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Resumen

El envejecimiento poblacional ocurre de forma acelerada en todas las regiones del mundo.
Constituye un logro de la sociedad, pero esta debe estar preparada para enfrentarlo y asi
lograr alcanzar una longevidad satisfactoria. Representa un importante reto permitir que las
personas mayores sean participes de la sociedad y asi contribuyan a su calidad de vida. El
progresivo desarrollo de este proceso demografico ha originado por primera vez en la
historia de la humanidad el reconocimiento de la necesidad de un estudio cientifico cuyo
resultado contribuya a impulsar cambios a favor de ese grupo etario, sobre el cual aparece
un amplio espectro de posiciones extremas. Es nuestro papel revertir la inadecuada
representacion de la vejez. La tarea no es sencilla, la satisfaccion por haber realizado una
buena obra merece la recompensa.

Palabras claves: Adulto mayor; Tercera Edad; Vejez.

“El atardecer de la vida también debe tener un significado propio
¥y no ser meramente un triste apéndice de su amanecer.”
Carl Jung
Introduccion.

En la actualidad, a nivel mundial, la poblacion experimenta modificaciones notables. El
desarrollo cientifico técnico, el aumento de la esperanza de vida al nacer y del nivel de
vida, la reduccion de las tasas de mortalidad, el progreso en los tratamientos médicos y el
desarrollo en general, traen consigo el incremento de la expectativa de vida y con ello la
prolongacion de los afios vividos. Asi, la era moderna se caracteriza no tanto por el
aumento en el limite superior de la duracion de la vida humana, sino por un aumento en la
proporcion y el nimero de quienes viven para acercarse a ese limite.

En 1950 habia alrededor de 200 millones de adultos mayores en el mundo, y se pronostica
que en el 2025 puedan ser 1100 millones. Se prevé que para esta fecha la poblacién total
mundial aumentard a 8200 millones. Por lo tanto, en el 2025 las personas de edad avanzada
constituiran el 15% de la poblacion mundial, y para el 2050 el 20%, que se estima en
alrededor de 2000 millones de ancianos. (OPS, 2006)

Sin embargo, la rapidez con que se ha desarrollado este proceso en el mundo no ha sido
homogénea. Mientras que un pais como Francia necesitd casi 200 afios para duplicar la
poblacién de 60 afios y mas, en uno como Cuba esto ocurrié en menos de 40 afios. (Prieto
y Vega, 1996)



La esperanza de vida de la poblacion cubana ha evolucionado de forma muy particular,
caracterizada por los procesos en los que ha estado inmerso el pais: en el afio 1900 era de
33,2 afios; en 1930 se elevd a 41,5 afos; y en 1953 era de 58,8 afios. Esta evolucion se hizo
mas evidente en las décadas ulteriores de tal manera que en 1971 era de 70,0 afios, y en
1987 fue de 74,4 afios. Las personas de la tercera edad como grupo son los de més rapido
crecimiento de la poblacion. Se preve que en un futuro cercano uno de cada cuatro cubanos
tenga 60 afios o mas, y para el afio 2015 sobrepasaran a los menores de 15 afios.
(Rocabruno y Prieto, 1992)

En un pais con este grado de envejecimiento, se producen cambios importantes sobre los
procesos sociales y de salud. Esto requerird de nuevos conocimientos, asi como de la
identificacion de factores que contribuyan a preservar los niveles de salud de las personas
de edad avanzada, con vistas a incrementar su bienestar.

El Adulto Mayor.

La llamada tercera edad, también conocida con los términos de vejez, adultez mayor o
tardia, ha sido abordada en la literatura de manera aislada o como fase de involucién y no
como una auténtica etapa del desarrollo humano. Se ubica alrededor de los 60 afios,
asociada al evento de la jubilacion laboral. (Orosa, 2003).

Habitualmente se describe a este grupo poblacional como sujetos pasivos, como una carga
econdmica y social. Esto se debe a que la sociedad actual no dispone todavia de una
cultura de la vejez, lo que hace que en muchos contextos culturales el viejo no sea bien
valorado, y sea considerado como alguien que llega a su fin y no como alguien que tiene el
mérito de haber recorrido un largo camino. Muchas veces aparecen estereotipos de
connotacion negativa como el equiparar la vejez con enfermedad, inutilidad, aislamiento y
discapacidad. (Orosa, 2003; Garcia y Ortiz, 2004)

En las descripciones de esta etapa frecuentemente aparecen rasgos como la rigidez, la
cautela, la pasividad, la excesiva preocupacién por si mismo en cuanto a la salud, el
alimento y la seguridad, las incontinencias, quejas constantes, alteraciones del suefio, la
reiteracion de historias, el olvido de las rutinas, las incongruencias, el deterioro de habitos
higiénicos, la acumulacion de objetos indtiles, los escapismos y pérdidas en la calle.

Existe una falsa imagen del adulto mayor, como que avanza a pasos vacilantes hacia la
tumba, plegada de trastornos y minada por la enfermedad, sin capacidad de cuidarse asi
mismo, y mucho menos, de prestar servicio a sus semejantes.

Esta forma de pensar ha llevado a reducir, en sentido general, el papel del anciano en la
sociedad, lo que ha hecho que este se sienta en la mayoria de los casos como un ente intil,
incapaz de hacer algin aporte importante a la sociedad.



Segun Orosa (2003) esto se debe a que la tercera edad constituye una etapa de la vida muy
influenciada, méas bien determinada por la opinion social, por la cultura donde se
desenvuelve el adulto mayor, y hasta hoy dia la cultura, de una forma u otra, se encuentra
plagada, mayoritariamente, de prejuicios, estereotipos, discriminacién, maltrato, el no
respeto a la intimidad, la falta de comunicacion, de afecto y la disminucion de la
autonomia. Esto tiende a estimular para la vejez el sentimiento de soledad, la segregacion,
limitaciones para la vida sexual y de pareja, y de la propia funcionalidad e integracién
social del anciano.

Esta situacion se refleja en el llamado “modelo del viejismo”, el cual ve al desarrollo de la
vida en términos de comienzo, plenitud y decadencia. Cuéntas veces escuchamos la frase
“qué malo es llegar a viejo”. Sin embargo, la aspiracion de una larga vida es el deseo de
todo ser humano, independientemente de la época y la cultura.

Si bien muchas investigaciones sobre la tercera edad estan relacionadas con los cambios
negativos que ocurren en esta etapa: dificultades motoras; problemas de la memoria;
aparicion de estados de animo de soledad y aislamiento; disminucion de la autoestima; la
autonomia; la creatividad; etc., debido al creciente aumento de la poblacién en edad
avanzada que continda con una vida activa independientemente de su edad y de la
jubilacion, se estd tendiendo hacia una mirada mas positiva y realista sobre lo que
representa el envejecimiento.

No es raro encontrar personas de edad avanzada que estan plenamente en forma,
totalmente vigentes, lucidas, llenas de iniciativas y planes de trabajo. Muchos hombres y
mujeres cientificos, literatos, escritores, investigadores, politicos, hombres de campo, amas
de casa, etc., aunque ven disminuidas sus potencialidades fisicas al llegar a la vejez,
mantienen inalterados sus deseos de hacer cosas interesantes.

Y es que el hombre envejece como ha vivido, y no es posible comprenderlo si lo
uniformamos o introducimos en un gran saco de "caracteristicas de la edad.” Por supuesto,
esta etapa, al igual que las anteriores, tiene sus caracteristicas. Sin embargo, cada
generacion aporta su colorido, cultura e imagen social colectiva, asi como cada individuo
aporta su singularidad.

Hoy es frecuente encontrar autores que centran su atencion en las ventajas que representa
arribar a esta etapa del desarrollo: la desaparicion de muchas responsabilidades (el trabajo,
el cuidado de los hijos, etc.) y con ello, una fuente importante de tension y preocupacion;
el mayor tiempo libre que tienen para dedicarse a actividades o intereses personales; la
practica en la resolucion de las dificultades presentes a lo largo de la vida les puede
permitir un mayor control sobre estas, concediéndoles mucha menos importancia, y asi
pueden dedicarse a los aspectos que realmente les interesan.



Lo cierto es que este periodo etario frecuentemente asociado con las perdidas, también
puede reportarle muchas ganancias a quien lo vive. El envejecimiento es un proceso que
puede ser favorable o desfavorable, y esto va a depender de la conjugacion de maltiples
factores.

La adaptacion de una persona a su proceso de envejecimiento depende en gran medida de
como se hace responsable de los cambios en los roles que las creencias sociales le van
asignando segun su edad, y de la forma en que cumple las expectativas asociadas al rol.
(Mier, 2006)

Orosa (2007) sostiene que como los seres humanos somos biopsicosociales, efectivamente
sufrimos cambios bioldgicos, pero nuestro desarrollo continuo a lo largo de la vida también
estd determinado por factores socioculturales y hasta por nuestra propia individualidad.
Porque lo subjetivo, lo especificamente humano es propiedad trascendente en el desarrollo.

Segun la opinién de Quintero (1997), se puede calificar el envejecimiento como normal o
satisfactorio cuando cumple con los parametros de competencia esperados y aceptados, en
funcién de la edad del individuo, lo que le permite una buena adaptacion fisica, psiquica y
social; y un desempefio adecuado, de acuerdo con las exigencias del medio y las propias
expectativas del individuo. El envejecimiento seria patoldgico cuando la incidencia de
procesos, enfermedades u otros, alteran los pardmetros esperados y aceptados e impiden o
dificultan la adaptacién y el desempefio del individuo.

Entre las caracteristicas del envejecimiento normal se encuentran: sincronismo en el
envejecimiento bioldgico, enfermedades diagnosticadas y controladas, declive intelectual
leve o ausente, buen afrontamiento al estrés, autovaloracion positiva, optimismo,
sustitucion o evolucion de roles, apoyo social, autonomia, discrepancias intergeneracionales
no disruptivas. Por otra parte, el envejecimiento patoldgico esta caracterizado por un
envejecimiento prematuro, enfermedades descompensadas y frecuentes hospitalizaciones,
deterioro cognitivo severo e irreversible, mal afrontamiento al estrés, autoevaluacion
negativa, pesimismo, pérdida de roles, apoyo social inadecuado, dependencia, aislamiento,
conflicto intergeneracional, entre otras caracteristicas. (NUfiez, 2001)

Dentro de las caracteristicas negativas de esta etapa, Orosa (2003) destaca que en el adulto
mayor se incrementa el temor a lo desconocido, porque tener conciencia de las crecientes
pérdidas fisicas e intelectuales, le produce un gran sentimiento de inseguridad. Otras
reacciones que puede sufrir el anciano ante la angustia y frustracion provocadas por las
pérdidas son la depresion y regresion.

En el anciano la depresién da lugar a errores, porque puede presentar formas atipicas con
manifestaciones somaticas y manifestaciones hipocondriacas como la pérdida de peso,
dolores persistentes, trastornos de la conducta y abuso de drogas. A veces, se presenta en



forma de ansiedad o estados de panico y conlleva a riesgos de suicidio. También la
depresion se enmascara con la predemencia.

El mejor reconocimiento y tratamiento de la depresion en la vejez haré que este periodo de
la vida sea méas placentero para el anciano deprimido, para su familia y para quienes le
cuidan.

Es importante destacar que la depresion no es necesariamente un sintoma de
envejecimiento, pero es frecuentemente asociada al ambito social estrecho en que muchas
veces vive el anciano, el cual lo conduce al aislamiento. Asi, la percepcion de soledad
tampoco debe ser asociada como un patrimonio de la vejez, sino que esto esta en
dependencia de la red de influencias sociales y culturales que entretejen la vida del adulto
mayor al cual, por su parte, frecuentemente se le dificulta entablar nuevas relaciones
significativas y algunas veces se presenta una rigurosa resistencia a abordar nuevas
amistades.

Otro aspecto de suma preocupacion en esta etapa de la vida y que constituye a su vez, una
de sus principales neoformaciones, es la representacion de la muerte como evento préximo.
Esto debe ser oportunamente evaluado, ya que los adultos mayores pueden ser presas de un
miedo terrible con tan solo pensar en lo poco que le queda de vida y no en lo que puede
hacer dia a dia para vivir de una mejor manera.

Algunos adultos mayores suelen ponerle trabas a la intencion de mantener un estilo de vida
activo y productivo, propiciando el deterioro de sus capacidades fisicas e intelectuales, por
lo cual limitan el acceso al disfrute y recreacion de su tiempo libre. Sin embargo, los
sujetos que envejecen adecuadamente, utilizan y disfrutan de todas las posibilidades que
existen en su entorno social y en ellos mismos, y estan preparados para aceptar, sin
claudicar, las propias limitaciones, la disminucién de sus fuerzas y la necesidad de recibir
algun tipo de ayuda; pero no renuncian a mantener, dentro de rangos razonables y posibles,
determinados niveles de independencia y autodeterminacion.

En lineas generales se puede afirmar que la aproximacion histérica al fenémeno del
envejecimiento ha estado representada por una vision positiva y otra negativa. Unos que
apuestan por un envejecimiento enriquecedor y activo, y otros que destacando los aspectos
incapacitantes y limitadores, interpretan la vejez como una enfermedad natural.

Es méas recomendable considerar a la vejez como una etapa mas del desarrollo del
individuo, y concordar con Vigotsky (1989) en que el desarrollo es un proceso Unico de
autodesarrollo, que se distingue por la unidad de lo material y lo psiquico, de lo social y lo
personal; en que se forma y surge algo nuevo. Constituye un todo Unico, un proceso
dialéctico y complejo que se caracteriza por una periodicidad maultiple, por una
desproporcion en el desarrollo de las distintas funciones, por la metamorfosis o



transformaciones cualitativas de unas formas en otras, por el complicado entrecruzamiento
de los procesos de evolucion e involucién, por la entrelazada relacion entre los factores
internos y externos, y por el intrincado proceso de superacion de las dificultades y de la
adaptacion.

Por lo tanto, el arribo a la vejez —al igual que los periodos etarios anteriores— coloca al
individuo en un punto de su desarrollo cualitativamente superior al anterior, con nuevas
particularidades psicoldgicas y nuevos retos que vencer. Y es que el ser humano no pierde
su condicion cuando concluye su maxima maduracion fisica y biologica, ni empieza su
deterioro cuando termina, en la edad adulta, su etapa laboral o se marchan los hijos del
hogar.

El desarrollo humano dura mientras contintan produciéndose las transacciones entre el
organismo bioldgico y el contexto sociocultural. Pero, desde luego, en ese proceso de
cambio a lo largo de la vida —en ese balance entre evolucion y desarrollo e involucion y
deterioro—, existen factores psicoldgicos que experimentan ganancias y otros que
experimentan pérdidas. (Fernandez-Ballesteros, s/f)

Las personas mayores necesitan aprender a vivir con calidad y estar preparadas para
defender esta condicion. Para ello han de saber enfrentar nuevas y diversas situaciones que
se pueden presentar en la etapa, como pérdidas de familiares, amigos, deterioro fisico y
cognitivo, etc. En esta tarea no solo las caracteristicas personoldgicas juegan un papel
primordial, sino también las relaciones interpersonales del anciano y sus redes de apoyo
social, por ejemplo, las personas de su propia generacion: cényuge, hermanos, amigos,
ademas de la experiencia, que les permite resolver diversos problemas cotidianos como la
depresion, el miedo a la muerte, la discriminacion e incomprension, el despojo de roles
tanto sociales como familiares, etc.

Entre las principales necesidades que se reconocen en esta edad, segun Teresa Orosa
(2003), se identifican cuatro fundamentales: la necesidad de comunicacion, la necesidad de
trasmision de experiencias, la necesidad de autoafirmacién y la necesidad de trascendencia,
constituyendo esta ultima la neoformacion central de la etapa.

En la tercera edad la necesidad de comunicacion se generaliza a la comunicacion con el
otro, por sus necesidades de ser tenido en cuenta y de transmitir experiencias.

En relacion con el sistema de actividad, en la adultez mayor no aparece una actividad tipica
Unica o definida, que como en las otras edades puede caracterizar la edad, que no sea la
comunicacion misma. La actividad luego de la jubilacion depende del contexto
sociocultural donde el individuo desarrolle su ancianidad. En algunos sera la actividad de
organizacion del tiempo libre. En otros se identificara como trabajo doméstico.



La necesidad de trascendencia significa la necesidad de legarse, de quedarse en los que le
rodean. Para eso requiere de la comunicacion, ser escuchado, dialogar, trasmitir su
experiencia de vida tanto intelectual como emocional alcanzada. Se debe enfatizar en que
la actividad depende del contexto sociocultural, y que la comunicacion se encuentra en
relacion a quienes son los principales “otros” para las personas mayores. Como formacion
precedente ha de verse la importancia de la madurez psicoldgica alcanzada en la edad
adulta alrededor de los 40 afios, y tener en cuenta las caracteristicas de los cambios
bioldgicos.

Es de gran valor el papel de la familia durante este periodo, en tanto ayuda a mantener una
autonomia positiva y un sentido de continuidad existencial en el anciano. Las mayores
expresiones de bienestar en la vejez se encuentran asociadas a una fuerte interaccion con
sus miembros. En la familia el papel del adulto mayor adquiere importancia en la
adquisicion de un nuevo rol: el de ser abuelo. Esto conlleva la idea de perpetuidad, de
continuidad y transmision de tradiciones familiares. (Fernandez-Ballesteros, s/f)

Aln cuando el adulto mayor evita establecer relaciones afectivas estrechas, intensifica sus
vinculos con la familia cercana. Esta representa la fuente principal de ajuste socio-
psicolégico en el proceso de envejecimiento, debido a que es el medio que ofrece mayores
posibilidades de apoyo y seguridad. (Orosa, 2003)

En la vejez se aprecia el matrimonio como vinculo basico de compafiia. Las parejas en la
tercera edad, que han superado conflictos en etapas anteriores y que se han mantenido
juntas, suelen caracterizarse por tener un alto nivel de compromiso mutuo, una sélida
confianza y un alto grado de implicacion emocional positiva. Esto hace que la viudez
(fendbmeno maés experimentado por el sexo femenino a nivel internacional) constituya un
suceso que afecte enormemente el equilibrio emocional de los adultos mayores.

La busqueda de sentido en esta etapa de la vida tiene que ver con el reconocerse y
aceptarse como sujetos con un pasado, un presente y un futuro, comprendiendo los
cambios naturales que atraviesan como seres humanos, cultivando el &nimo a través de la
reflexion sobre el sentido de las acciones, entendiendo que, independientemente de la edad,
siempre se esta en potencia de dar, con la posibilidad de trascender en la vida. (Mier, 2006)

Los adultos mayores tienen como desafio adaptarse y asumir los propios cambios, ademas
de aprender a ajustarse a los cambios y a la realidad. Es lo que los hace estar activos,
lUcidos, no marginados, ni aislados, ni desestimados. Los adultos mayores pueden y deben
aportar lo que acumularon en los afios vividos, sus experiencias y sus ideas.

En la actualidad el periodo de vida del ser humano se cuantifica con un maximo de 120
afios, cuando los fendmenos intrinsecos del crecimiento y del envejecimiento se desarrollan
en un medio adecuado. El envejecer con éxito, saludable, feliz o satisfactorio tendra que ver



con la flexibilidad ante los cambios, lo que permitird aceptar las transformaciones propias y
ajenas, construir proyectos y recrearlos, romper con rutinas rigidas, probar, innovar, realizar
actividades nunca antes exploradas, cuestionar y autocuestionarse. (Triana, 2009)

El envejecimiento exitoso combina tres elementos: sobrevida (longevidad), salud (sin
discapacidad) y satisfaccion de vida (felicidad). Zaldivar (2003) sefiala elementos y factores
que favorecen una longevidad satisfactoria: sentirse util, conservar condiciones fisicas
favorables, mantener el sentido del humor, disfrutar de la compafiia de pareja, suprimir lo
no solucionable, mantener multiples intereses, ver los cambios como retos mas que como
amenazas, contar con una red de apoyo social, poseer mecanismos apropiados para el
manejo del estrés, sentimientos de control, compromiso, y utilizacion del tiempo libre de
manera correcta y sabia.

En la Tercera Edad, la actividad fisica-intelectual y el interés por el entorno canalizadas a
través de actividades de recreacion y ocio productivo, favorecen el bienestar y la calidad de
vida de los individuos. Los ancianos en nuestra sociedad son proclives a ocupar la mayoria
de su tiempo en realizar tareas vinculadas al hogar y su familia, impidiendo asi su
participacion activa en espacios extrafamiliares que les permitan desempefiar otros roles.

A modo de conclusion.

La sociedad actual presenta innumerables contradicciones y pluralismos. Asi mientras se
sostiene una ética del respeto por las diferencias como principio fundamental de las
relaciones humanas, se acentla la discriminacion social.

Frecuentemente se muestran a los adultos mayores con evocaciones de precariedad, de
aislamiento, de deterioro fisiol6gico y psicoldgico, casi discapacitados y tratados por lo
tanto con rechazo, o con paternalismo discriminatorio. Se debe insistir en que estas
actitudes son netamente culturales y pueden ser transformadas.

La sociedad tiene la responsabilidad de preocuparse por la persona de edad avanzada, y
tratar de romper con el tradicional estereotipo de considerar al anciano desesperado e inutil.
Para ello, debe desarrollarse toda una serie de acciones encaminadas a utilizar las
capacidades y potencialidades de aquel, en el desempefio de una funcién activa en la
sociedad.

Llegar al envejecimiento con calidad de vida esta considerado como uno de los mayores
retos sociales, pero se transforma en un problema si no somos capaces de buscar nuevas
alternativas para afrontar las consecuencias que del mismo se derivan.

El encomiable trabajo que necesita en este sentido debe implicar siempre la reafirmacion
de esta frase martiana: “La montafia acaba en pico, en cresta la ola empinada que la



tempestad arremolina y echa al suelo, en copa el arbol, y en cima ha de acabar la vida
humana”.
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