de la
capacidad de desempefio, como cuerpo vivido. Es la forma en que cada
concurrente experimenta y conoce su entorno y la propia percepcion de sus
capacidades y potencialidades.

El entorno, esta compuesto por el ambiente fisico y social, que se

interrelacionan con las dimensiones del desempefio ocupacional, de las personas,
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propiciando formas ocupacionales adecuadas, impactando en lo que uno hace y
en la forma de hacerlas. Trujillo (2011), define al desempefio ocupacional, como
‘el actuar de la persona en ambientes especificos, proceso durante el cual la
persona se motiva, inicia y completa distintas ocupaciones, interviniendo
capacidades personales, exigencias ocupacionales y demandas ambientales”.
Tomando en cuenta la adaptacién (grado en el cual la persona puede
cambiar la respuesta frente a sus desafios para su bienestar). Dentro de la
adaptacion hay dos componentes que son los que transcurren en la historia de
una persona: Identidad y Competencia ocupacional. A través del tiempo, lo que las
personas realizan, tiene que ver con el significado que se le asigna a su vida
ocupacional, es lo que forma la identidad ocupacional. Esta generada por las
experiencias, los diferentes roles que se va adquiriendo y las percepciones del
propio medio y las expectativas sociales. El grado en que la persona sostiene un
patron de participacion que genera su identidad, se refiere a la competencia
ocupacional. En estos talleres se requieren diferentes habilidades cognitivas
como atencién, memoria, capacidad comprensiva e interpretativa, expresion
verbal, entre otras
Se pone en evidencia, la pertenencia al grupo, a partir de la necesidad que
han manifestado distintos participantes en repetir durante afios los mismos
talleres. Asumieron un rol activo en el momento que proponen la modificacién del

taller inicial de “Participacion y Calidad de Vida” acordes a sus intereses.
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En ocasiones las personas mayores presentan cierta dificultad frente a los
cambios y sus percepciones frente a la vida. Sus valores, intereses y roles,
pueden modificarse en funcién de lo que van experimentando. El control adecuado
de situaciones (autocontrol), su autonomia (tomar decisiones y realizar elecciones
de manera independiente), la aceptacidn de estos cambios, mantener vinculos
sociales y continuar con proyectos es lo que favorece envejecimiento activo.
Optimizar la participacidn en ocupaciones que sean gratificantes, que respondan a
sus necesidades y que favorezcan su sentido de capacidad personal, impulsara su

propio bienestar
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Tema.

Bienestar Psicologico de las personas mayores que participan en talleres

de calidad de vida del PUAM.

Problema
¢ Como es el Bienestar Psicolégico que presentan las personas mayores
gue participan en talleres de calidad de vida en el Programa Universitario de

Adultos Mayores de Mar del Plata?

Objetivo general
Describir y analizar el bienestar psicolégico que presentan las personas
mayores que participan en el taller de calidad de vida del Programa Universitario

de Adultos Mayores dependiente de la Universidad Nacional de Mar del Plata.

Objetivos especificos
> Caracterizar a las personas mayores segun edad, nivel de
instruccion, estado civil, grupo de convivencia, cantidad de hijos, lugar de

origen, ocupacién previa, participacion de actividades dentro del PUAM.

> Indagar sobre el Bienestar psicologico en cuanto a Control de
situaciones.
> Identificar el Bienestar psicolégico en cuanto a la Aceptacion

del si y la autonomia que presentan.
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> Especificar | Bienestar psicologico en relacidén a los Vinculos
sociales.

> Conocer el Bienestar psicolégico en cuanto a su capacidad de
Proyectar a futuro.

> Identificar futuros intereses o proyectos para su vida.

> Aportar a la Terapia Ocupacional una perspectiva teérica

sobre el bienestar psicolégico de las personas mayores.

Disefio de investigacion

Enfoque: Cualitativo

Tipo de estudio: Descriptivo

Disefio: No experimental y de corte Transversal

Se eligi6 para esta investigaciéon, una metodologia cualitativa debido a que
ésta permite entender mejor el problema de investigacién formulado.

Segun Alvarez, Gayou, (2005) lo que caracteriza a este tipo de
investigacion es que se estudian a pocas personas y la cantidad de informacion es
mayor. El enfoque cualitativo se refiere a una investigacion naturalista,
interpretativa, etnografica o fenomenoloégica en la cual se utiliza la recoleccién de
datos para afinar o descubrir preguntas planteadas por el investigador. Se toma
como punto de partida una realidad a interpretar y descubrir. Los datos
recolectados no son sin medicidén numérica, se trabaja con la palabra, son hechos

ocurridos en el mundo social. La recoleccion de datos consiste en obtener
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informacion, de los diferentes puntos de vista y las perspectivas de los
participantes (sus percepciones, emociones, experiencias, actitudes, significados y
distintos aspectos subjetivos). Se fundamenta en procesos de explorar, describir y
analizar la informacién recogida. Las fuentes de informaciéon provienen de
entrevistas/encuestas abiertas, semi abiertas, observaciones, documentos,
cuestionarios, etcétera

En este enfoque no hay manipulacién de la realidad que experimentan los
sujetos de estudio. El método cualitativo permite comprender el significado de los
fendmenos en su acontecer dentro del contexto donde tiene lugar y cobran
sentido, dando prioridad a la comprensién de los mismos. Se tiene en cuenta el
discurso, la participacion en el taller, el lenguaje verbal, las relaciones sociales y el
curso de los hechos de los individuos.

El tipo de estudio descriptivo, tiene por objetivo detallar cémo son y se
manifiestan, fendmenos, contextos y/o situaciones. Danhke (1989) refiere:
“Buscan especificar las propiedades, las caracteristicas y los perfiles de personas,
grupos, (...) se someta a un analisis (...) miden, evaltan o recolectan datos sobre
diversos conceptos (variables), aspectos, dimensiones o componentes del
fendmeno a investigar (...) en un estudio descriptivo se selecciona una serie de
cuestiones y se mide o recolecta informacién sobre cada una de ellas, para asi
(valga la redundancia) describir lo que se investiga’. (Hernandez Sampieri,

Fernandez Collado y Baptista, 2006:102)
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En referencia al tipo de disefio, se selecciond el No experimental y

transversal.

La investigacion no experimental estd basada en la inexistencia de
manipulacién de las variables, no se hace variar intencionalmente las variables
independientes. Se observan los fenémenos tal y como se presentan en su
contexto natural para luego ser analizados. No se los expone a estimulos ni

condiciones a los sujetos de estudio. (Kerlinger, 1979)

Asimismo, el tipo de disefio de investigacion que se utilizara en dicho
estudio es de tipo transversal. El mencionado, hace referencia a una recoleccion
de datos en un tiempo Unico. El propoésito sera analizar y describir variables, su

incidencia e interrelacion en un momento dado.

La finalidad que presenta este tipo de estudio es explorar, describir e
interpretar como es el Bienestar Psicolégico que presentan las personas mayores
que concurren como participantes en el taller de Calidad de Vida en el Programa

Universitario de Adultos Mayores.

Definicion cientifica de Bienestar Psicolégico:
Segun Ortiz y Castro es “Percepcion o apreciacion subjetiva
de sentirse bien o hallarse bien, de estar de buen animo, de sentirse
satisfecho, haciendo énfasis en que el estado, depende tanto de las

condiciones sociales, personales y la manera como los individuos se
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enfrentan a ellas, tomando en cuenta que todo sucede en el contexto
de una sociedad y que los seres humanos conviven e interactiian
con otros.” (Martinez Girén, 2015) p. 26

Definicion Operacional de Bienestar Psicoldgico:

“Concepto fundamentado en la inclusién de diversas areas de desarrolio
humano, social, subjetivo y psicolégico, asi como situaciones y conductas
relacionadas directamente a la salud, que permiten a la persona funcionar de
manera satisfactoria.” Desde este punto, Ryff y Singer (2006) plantean diversos

indicadores:

> Control de las situaciones: sensacién de control de las actividades de la
vida diaria

> Aceptacidén de si mismo acepta sus aspectos positivos y negativos

> Vinculos psicosociales: puede establecer buenas relaciones

> Autonomia: puede tomar decisiones de manera independiente

> Proyectos: considera que la vida tiene un sentido
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EDAD

ESTADO CIVIL

NIVEL DE INSTRUCCION

GRUPO DE CONVIVENCIA

CANTIDAD DE HIJOS

LUGAR DE ORIGEN

- OCUPACION PREVIA

ACTIVIDADES POR DENTRO DEL PUAM

Muestra

El PUAM (Programa Universitario de Adultos Mayores), presenta
actualmente, 1890 concurrentes, distribuidos en 84 talleres de diferentes tematicas
desde actividades corporales hasta las propuestas humanistas, cientificas y
artisticas que hacen a la formacién y enriquecimiento de la persona. La
metodologia que se emplea es la de Taller/ Curso enmarcado en el principio
democratico de la Educacion Continua o permanente: educacién para todos a lo
largo de toda la vida. Dicha perspectiva se sustenta en un enfoque participativo,
grupal con una funcién social orientada a proponer espacios de capacitaciéon y
promocién cultural para adultos mayores. Los talleres son coordinados por

docentes con habilidad y experiencia en sus propias disciplinas, los cuales a la vez
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que imparten conocimientos generan un espacio que contribuye a la interaccién

superadora del alumno.

Los requisitos para la participaciéon son: poseer 45 afios en adelante, habitar
en la ciudad de Mar del Plata y zona aledafias. La frecuencia de la cursada es

semanal, concurriendo sélo un dia, con una carga horaria de una hora y media.

La muestra de ésta investigacion estara constituida por 30 participantes
que concurren a los talleres “Calidad de Vida. Creer, crear y crecer y
“Participacion y Calidad de vida” del PUAM. Se incluiran aquellas personas que

posean 60 afos y mas.

El muestreo es no probabilistico, por conveniencia, segun Polit y Hangler.
(2000) indican, que la muestra (es accidental), esta integrada por personas que el
investigador desconoce, pero que presentan determinadas caracteristicas

convenientes para el estudio.

Criterios de inclusion

> Personas mayores, de 60 afios y mas que concurran como
participantes de los talleres “Calidad de Vida. Creer, crear y crecer’ y
“Participacién y Calidad de vida” del PUAM

» Que deseen participar voluntariamente de ésta investigacion.
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Criterios de exclusion

» Personas que concurran a los talleres: “Calidad de Vida. Creer, crear
y crecer” y “Participacién y Calidad de vida” que sean menores de 60
afos

» Que no deseen participar de la investigacion y no autoricen a ser
evaluadas

» Personas que estén ausentes el dia de la evaluacién.

Técnicas de recoleccion de datos

En concordancia con la metodologia y los objetivos planteados en ésta
investigaciéon y se implementaran las siguientes técnicas para recolectar la

informacion:

» Se administrara un cuestionario sociodemografico para las variables:
edad, nivel de instruccién, estado civil, grupo de convivencia,
cantidad de hijos, lugar de origen, ocupacion previa, participacion de
actividades dentro del PUAM: ver Anexo

» Se aplicara la técnica de observacién participante.

» Se empleara la Escala BIEPS-A que evalua el Bienestar Psicolégico

en Adultos.
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Cuestionario sociodemografico

Es un instrumento para la recogida de datos en investigaciones sociales, de
un grupo de personas que comparten en comun caracteristicas en general: lugar
de residencia, estrato social, etcétera. El cuestionario sociodemografico para
dicha investigacion consta de 8 preguntas: Edad, Estado civil, Nivel de instruccion,
Grupo de convivencia, Cantidad de hijos, Lugar de origen, Ocupacion previa y

Actividades por adentro del PUAM.

Esta disefiado para ser respondido en su totalidad de manera conjunta con
la Escala. Se Implementara la observacién participante. Una vez que se comience
a contestar puede tomar todo el tiempo que desee dentro del horario de los

talleres.

Observacion participante

La observacién participante como herramienta de recoleccion de datos del
enfoque cualitativo, contribuye a la descripcién y andlisis del problema planteado.
llustra Chuck, (1997): “Los métodos de observacion son Utiles a los investigadores
en una variedad de formas. Proporcionan a los investigadores métodos para
revisar expresiones no verbales de sentimientos, determinan quién interactia con

quién, permiten comprender cdmo los participantes se comunican entre ellos”.
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Escala BIEPS-A

Escala de Bienestar Psicolégico BIEPS-A, fue adaptada por Carol Ryff,
(1996) disefiada por van Dierendonck.

Evalua el Bienestar Psicolégico a partir de 5 dimensiones: Control de
situaciones, Aceptacion del si, Autonomia, Vinculos sociales y proyectos y a
través de 13 reactivos enunciados a partir de afirmaciones positivas.

Los resultados de piloteo de la escala indican valores altos de confiabilidad
con un Alfa de Cron Bach < 0.80 y validez aita del constructo ya que mide
adecuadamente los elementos tedricos esenciales de cada una de las
dimensiones.

Se puede aplicar en diferentes ambitos como distintas organizaciones, en
intervencion social, promocién de la salud, gerontologia y psicoterapia.

La puntuacion se realizard mediante la escala de Likert de 3 puntos: (De
acuerdo; Ni de acuerdo ni en desacuerdo; en desacuerdo). Pudiendo oscilar entre

los 13y los 39 puntos.

Ver ANEXO
Procedimiento

Con previa autorizacién del docente del taller de calidad de vida, del PUAM,
se realiza la recoleccion de datos de los concurrentes respetando el anonimato y

confidencialidad a fin de cumplir con los requisitos de privacidad y proteccion.
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Analisis de los resultados

En la presente investigacion se ha descripto y analizado el bienestar
psicolégico de las personas mayores que participan de talleres de calidad de vida
en el Programa Universitario de Adultos mayores.

Se utiliza un muestreo no intencional, no probabilistica compuesta por 21
sujetos de ambos sexos, mayores de 60 afos de edad, que residen en la ciudad
de Mar del Plata.

La posibilidad de participar en nuevas experiencias de aprendizaje e
integrarse al contexto cultural y social, ejerce un efecto positivo en las personas
mayores.

El analisis de los datos obtenidos mediante la Escala Bieps-A, (Casullo
2006) sigue las dimensiones para cada indicador. Los mismos estan
interrelacionados y varias de las observaciones se basan en las conductas y el
registro de las narraciones de los mismos participantes.

Los resultados evidencian que, en general los integrantes del taller de
Calidad de Vida, presentan una satisfactoria percepcién de su bienestar
psicolégico, identificando de manera positiva sentirse bien con lo que viven. En
las respuestas se observan, una aceptacién de si, un rol activo durante la clase,
adaptandose al entorno y a la interaccién con sus pares. Asi mismo expresan
tener proyectos o0 metas.

Los resultados respecto a la aceptacion de si de las personas
mayores, evidencian en sus narrativas una actitud positiva de acuerdo a sus

propios valores e intereses. Se relaciona esta dimensién con la Paradoja de la
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vejez. Las personas mayores se adaptan mas a las circunstancias, al atravesar
por diversas pérdidas (fisicas, cognitivas, sociales, de identidad) afrontando las
demandas internas y externas a través de sus propios recursos, autoestima,
utilizando estrategias mas centradas en la gratificacién para garantizar su
satisfaccion y bienestar. (lacub, 2011). “...encuentran un propdsito de realizacion
de acuerdo con la significacion personal que se le adjudica de manera positiva”.
(Arias, lacub, Soliveres, & cols. 2008) Esta realidad se expresa a través de
comentarios como:

‘Hay que tener coraje para vivir, generosidad para convivir y prudencia para
sobrevivir, soy una sobreviviente” (mujer, 89 afos).

‘Desde que empecé hacer cursos en el PUAM me siento mejor, mi vida
esté teniendo mejor sentido” (mujer, 70 afios)

‘He logrado la paz y tranquilidad en esta etapa de mi vida” (mujer, 74afios)

Los integrantes se sienten capaces de interactuar con el entorno, a partir
de la eleccién de participar de un taller de Calidad de Vida, expresandose
libremente, respetando sus intereses y necesidades. El Modelo de Ocupacién
Humana, (Kielhofner, 1997) propone, que toda ocupacién surge de la interaccién
de aspectos internos (volicién, habituacién y capacidad de desempefio) y externos
(cultural, social, politicos y momento histérico). EI ambiente permite a los
integrantes, el despliegue de la percepcién, la cognicién y las acciones con
diferentes habilidades al ejecutar la actividad.

Las respuestas muestran que estan motivados con la realizacién del taller,

una actividad que contribuye a brindarles herramientas que les permite vivir mejor,
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interactuando, creando y adaptandose dentro del taller. Las personas mayores
concurrentes al taller de Calidad de Vida, expresan una mejor habilidad para
transformar el contexto que les rodea, se sienten capaces de ejercer mayor control
sobre si mismos y le otorgan en la actualidad un significado a la vida, teniendo en
cuenta sus experiencias.

La adaptacién al medio de los participantes del taller implica un significado
singular, a partir de sus experiencias, nuevos roles (como alumnos), al nuevo
encuadre (en cuanto a tiempo y espacio) y las nuevas expectativas en el taller. Se
menciona a continuacion la expresion de una integrante, en funcion a lo antes
descripto:

“El adaptarme a mi entorno es ir intercambiando con el medio ¢ayudara a
modificarme?” (Mujer, 63 afios)

Se vincula esta dimension con el paradigma del Curso Vital, a partir del
interjuego de los diferentes eventos de transicién donde el ser humano percibe la
multidimensionalidad y la multidireccionalidad en su entorno, permitiendo modificar
los comportamientos para adaptarse a dichos cambios. De este modo se
considera al envejecimiento como “un proceso continuo, el cual dura toda la vida,
destacando la importancia particular que el contexto le imprime a dicho proceso”
(Baltes, Neugarten & Datan, 1996/1999)

En cuanto a la autonomia, los participantes manifiestan que viven en una
etapa en la que se sienten libres de las obligaciones familiares, laborales y
sociales, lo que favorece la posibilidad de disponer de tiempo libre, en el que

pueden desarrollar actividades para enriquecer su vida. A partir de la promocion
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del Envejecimiento Activo, diferentes paises (el nuestro es uno de ellos) se han
comprometido a realizar programas mediante la técnica de taller, (como el de
calidad de vida) brindando recursos que aumenten la autonomia y la seguridad,
mejore la salud, el bienestar y la esperanza en beneficio a las personas mayores.

Un ejemplo de esto es, la eleccion auténoma e independiente de realizar
este taller de calidad de vida u otras actividades relacionadas con el cuidado del
cuerpo, fomentando la expresion personal y ampliando su vida social y cultural.
Asi lo manifiestan declaraciones como:

“Pude aprender a decir que NO a mi familia a partir de este taller, vengo
desde el afio pasado” (mujer, 67 afios)

“Me siento con libertad de expresarme y no lo que te dicen” (mujer, 72
afos)

La OMS (2015) apoya de manera empirica la afirmacion que “al continuar
aprendiendo, las personas mayores pueden adquirir conocimientos y capacidades
para mantenerse al dia respecto los avances de informacién y tecnologia,
adaptarse al envejecimiento...y conservar el interés en la vida. Se relaciona
ademas con la capacidad de crecimiento personal -desde lo fisico, mental, social y
emocional- y toma de decisiones (...) Que las personas mayores puedan hacer lo
que valoran” (OMS, 2015)

Para los que llevan una vida mayoritariamente independiente, la vejez
representa un periodo que conlleva ganancias, beneficios y pérdidas, al que se
intenta adaptar para lograr un mejor bienestar. Teniendo de este modo que tomar

decisiones para afrontar los cambios experimentados.
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“En esta etapa estoy siendo mas selectivo, de lo que si y lo que no quiero
para mi vida” (varén, 73 afios).

En los resultados respecto a la dimension vinculos psicosociales, se
observa que los integrantes, interactian de manera espontanea entre ellos,
respetandose mutuamente, demostrando sentirse a gusto de compartir intereses,
opiniones, comentarios e impresiones en relacion a lo que acontece en la clase.
Cuando se disfruta de las actividades, las mismas generan satisfaccién en la
propia vida en relacion con otros, se sienten emociones agradables, positivas y
menos desagradables, segun Zamarrén “(...) todo lo que realizamos es para
aumentar nuestra felicidad”. (Zamarrén, 1999)

Las afirmaciones de la teoria enfatizan que, experimentar nuevos vinculos y
participar de manera activa en nuevos dispositivos, garantizaria gratificaciones
emocionales, en las areas de salud y social. (Carstensen, Mikes & Mather, 2005).
En el trabajo de Arias, Soliverez y Dottori (2017) se destaca que la identificacion
de nuevos espacios donde se configuren vinculos con pares y se reestructuren
redes variadas, promoveria la socializaciéon y de esta forma, no se limiten a los
vinculos familiares. Ademas de favorecer los cambios en la calidad de vida y en la
transformacién personal. (Arias, Soliverez & Dottori 2017)

Estas relaciones se manifiestan en las respuestas y se observan en la
dinamica del taller, en su participacién e interaccién con otros en un marco de
calidez y empatia, aceptando sus diferencias. De este modo, se

posibilita descubrir nuevas capacidades singulares.
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Siguiendo a Casullo, se puede afirmar que las personas capaces de
demostrar sentimientos de afecto a otras, pueden presentar relaciones profundas.
(Casullo, 2006)

Esto se evidencia en la pertenencia grupal, que se pone de manifiesto en el
compromiso con la asistencia a clase y en su autogestionado encuentro de
compartir espacios fuera del taller. Esto lo expresan asi:

“Desde el afio pasado vamos a comer despues de la clase” (mujer, 77
arios).

“Hago el taller desde el afio pasado, sé que no son mis amigos, pero lo que
comparto con ellos me hace sentir muy bien” (mujer, 68 afios).

En cuanto al indicador de proyectos, se advierte que los integrantes
muestran un marcado interés en sus vidas, dandole un significado y sentido a sus
metas. Hay una tendencia en las respuestas de los participantes que coinciden en
expresar que se sienten capacitados en establecer un propésito y sentido para su
vida.

A partir de pensamientos y sentimientos, anticipando, eligiendo,
experimentando e interpretando el proceso de la vida, se proponen objetivos y
metas propias. Se observa que hay una marcada busqueda de herramientas para
lograr un mejor bienestar psicolégico en el taller de calidad de vida, considerando
los valores, la causalidad personal (autoevaluacion de sus propias capacidades) y
los intereses que le producen satisfaccion.

Asi lo declaran con manifestaciones:

“Siempre tengo un plan B para todo” (mujer, 75 afios)
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“Vivir sola fue un proyecto de toda mi vida, ahora que estoy viuda lo puedo
cumplir’ (mujer, 83 arios)

“El préximo afio nos vamos de viaje a ltalia, a la tierra de nuestras familias”
(mujer, 88 arios)

“Mi proyecto personal es que mi familia y seres queridos tengan salud y que
mis hijos sigan teniendo trabajo”. (mujer, 69 afios)

“Tengo pensado seguir estudiando, me inscribi en Magisterio” (mujer, 71
arios)

Desde la teoria del Bienestar Psicolégico (Ryff, 1989), resulta interesante
aportar a la Terapia Ocupacional, que las personas, al realizar una actividad que
las motive y gratifique en su hacer, (como un taller de calidad de vida) estimulan la
autoestima, sentimientos, pensamientos, emociones, estados de animo positivos,
se evidencian a través de sus narraciones. Al ir adaptandose a una manera
diferente de afrontar la vida y experimentando con mas frecuencia situaciones
agradables, se identifican las propias percepciones subjetivas de su vida, para
mejorar su calidad, crecimiento personal junto a la interaccién con otros dentro de
un contexto como el estudiado.

El conocimiento de los diferentes aspectos que componen el Bienestar
Psicolégico, enriquecen la busqueda de recursos, como por ejemplo asistir a un
taller de calidad de vida, que operaria como una red de contencion. Esto
probablemente otorgue herramientas para trasladar la experiencia vivenciada en el
espacio del taller, a su vida cotidiana, favoreciendo cambios positivos a partir de

un rol activo y el intercambio con otros.
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Conclusién de la investigacion

A lo largo de la presente investigacion en la que se describe y analiza la
“Perspectiva desde terapia ocupacional sobre el bienestar psicologico en las
personas mayores que participan de los talleres de calidad de vida del programa
universitario para adultos mayores”, se logra la apertura de lineas teéricas para
poder continuar abordando el tema de la vejez

Los avances en la investigacion cientifica en el campo de la gerontologia
han sentado bases para la renovacién de concepciones acerca de la mirada del
envejecimiento. Se puede afirmar que el envejecimiento es conformado por un
interjuego dinamico de las influencias culturales, histéricas y sociales.

Se encuentra una incidencia del paradigma del curso vital (Baltes,
Neugarten & Datan, 1996/1999) en la comprension del envejecimiento satisfactorio
dentro de los talleres de los programas para personas mayores. Actualmente, los
espacios estudiados mantienen una perspectiva del mencionado modelo ademas
de conformar un lugar de inclusién, de desarrollo de potencialidades, aprendizaje,
intercambio de experiencias y socializacién.

La percepcion subjetiva que cada persona presenta sobre su Bienestar
Psicolégico es singular, de acuerdo a su estado de animo, personalidad,
expectativas, proyectos pasados y futuros. Se considera importante, lo que cada
persona valoriza de su vida, de sus experiencias, tomando en cuenta su entorno y
busqueda para obtener satisfaccién a través del disfrute de los recursos

disponibles, en su hacer.
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Respecto a los objetivos planteados y al analisis de datos se puede
concluir, que, al describir el Bienestar Psicolédgico, los integrantes del taller de
Calidad de vida del Programa Universitario de Adultos Mayores, presentan
manifestaciones de estar incentivados con la clase, identificandose en la
interrelacién continua.

En relacién a las respuestas de los entrevistados y observaciones
realizadas, se puede afirmar, una adecuada adaptacion al entorno y a la
interaccion con sus pares, aceptacion de si, un rol activo durante la clase,
incluyendo la elaboracién y planificacién de metas y proyectos.

Ha resultado ampliamente relevante la dimensién de los vinculos sociales.
Las personas mayores ponen énfasis e interés en las relaciones familiares y en los
nuevos lazos con los otros, esto se vivencia en el espacio estudiado.

La participacion de las personas mayores en talleres de Calidad de Vida,
(espacios facilitadores), favorece la promocion del envejecimiento activo en la
busqueda de herramientas, incrementando cambios conductuales, emocionales,
cognitivos, para su vida diaria.

La vinculacion entre pares contribuye, entre otras cuestiones, a la
aceptacion y compromiso entre ellos y, a su vez, a la aceptacion propia respecto al
momento vivenciado de la vida revalorizando la independencia y la autonomia. La
adaptacion a nuevas rutinas, diferentes ritmos, el encuadre, material de lectura, el
ambiente, el compartir experiencias, narrativas y relacionarse con otros mediante
la actividad, ponen en juego nuevas posibilidades, pero también nuevas

exigencias, modificandose (ellos como personas) de manera positiva, adquiriendo
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recursos que van a ser favorables para fortalecer el presente y poder proyectarse
en el futuro descubriendo nuevas potencialidades.

El presente estudio enfatiza la perspectiva del curso vital, acentuando que
la vejez es un desarrollo permanente en el que interactuan pérdidas y ganancias,
como producto de la interaccion de la persona con su entorno en un momento
histérico y dentro de una cultura. (Baltes, 1996/1999). La participacion de las
personas mayores en el taller de Calidad de Vida, permite generar un entorno
propicio, con nuevas experiencias y formas de visualizar la vida, adaptandose,
transitando el proceso de envejecimiento con fortalezas y debilidades.

La integracién a nuevos circulos de contencién, realizar actividades
diferentes, interactuar con personas y experiencias, incrementa la fortaleza interior
y la autoestima, motivando asi el querer superarse como personas y adquiriendo
confianza en si mismos. El estar en permanente interaccion con el contexto,
favorece la transformacion de lo social y de si mismos.

Se puede afirmar que, a partir de la investigacion realizada y del estado
actual de la cuestién, desde la Terapia Ocupacional la escasa profundizaciéon en
materia de bienestar psicologico en el area de la gerontologia

Por lo expuesto en el parrafo anterior, se propone continuar ampliando y
reforzando el conocimiento sobre la vejez y el envejecimiento en la formacion
académica, poniendo énfasis en el desempefio de los Terapistas Ocupacionales,
potenciando la pluralidad de informacion respecto a este campo, enriqueciendo la

curricula.
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En este sentido, considerando los datos recabados en la presente
investigacion y hacia un nuevo aporte para el estudio en el ambito de la Terapia
Ocupacional, es importante la posibilidad de promover ambientes facilitadores de
contencién y socializacién.

Es de interés del campo de la Terapia ocupacional en el area de
gerontologia, el desarrolio de nuevas investigaciones acerca del Bienestar
Psicologico en nuevos espacios (distintas instituciones). Por ejemplo en el taller de
Calidad de vida se podria incluir dentro la planificacion informacién acerca de las
posibilidades de un buen envejecer, manteniendo la salud, aconsejar sobre la
prevencion de caidas, la sexualidad, incrementar el buen humor, sugerir la
realizacién de actividades fisicas y cognitivas para prevenir deterioros. Se
incentivaria y motivaria a las personas mayores que traigan sus propias
inquietudes, para fomentar y mantener su capacidad funcional (atributos
relacionados con la salud que le permiten a la persona ser y hacer lo que tienen
razones para valorar). (OMS, 2015).

El conocimiento al cual se ha arribado a partir de esta investigacion ha
promovido la emergencia de numerosas inquietudes sobre el tema de la vejez,

dejando abierta a nuevas lineas de investigacion para profundizarla.

“El bienestar es un proceso con cambios constantes que varian Su
intensidad y frecuencia... Su evolucién responde a la combinaciéon de factores

biolégicos, psicolégicos, ambientales y sociales...la manera en que uno se adapta
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a estos cambios, comprometiéndose con su propia vida, seria la manera alcanzar
el bienestar”. (Hirsch, 2017)

“‘Nuestra mas grande libertad es la libertad de escoger nuestra actitud...el
hombre se autorrealiza en la misma medida en que se compromete al

cumplimiento del sentido de su vida.” (Frankl, 1946).
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CUESTIONARIO  SOCIODEMOGRAFICO DE BIENESTAR

PSICOLOGICO

FECHA: NUMERO:

EDAD:

SEXO:

LUGAR DE ORIGEN:

ESTADO CIVIL:

CANTIDAD DE HUJOS:

MAXIMO NIVEL DE ESTUDIO ALCANZADO:

¢Actualmente con quién vive?

¢Cudl fue su ocupacion previa?
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¢éParticipa en actividades por dentro del PUAM? ¢ Cudles?
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Facultad de Psicodogia vien 200 1

Marke Marina. Casale
fecha de hoy:
APEitdo W NOMBIR. ..o crecre s saesan s snnr e sne s s ann Fdad:..........
MEBLEI CRMT LHNE SHUT BEF CEXWIS R SRTOSpOOan
G Mujer
G Vardn
Educadion:

O Pramano incomplets O Secundany incomphto 0 Terciario incomplets
O Primanio compieto Q  Secundario completo G Terciariofuniversitario compieto

LAY ONE L o csonecemmnconsosmscenns nensemeresssncessnmms oo
Lgar donde vivo ahora:

L pedhimos que koa con atencidn 1as frases siguientes. Marque su respuesta en £l una de
elias sobre i3 base de fu que pensd vy sintid durante el Glimo mes. Las alternativas de
respuesta son: ~ESTOY DE ACUERDO- NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO -ESTOY
EN DESACUERDO- No bay respuestas buenas ¢ malas: todas sirven. No deje Frases sin

De Ni de En deg-
acuerdo | aunrdo acuerdo
Nien des-

Acuerdo

1. Creo que sé lo que quiera hacer con mi vids.

2. 5i slgo me sale mal puedo aceplaris, admitico.

3. Me importa pensar que haré en el futuro,

4. Puedo dedir ko gue plenso sin mayores problemasg

5. Generalmente fe Caigo bien 8 b gente,

6. Siento que podré fograr ias metas que me proponga

7. Caoentt con piersonas que me gyadan s lo necesito.

&, Creo que e general me lleve tien con ja gente.

9. £n generst hago o que quiers, soy poct influerciable
10. S0y und PErsona Capal de Pensar en un provects
para mié yida,

11. Puedt aceptar mis EQUIVDCAcIONes y tratar e mejorar,
12. Puedn tomar decisiones sin dudar mucho

13. Encaro sin mayores peoblemas mis obligaciones diarias
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