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1. Introduccion.

El objetivo es presentar y ofrecer el material de apoyo CCR en el trabajo con mayores de 60 aiios
disefiado en Power Point, a los estudiantes que realizan el practicum en centros de adultos mayores. En la
ultima década en muchas instituciones universitarias se han abierto sitios para el practicum con adultos
mayores, pareciera que estdn de moda los mayores, se han convertido en un boom, como lo fueron los
nifios hace algunas décadas. Mientras el envejecimiento y la vejez recientemente cobran importancia, la
nifiez la ha tenido desde hace mucho tiempo, siendo una de las etapas del ciclo vital mds cortas, es a la
que se le dedica gran cantidad de horas de formacion y poco se aprovecha para que desde la infancia se
adquieran o fortalezcan habitos y estilos de vida saludables, en lo emocional, lo biofisioldgico, lo social, y
lo ecoldgico por mencionar algunas, que conduciran a una mejor calidad de vida durante todo el ciclo
vital y por supuesto en la vejez.

2. Razones de la iniciativa del material de apoyo CCR.

Primero. Esa gran revolucion silenciosa del envejecimiento de la poblacion. En éste nuevo siglo XXI se
alcanzard en la historia de la humanidad el mayor incremento de personas mayores de 60 y mds afios. Las
personas mayores en el mundo eran 600 millones en el afio 2000, y llegaran casi a 2.000 millones en el
2050; lo que significa que del 10% de personas de edad que habian en 1998, se llegue al 15% en el 2025.
El porcentaje mds alto de ancianos vive en Asia: 54%, y le sigue Europa con el 24%”. Ademas la
poblacion de ancianos del mundo estd creciendo un 2% anual, a un ritmo considerablemente mas alto que
el resto de la poblacion. Se prevé que la poblacién de ancianos seguird creciendo con mds rapidez que
cualquier otro grupo, por lo menos durante los proximos 25 afios. La tasa de crecimiento del nimero de
personas de 60 afios 0 més alcanzaré el 2,8% anual entre 2025 y 2030. Este rdpido crecimiento requerira
ajustes econdmicos y sociales de gran alcance en la mayoria de los paises (Naciones Unidas ONU, 2002).
La edad es un indicador cronolégico que no siempre nos muestra o evidencia los cambios que acompanan
al envejecimiento

Para nosotros, (Aristizdbal-Vallejo, 2004) el concepto de vejez estd intimamente relacionado con la
esperanza de vida, es por ello que en la antigiiedad se era viejo a los 30 afios, a finales del siglo XIX y
principios del siglo XX era un gran logro sobrepasar los 60 afos, por lo que se convertian las personas
mayores en sobrevivientes, eran reconocidos y vistos socialmente de manera mds positiva, mientras que
hoy en el siglo XXI no es ninguna hazafa tener mds de 60 afios (a excepcidn de algunos paises de Africa),
los cambios y avances sociales, laborales, tecnoldgicos y médicos entre otros han permitido que la
esperanza de vida aumente considerablemente, siendo el grupo de los mayores de 80 afios uno de los que
mas se incremente en los proximos afios. Segin la ONU (2002a) en el mundo, la longevidad ha
aumentado drésticamente desde 1950. La esperanza de vida al nacer aument6 20 afios: de 46 a 66 afos.
Las personas que cumplan 60 afios pueden esperar vivir 17 afios mds si son hombres, y 20 mds si son
mujeres



Espafia envejece y seguird envejeciendo en las proximas décadas. La poblacion mayor ha crecido mas
rapidamente en el ultimo siglo que el resto de los grupos de poblacion. Se ha incrementado siete veces: las
967.754 personas de 65 y mds afios en 1900 se han convertido en 6.739.561 (1999), y en 2050 serdn mas
de 12 millones. Ahora representa el 16,8% sobre un total nacional. Los octogenarios se han multiplicado
por doce; en 1900 habia 115.000, ahora hay 1,5 millones, pero en 2050 habré 4,1 millones. siendo de las
mas altas del mundo. La mayoria de los espanoles (86 de cada 100) nacidos ahora celebrard su 65
cumpleaos; a principio de siglo XX s6lo un 26% lo conseguia (Sancho; Abellan, Pérez,y Miguel,2002).
Segiin el INE (2003) la Comunidad Auténoma con la mas alta proporcién de mayores es Castilla Ledn
con un 22.7% y la de menor porcentaje Melilla con 10.2%

Siendo un logro el alcanzar cada dia una mayor esperanza de vida, las personas temen llegar a la vejez
pues en la actualidad ésta se asocia con infinidad de estereotipos negativos, se desconoce la experiencia
vital de los mayores, las enriquecedoras diferencias individuales, y sus potencialidades entre otras.

Segundo. Si bien en algunos de los diplomados y licenciaturas de las ciencias sociales y de la salud se
imparten asignaturas relacionadas con el campo gerontolégico —envejecimiento y la vejez- y/o se brinda la
posibilidad de realizar el practicum con personas mayores, también es cierto que muchas instituciones de
educaciéon superior no cuentan con esos recursos. De acuerdo a las proyecciones demogréficas la
probabilidad de que en la cotidianidad laboral se tenga como poblacion objeto a las personas mayores de
65 y mds afios es cada dia mds alta

La prestacion de servicios sean sociales o en salud deben ser de calidad, eficaces, eficientes, oportunos y
sin discriminaciones de edad, raza, o credo por mencionar algunas. Infortunadamente la presencia de
estereotipos (tanto de sobrevaloracion como de minusvalia) hacia el envejecimiento y la vejez distorsiona
la realidad de quienes estdn envejeciendo y por supuesto de las mismas personas mayores.

El efecto Pigmalion o la profecia de la autorrealizacion teorizado por Rosenthal y Jacobson (1968) plantea
que las personas actian de acuerdo con las expectativas que se tienen de ellas. Segun Papalia y Olds,
(1981: 608) “perpetuamos nuestros estereotipos juveniles ante la vejez; creemos en ellos nosotros mismos
a medida que envejecemos y gobernamos nuestras actitudes hacia nuestros mayores (y con el tiempo
hacia nosotros mismos) por ellos”. En ésta misma linea, Little (1988) considera que existe un permanente
espiral de retroalimentacion entre los estereotipos sociales sobre las personas mayores, las atribuciones de
incapacidad y las conductas de sobreproteccion por parte de los cuidadores, asi como el incremento en las
conductas de dependencia concomitante a un descenso en los niveles de autoeficacia percibida de las
personas mayores.

Las imdgenes, estereotipos y actitudes negativas o segregacionistas hacia las personas mayores tienen
consecuencias perjudiciales tanto individual como socialmente. De acuerdo con Montoro (1998) uno de
los peligros de los estereotipos es que suponen un proceso de simplificacion de la realidad, ignorando
caracteristicas que no son tipicas del grupo, lo que conduce al desconocimiento de la diversidad de los
miembros del grupo. Este autor realizé en la Universidad de Valencia un estudio con estudiantes de
segundo curso de enfermeria, medicina y trabajo social que tuvo como objetivo examinar las actitudes
hacia los mayores, asi como la existencia de conducta discriminatoria basada en la edad. Se concluy6 que
el concepto de edadismo es multidimensional y que las actitudes hacia los mayores tienen una influencia
relativa en la conducta discriminatoria de estos futuros profesionales con efectos nocivos en la asistencia y
calidad de los servicios tanto de caracter social como médico.

Cabe entonces preguntarse ;cudl es el futuro de la sociedad si continuamos perpetuando imdgenes,
estereotipos y actitudes negativas hacia el envejecimiento y la vejez?, y Cuando pensamos ;que son los
otros los que envejecen?

Tercero. Porque a pesar de los movimientos en pro del envejecimiento activo, competente, satisfactorio y
con calidad de vida, atn persisten los estereotipos negativos hacia el envejecimiento y la vejez que
condicionan el tipo de relaciones que se establecen tanto de manera interpersonal como laboral o
profesional.



Las concepciones o percepciones que un determinado sector de poblacion tiene sobre la vejez dependen,
en cierta medida, del propio hecho multidimensional y heterogéneo que supone la vejez. Sin embargo,
gran parte de esas concepciones proceden, también, de falsas o incompletas informaciones, de mensajes
percibidos subliminalmente asi como de asociaciones establecidas a lo largo de la vida entre los estimulos
que componen la vejez y otros estimulos incondicionados (el dolor o la muerte) que, obviamente,
producen respuestas internas aversivas. Lo importante es que tales concepciones parecen actuar sobre el
propio fenémeno al que se refieren. (Ferndndez-Ballesteros, Herndndez, Llorente, Izal, Pozo y de la Calle,
1992).

La imagen social del envejecimiento y la vejez debe cambiarse y ser realista. Como menciona Weaver
(1999) importantes generalizaciones y mitos acerca del envejecimiento y las personas mayores tienden a
exagerar los problemas de salud y las dificultades financieras en los afios posteriores. La informacion
objetiva acerca del envejecimiento rara vez es discutida en grupos familiares o presentada a la media de la
poblacion, lo cual ayudaria a desmitificar el envejecimiento y la vejez.

Buz, Melero y Pollo (2003) afirman que hay evidencia cientifica de que las actitudes y la imagen social de
los mayores es negativa y que el envejecimiento se asocia con pérdidas cognitivas, emocionales, fisicas y
sociales. A nivel europeo (Walker, 1999) después de revisar el Eurobarémetro, encuesta (n° 37) de la
Comision de las comunidades Europeas en 1992, expone que un 20% de las personas mayores afirman
haber sido tratados alguna vez como ciudadanos de segunda categoria por funcionarios publicos o
empleados de la Seguridad Social.

Mis recientemente el IMSERSO (2002) reporta que en general, seguin los espaioles la imagen social de la
vejez es bastante negativa, se asocia a la idea de que los mayores constituyen una molestia para los demas
(33,9%), que son inactivos (23,0%) y, en menor medida, tristes (12,5%). Lo que si parece haberse
quebrado es la asociacion entre enfermedad y vejez, apenas el 7,4% de los espafioles perciben en la
sociedad ese estereotipo que asocia ambas condiciones. Posteriormente el IMSERSO (2004) en la
investigacion sobre las percepciones sociales de las personas mayores analiza la imagen de este colectivo
desde una doble perspectiva: la imagen recogida en la prensa escrita y los discursos de los distintos
grupos de edad. Las personas mayores apenas aparecen en los medios de comunicacién social y, cuando
lo hacen, suelen encontrarse en situaciones de exclusidn. Se presenta una imagen estereotipada, en la que
predominan caracteristicas como el anonimato, la ausencia de identidad propia y de referentes personales
o de valores.

En Salamanca, se realiz6 (Aristizabal-Vallejo, 2004) un estudio sobre la imagen social de los mayores en
personas jovenes, en el que participaron estudiantes de primer aino, de la Diplomatura de Educacién
Social, a quienes se les aplicaron antes y después de la intervencion educativa, dos cuestionarios; uno
abierto y uno cerrado el IAM, que evalud las actitudes de manera global y en sus tres dimensiones. Se
comprobé que la intervencion educativa fue efectiva al modificar las actitudes de lo jovenes Los
resultados en el postest revelan que la imagen social que los jovenes tienen es positiva para los mayores,
tanto en el cuestionario abierto como en el cerrado, mientras que los muy mayores fueron valorados
negativamente en el abierto y positivamente en el cerrado: En el cuestionario abierto se evocaron hacia los
muy mayores 330 adjetivos, 54% negativos y 46% positivos. En el IAM se hallaron diferencias
significativas entre las tres dimensiones de las actitudes, y la mejor calificada fue la cognitiva, seguida de
la social/personal y la fisica, tanto para los mayores como para los muy mayores; la ubicacion de las
dimensiones de acuerdo a las valoraciones realizadas por los jovenes puede ser debida a la edad atribuida,
ya que la edad de inicio para los “mayores” segtin los jovenes era la correspondiente a adultos medios (40
afos), y la de los “muy mayores” a la de mayores (65 afios), asi la etapa correspondiente a mayores
abarcaria 40 afios (40 a 80), y la correspondiente a los muy mayores comprenderia 35 afios (65 a 100
afnos).

Algunas de las investigaciones que también comprobaron la eficacia de una intervencion educativa para el
cambio de actitudes, estereotipos 0 imagenes en una direccion positiva hacia el envejecimiento o la vejez
fueron las realizadas por (Aristizabal-Vallejo, 1997; Harris y Dollienger, 2001; Murphy-Russell, Die y



Walker, 1986 y O’Hanlon y Broolover, 2002).

Teniendo en cuenta el envejecimiento de la poblacion y la efectividad de la intervencidn educativa en la
modificacion de estereotipos, imdgenes o actitudes se disefid el material de apoyo CCR en el trabajo con
mayores de mds de 60 aios:

*CONOCIMIENTO: tener informacion suficiente, clara y veraz sobre el proceso de envejecimiento y la
etapa de la vejez, que conduzca a la comprension de los mayores y a la propuesta de actividades acordes
con la etapa que estdn viviendo y a las enriquecedoras diferencias individuales que presentamos todos los
seres humanos .

*COMPROMISO: involucrarse o implicarse con cuidado y atencidn en las diversas actividades que se
desarrollen con y para las personas mayores, es la entrega voluntaria, no la obligacién de cumplir con un
pardmetro establecido.

*RESPETO: segun Fromm “es la capacidad de ver a una persona tal como es, tener conciencia de su
individualidad uinica” el CCR consta de tres partes: 1. los principales aspectos a tener en cuenta cuando se
trabaja con personas mayores. 2 las caracteristicas esenciales de las personas que trabajan con personas
mayores y por ultimo la propuesta de un modelo canadiense para el planteamiento y desarrollo de
actividades con adultos mayores. El material se presenta en el formato de Power Point y tiene como
soporte adicional dos cartillas.
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