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I. INTRODUCCION

Desde el primer dia que el ser humano piso la faz de la tierra y hasta el ultimo de sus
dias en esta ha pasado por una serie de cambios que no entiende y en consecuencia
desarroll6 muchas preguntas, con cada una de las alteraciones que ha experimentado
medit6 cuidadosamente cada condicion referente a su propia existencia, cada detalle por
mas sencillo que pareciera implicaba para él todo un mundo nuevo por descubrir. Sin
embargo, mientras este tratamiento introspectivo se volvia parte de la rutina diaria, cada
vez parecia mas dificil seguir el paso ya que las preguntas formuladas se complejizaban
y dia a dia emergian méas de las que hasta ahora se habian resuelto; los cambios que se
generaban empezaban a entablar una intima relacion con el paso de lo que ahora
[lamamos tiempo, este nuevo elemento parecia transformar no solo su cuerpo, sino
también su mente asi que después de mucho cavilarlo el sujeto por fin lo entendid, él

estaba envejeciendo.

Cuando hablamos del envejecimiento, nuestra mente casi siempre corre en direccion al
area clinica, inmediatamente pensamos en enfermeras, doctores, hospitales, etc. para la
mayoria de las personas es inevitable asociar adultos mayores con enfermedades tales
como Alzheimer u otras demencias; para el grueso de la poblacién pareciera imposible
pensar que la vejez, de hecho puede ser una etapa de felicidad. Sin embargo aun cuando
en México el hablar de envejecimiento exitoso es un tema aparentemente nuevo, este
ha tomado fuerza y el dia de hoy es cada vez mas comun escuchar acerca de esos viejos
exitosos que hace unos afios parecian no existir; el concepto se va volviendo cada vez

un poco mas real y cotidiano.

Este concepto con el que trabajamos durante la presente investigacion, como eje de
analisis, nos permite acercarnos de una manera distinta a este grupo etario que ha sido
victima del abandono, el olvido e incluso discriminacion. Ahora bien, es importante
recordar que estas circunstancias adversas de las que hablabamos, tienen un efecto
diferente cuando se presentan en personas mayores a los 60 afios, de aquel que se genera
en un adulto joven frente al mismo evento. Los adultos mayores, con la experiencia de
su lado, han logrado, desarrollar ciertos instrumentos que les permiten superar los

diversos obstaculos que la vida les presenta; haciendo uso de algunas herramientas que



a la vista de cualquiera parecieran invisibles, este sector de la poblacion sigue
sorprendiendo a aquellos que se toman el tiempo de observar con atencién como es que

lo logran.

Unos de los mecanismos mas importantes que este sector utiliza son las estrategias de
adaptacion, estas son el elemento que le permiten al individuo abrirse paso a través de
las experiencias diarias, al aplicarse en forma de conductas que ayudan al sujeto a
generar un plan de accion , el cual guiado por su estilo personal les permite encontrar la
mejor forma de circular por los distintos escenarios posibles hasta llegar a aquel que los
situé en un ambiente confortable para ellos y las personas que forman parte de su vida.

Por otro lado, es muy importante sefialar que la presente investigacion tuvo como
principal fuente de informacion a la persona misma, esto quiere decir que la parte
fundante de la esencia de nuestra investigacion fue la percepcién que cada uno de
nuestros participantes tiene acerca de aquellos temas relacionados con su propio
envejecimiento y como es que esta serie de procesos lo construyen y reorganizan a cada
momento, como este nuevo mundo, en el que ahora estd inmerso cambia su
entendimiento de cada dindmica en la que participa y lo involucra en actividades
distintas a las conocidas. La razon por la cual esto es tan importante para nosotros es
porque desde nuestro entendimiento no existe una manera mas auténtica de hablar de

envejecimiento, que aquella que es expresada por los labios de los propios ancianos.



II. ANTECEDENTES

La presente investigacion tiene como centro articulador el envejecimiento exitosos y
las estrategias que los adultos mayores utilizan para poder adaptarse a esta etapa de
vida, de ahi que en este capitulo se realice una revision historica del concepto de
envejecimiento exitoso, con la finalidad de entender la importancia que tiene el

concepto en nuestra sociedad actual.

Para poder dar pie a este recorrido es importante sefialar que de acuerdo a la tendencia
mundial de los indices de fecundidad, mortalidad y el alargamiento de la esperanza de
vida, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), ha sefialado que para los paises
desarrollados un adulto mayor es considerado aquella persona mayor de 65 afios,
mientras que para los paises en vias de desarrollo, como es el caso de Meéxico, se

considera adulto mayor a partir de los 60 afios(1).

Ahora bien el envejecimiento como tal es un proceso universal que afecta a todas las
especies, en el caso de los seres humanos cada uno envejece de manera distinta, y
durante muchos afios hemos buscado entender estos procesos, como parte de esta
basqueda en el afio 1944 la American Social Science Research Council establece el
Comité de Ajuste Social a la Vejez(2). A partir de este momento, diversos estudios han
surgido, algunos con enfoques que relacionan el envejecimiento exitoso con un origen
netamente genético, otros que buscan su relacion con los factores educativos o
econdmicos y por supuesto aquellos que aseguran encontrar una estrecha relacion con el

las relaciones sociales del individuo.

En 1961 Robert J. Havighurst menciono al envejecimiento exitoso como un concepto
central en la gerontologia en el diario La Gerontéloga, posteriormente en 1964
menciona que “el que quiera envejecer de manera Optima debera retener mientras pueda
las actividades de un adulto de mediana edad, y deberd encontrar un sustitutivo
adecuado a las actividades a las que haya tenido que renunciar, tal como la actividad
profesional, pero también un sustitutivo de los amigos y seres queridos de los que se

haya visto privado por la muerte”(3).
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Como ya se ha venido mencionando, uno de los principales impulsores del
envejecimiento exitoso, ha sido la teoria de la actividad, entre sus principales
representantes encontramos a Lemon y otros(4) los cuales dividen las actividades en tres

dominios:

e Actividades Sociales Informales: frecuencia de contacto con nifios (por

ejemplo, nietos), con familiares, amigos, vecinos, etc.

e Actividades Sociales Formales: frecuencia de participacion en grupos de

adultos mayores, cuidar enfermos, recibir clases, etc.

e Actividades Recreativas Solitarias: frecuencia de lectura de libros o

periddicos, ver television, escuchar la radio.

Con esta aportacion se pudo descubrir que: las actividades ejercidas en diversos roles
sociales tienen sobre todo repercusiones positivas para la imagen que tiene de si mismas
las personas de edad, y es esta imagen positiva de si mismos uno de los elementos mas
importantes para el gozo de vivir, este concepto fue asociado a lo largo de la historia
con el de “activo compromiso con la vida” el cual es sefialado por Rowe y Kahn como

el elemento mas importante en el desarrollo del envejecimiento exitoso.

Por otra parte Longino y otros, en el afio de 1982 (5) tomaron como referencia a
Lemon y otros para realizar un estudio con tres muestras en las cuales se relacionaron
los 3 tipos de actividades, ya mencionadas, con el gozo de vivir observado en estas

muestras; con este estudio se logré concluir que:

+ Laactividad social informal esta asociada con mayor gozo de vivir.

¢+ Las ocupaciones solitarias son las menos relacionadas con el gozo de vivir.

Posteriormente en 1987, Rowe y Kahn(6) propusieron la distincion entre el
envejecimiento tipico y el envejecimiento exitoso, lo que sugiere que el estudio de los
determinantes de este proceso deben observar a los individuos con las caracteristicas
fisiologicas y psicosociales considerados por encima del promedio. En los afios
siguientes, Rowe realizo un estudio acerca del trabajo realizado por US MacArthur de

Envejecimiento EXxitoso, que incluyd los siguientes temas: el rendimiento fisico, las
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relaciones entre la autoestima y el sistema endocrino, la funcion cognitiva, y las

asociaciones entre la carga alostéatica y la salud.

Para 1997 (7) estos autores realizaron una definicion méas acuciosa de las diferencias
entre el envejecimiento habitual y el envejecimiento con éxito, como estados o0 procesos
no patoldgicos. El envejecimiento habitual implica algunos cambios biofisicos,
psicoldgicos y sociales que son inevitables y ocurren como consecuencia del paso del
tiempo, por otra parte de acuerdo con los autores, el envejecimiento exitoso incluye tres

componentes, a saber:

a) La ausencia o baja probabilidad de enfermedad y discapacidad relacionada a
enfermedad.
b) Alta capacidad cognitivay funcional.

¢) Un activo compromiso con la vida

Segun estos autores la devaluacion de la diversidad individual y cultural implica la
reduccion de la importancia de la interaccion de factores biopsicosociales en el
envejecimiento, la creacion de la idea erronea de que la alta frecuencia de condiciones
especificas de la vejez representa la totalidad de los casos. Los autores proponen que
las condiciones para un envejecimiento saludable, las trayectorias de éxito y patologicos
son consideradas en un proceso continuo que puede tender a disminuir o revertir y

minimizar las pérdidas a través de intervenciones.

Afos después con la busqueda de nuevos elementos que enriquecieran la teoria,

Horgas y otros (8) diferenciaron tres tipos de actividades de la vida diaria tales como:

1. Actividades Basicas de la Vida Diaria (ABVD): se refieren al mantenimiento
personal en términos de supervivencia fisica.

2. Actividades Instrumentales de la Vida Diaria (AIVD): aluden al mantenimiento
personal en términos de la supervivencia cultural y trabajo.

3. Actividades de Ocio y Sociales: atafien a las comunitarias y autoenriquecedoras.

Es a partir del afio 2000 que el énfasis de las investigaciones, ha surgido de la

necesidad de conocer las percepciones de las personas mayores en la experiencia de la
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combinacidon de los conocimientos a los resultados de las evaluaciones profesionales. La
razén es la falta de acuerdo sobre el significado de envejecer con éxito entre los

investigadores (7, 9-11)

Los resultados de entrevistas con 27 personas de 85 afios en el estudio de VVon Faber et
al. (12), Indican que el éxito es un proceso de adaptacion que incluye marcadores
fisioldgicos, tales como: la capacidad para adaptarse a las circunstancias, la
recuperacion de los ingresos y la apreciacion de las cualidades personales. Las
actividades de bienestar social y su recuperacion con respecto a los factores de violencia
fisica y psico-cognitiva, y la dimension social de una condicion esencial para el

bienestar.

De igual forma Strawbridge, Wallhagen y Cohen en el 2002(13) argumentan que el
bienestar subjetivo es un criterio esencial para un envejecimiento exitoso y también
explican que los resultados de los estudios de envejecimiento exitoso se relacionan con
las definiciones utilizadas, y éstas se establecen de manera arbitraria por los autores.
Ahora bien de acuerdo con Kahn en este mismo afio(14), es importante sefialar que
aungue las propiedades psicométricas de los estudios cualitativos son limitados, hay
evidencia de que, asociado a los datos objetivos, la informacion subjetiva tiene un valor

predictivo significativo.

Apoyando esta idea Phelan y Larson(11) enfatizan la importancia de la investigacién
cualitativa. Segun estos investigadores, existen pocos estudios que retomen los puntos
de vista de las personas mayores acerca del significado de envejecer con éxito, pero la
informacién obtenida a través de entrevistas puede ayudar a hacer frente a una
validacion de las definiciones tedricas y la pertinencia de los estudios empiricos sobre el

tema.

Es importante sefialar otra de las aportaciones hechas por Kahn(14) en la que
considera que el término "éxito" tiene el efecto, no intencional, para clasificar a las
personas mayores como un fracaso. El autor sostiene, sin embargo, que el problema no
es conceptual, sino que refleja una caracteristica de América que conserva una Vvision
dicotdmica de la vida (todo / nada, el éxito / fracaso), al no reconocer la continuidad de

los procesos naturales.
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Strawbridge et al. (13) Refuerzan esta critica explicando que la nocion de éxito
presupone un contexto competitivo de ganadores y perdedores, en este mismo afo
trabajan con una muestra de 867 participantes con edades comprendidas entre 65 y 99
afios, en el cual se compar6 el modelo de Rowe y Kahn(6) y una definicién de un
envejecimiento exitoso, en respuesta a la pregunta: ";estoy envejeciendo con éxito (o el
envejecimiento asi)?". Los resultados mostraron diferencias en el porcentaje de personas
de edad considerado exitoso de acuerdo con la evaluacién en si misma (50,3%) y en
base a los criterios de Rowe y Kahn (18,8%). La ausencia de variables de las
enfermedades cronicas y el mantenimiento de la capacidad funcional se asocian con el
envejecimiento con éxito en los dos ambitos. Sin embargo, muchas personas fueron
consideradas exitosas, incluso con una enfermedad cronica (42,7%) y la comorbilidad

(35% con dos y el 16,7% con tres 0 mas).

Esta parte nos hace repensar en el concepto de envejecimiento exitoso que proponen
Rowe y Kahn en el cual existe una cierta jerarquia entre sus componentes y aun cuando
existan una o dos enfermedades crénicas, puede considerarse al viejo como exitoso al
encontrarse un alto compromiso con la vida ya que es este el elemento que da cohesion

al concepto general.

Regresando a la investigacion de Strawbridge, dentro del &rea de las funciones fisicas
y cognitivas los resultados arrojados fueron similares, ya que el 355% de los
participantes que tenian problemas fisicos y cognitivos se evaluaron como
exitosos. Trescientos treinta y tres de 704 ancianos clasificados como infructuoso, de
acuerdo con los criterios del modelo, se consideré un éxito, pero 60% de los
participantes de 163 indican que el éxito no es auto-evaluado de esta manera. Para
Strawbridge la integridad de la salud fisica y la capacidad funcional son componentes
importantes de envejecimiento con éxito, pero una definicion no puede limitarse a estos
factores. A excepcion de los estudios bioldgicos con énfasis, en la que se restringe el
concepto de envejecimiento exitoso a la longevidad o la ausencia de la discapacidad, el
componente de bienestar subjetivo es esencial para la definicion de envejecimiento con
éxito. En apoyo a esta investigacion, en el afio 2004 Phelan et al. (10) Sefialan que la
principal caracteristica de un envejecimiento saludable es la capacidad para aceptar los

cambios fisioldgicos debido a la edad.
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Dentro de la produccién de ese afio Lupien y Wan (15) reconocen que los datos
generados por los estudios de MacArthur son importantes para aumentar el
conocimiento sobre el envejecimiento exitoso. Sin embargo, estos autores critican el
principio elitista de la investigacion, explicando que los resultados pueden no ser
generalizables debido a que la muestra estuvo constituida por el tercil de las personas
mayores con un mejor desempefio en la funcién cognitiva y, en consecuencia, el nivel
de la educacion superior y una situacién econdémica privilegiada, por lo tanto Lupien y
Wan argumentan que la definicién operativa utilizada en el Estudio de MacArthur no

permite a los ancianos con incapacidad funcional ser considerados exitosos.

Nuevamente en este afio Phelan et al. (10) Hablaron del concepto de aculturacion de
"envejecimiento exitoso"” para poder definirlo utilizaron un cuestionario de 20 atributos
de un buen envejecimiento, los investigadores encontraron que estos dos grupos de
personas de edad avanzada (los estadounidenses de ascendencia japonesa y de raza
blanca) seleccionaron a los mismos temas. En trece articulos fueron indicados como
importante: la salud, la satisfaccion con la vida, la atencion de amigos y familiares,
relaciones sociales, la autonomia para las elecciones, satisfacer las necesidades de los
suyos, no se siente la soledad, la adaptacion a las relacionadas con la edad los cambios,
capacidad de auto-cuidado hasta cerca de la muerte, sentirse bien consigo mismo, frente
a los desafios de los proximos afios, no tener enfermedades cronicas y actuar como

valores internos.

Por otra parte en el 2005, Bowling y Dieppe (16) extienden esta nocion, haciendo
hincapié en la importancia de la prevencion de la morbilidad en el punto méas cercano a
la muerte. Mientras que para Hansen y Kyle, (17) el envejecimiento saludable se refiere
a un concepto personal, cuya planificacion debe centrarse en la historia, los atributos

fisicos y las expectativas individuales, convirtiéndose asi en un viaje y no un fin.

La Organizacion Mundial de la Salud (18) sustituyo el concepto de envejecimiento
exitoso por el de envejecimiento activo, definiendo este proceso como "la optimizacién
de las oportunidades salud, participacion y seguridad con el fin de mejorar la calidad de
vida en las personas mayores". Siguiendo esta linea de ideas la Dra. Gro Harlem

Brundtland, Directora General de la OMS, declard: “Las personas pueden hacer mucho
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para mantenerse activas y sanas hasta una edad avanzada. Un estilo de vida adecuado, la
participacion en la vida familiar y social y un medio propicio para la edad avanzada son,
todos ellos, factores que preservan el bienestar. Para complementar las medidas
individuales con vistas al envejecimiento activo, son esenciales unas politicas que

reduzcan las desigualdades sociales y la pobreza(19)”.

Para el afio 2005 Motta et al.(3) Probaron los criterios de Rowe y Kahn(7) propuestos
en el 1997 en una muestra de 603 ancianos residentes en Italia, en investigar si los
centenarios sanos podrian ser considerados prototipos de un envejecimiento exitoso.
Los participantes se dividieron en tres grupos, observando el desempefio en las AVD,
AIVD vy la funcion cognitiva, 121 centenarios en buen estado de salud, 201 moderados
y 280 buen estado de salud de la mala salud. Veinticinco por ciento de los participantes
que consideran saludables fueron clasificados como independientes, el 5,7% que se
mantiene independiente en todos los items de AIC. Sin embargo, incluso con la
integridad de las funciones fisicas y cognitivas, la autonomia en el desempefio de las
AVD y AIVD vy la realizacion de otras actividades, incluyendo el bordado, la jardineria
y tabla de planchar, estas personas de edad avanzada habia terminado sus actividades
profesionales y sociales. Motta et al. (3) llegd a la conclusién de que hay dificultades
para completar el tercer criterio de Rowe y Kahn para las personas de edad avanzada. A
pesar de la longevidad y buena salud, estos centenarios no podian ser considerados un

éxito segun el modelo.

También es importante recordar a Moraes y Souza(20) en el 2005 los cuales
investigaron los factores asociados con el envejecimiento exitoso en 400 personas
mayores de Porto Alegre, después del ajuste, cuatro variables permanecieron
significativamente correlacionado con este fendmeno: las relaciones familiares y las
amistades, la salud y el bienestar de la percepcién de competencia funcional y apoyo
psicosocial. Los factores que al parecer influyeron en el estado de envejecimiento,
fueron los siguientes: la percepcion de que las creencias personales dan sentido a la vida
y la percepcion de lasituacion de la salud en diferentes grados. Los ancianos que
indicaban la situacion de salud como buena 0 muy buena tenian una probabilidad 5,12
veces mayor de ser clasificada como exitosa, ya que los participantes que informaron de
que las creencias personales dan sentido a la vida tenian 10.41 mas probabilidades de

ser exitosas. La conclusion, sin embargo, era que la percepcion de el estado de salud no
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fue un predictor independiente del proceso que ocurre de una manera similar a la de

género, edad, estado civil, nivel educativo y los factores ambientales.

En el afio 2006 en un estudio realizado por Depp y Jeste (9) se encontraron 29
definiciones operativas en 28 articulos, los autores demostraron que existen diferencias
con respecto al alcance, las variables independientes, los instrumentos de medida y la
proporcion de sujetos que cumplian los criterios para un envejecimiento exitoso. Los
componentes de los parametros seleccionados fueron clasificados en diez categorias, y
los resultados indicaron el predominio de la funcion fisica (26 articulos) y el deterioro
cognitivo (13 articulos). Las frecuencias mas bajas se presentaron en otros ambitos:
enfermedades subjetivas de bienestar: 9, el compromiso social: 8, longevidad: 4,
autovaloracion del estado de salud: 3, las caracteristicas de la personalidad: 2, el medio

ambiente / finanzas: 2 y auto-evaluacion de un buen envejecimiento: 2.

En la produccion de ese mismo afio Pone et al. (21), Describen el significado de la
fragilidad y el envejecimiento exitoso, con base a las entrevistas de 25 personas de entre
55 y 88 afios en Amsterdam y Paises Bajos. Los participantes sefialaron que el
envejecimiento con éxito o sin éxito, se refiere a un proceso que acentla el estilo
individual y no puede limitarse a la evaluacién de un momento determinado de la vida.
Los encuestados reportaron que la fragilidad y el envejecimiento con éxito son
condiciones multifactoriales y multidimensionales, y opuestos que interfieren con las
actividades recreativas. Envejecimiento exitoso seria el proceso de una vida saludable y
activa, teniendo en cuenta la, fisica, cognitiva y social, sino que seria un estado débil,

caracterizada por problemas psicosociales y de disminucion de la salud.

Otra aportacion significativa de este afio fue la de Matsubayashi, Ishine, Okumiya y
Wada (22) los cuales utilizan el mismo cuestionario aplicado por Phelan et al. (10), que
se aplicé a 5207 personas de edad avanzada en cuatro ciudades de Japon y se
compararon los resultados entre los dos grupos en el estudio, con estos cuestionarios se
encontrd que los elementos importantes para los ancianos japoneses fueron: la salud al
momento de la muerte, la satisfaccion de vida, la herencia, la atencion de sus amigos y
familiares, los ajustes a los cambios asociados con el envejecimiento, el auto-cuidado, la
capacidad para cerca de la muerte y no tener enfermedades crdnicas. Siete temas

considerados importantes por mas del 75% de los encuestados en los Estados Unidos de
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América (EE.UU.) no fueron seleccionados por los ancianos japoneses: la participacién
social, la autonomia para las elecciones, satisfacer las necesidades de los suyos, no se
siente solo, sentirse bien consigo mismo, ya sea capaz de afrontar los retos del proximo

afio y actuar con valores propios.

También Karlamangla, Singer y Seeman (23) realizan un estudio que busca la
asociacion entre los cambios en la carga alostatica y la mortalidad multi-causal en
adultos mayores, con esta investigacion se pudo descubrir que aquellas personas con un
incremento en su carga alostatica tienen un mayor riesgo de muerte multi-causal en los
siguientes 4 afios. Los resultados sugieren que incluso en edades avanzadas los cambios
en las puntuaciones de riesgo en la carga alostatica, se pueden seguir para poder

mejorar las evaluaciones de riesgo de mortalidad.

En el aflo 2007 se encontraron un total de 3 investigaciones relacionadas con el
envejecimiento exitoso: La primera de ellas, fue realizada por Van de Ven y otros (24)y
gira entorno a “los mecanismos de la longevidad extendida en los ratones progeroides
de corta duracion: identificacion de una respuesta de estrés preservador asociado con el
envejecimiento exitoso” el objetivo de esta investigacion fue hacer distinciones
semanticas entre envejecimiento “normal”, “patologico” y “prematuro”, de igual forma

se estudid la presencia de caracteristicas asociadas a la longevidad tipica.

La segunda investigacion fue realizada en Australia por Higgs y Quirk (25) el cual
examina el ejemplo de un grupo de ancianos australianos los “ndmadas grises” quienes
presentan la oportunidad de examinar los cambios relativos a un estilo de vida
saludable. EI término ndmada gris se refiere a una porcion de la poblacion anciana en
Australia que elige usar sus ultimos afios en retiro como una oportunidad para viajar y
divertirse principalmente dentro de los confines del continente australiano. Gracias a
este trabajo pudo comprenderse que no solo necesitamos un mejor analisis de los
factores psicoldgicos y sociales que contribuyan a una mas amplia definicion de salud
sino también necesitamos saber como el proceso de envejecimiento saludable esta

conectado a las comunidades viajeras.

La Gltima investigacion encontrada de este afio fue la realizada por Willcox y otros

(26) en Okinawa acerca de “El contexto cultural de envejecimiento exitoso entre las
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ancianas tejedoras en el norte del pueblo de Okinawa: el papel de la actividad
productiva” para esta investigacion el trabajo de campo duro cuatro afios del 97 al 2001
y se desarroll6 en numerosas visitas que iban de unos pocos dias a unas pocas semanas.
Se reunio informacion principalmente por observacion participante de una amplia gama
de actividades en las que los adultos mayores participaban. Se concluy6 que la actividad
tejedora de la que las mujeres del pueblo formaban parte, las ayudaba a mantener un
activo compromiso con la vida como miembros saludables y productivos, de la
sociedad, como tal dicha actividad puede ser considerada uno de los medios para ayudar

al envejecimiento exitoso en su contexto particular.

Para el afio 2008 se hallaron un total de 8 articulos de los cuales dos son revisiones
bibliograficas (27, 28), uno es de metodologia cuantitativa (29) y los siguientes 5
tienen un enfoque cualitativo (30-34), debido a la naturaleza de esta investigacién solo
nos referiremos aquellos de metodologia cualitativa, al ser esta la que se utilizé durante
la investigacion sin embargo se incluyen las referencias completas en la bibliografia

para mayor informacion.

El primero articulo de Krinsky (30)y otros versa acerca del “Envejecimiento exitoso en
un hombre de 70 afios con sindrome de Down: Un estudio de caso” en este trabajo el
autor siguid al Sr. C durante 16 afios, durante este tiempo proporciona informacion
detallada sobre el estado genético y de salud para enfatizar el envejecimiento exitoso del
Sr. C y compara su perfil con el de otros dos compafieros de un nivel similar de

funcionamiento intelectual.

Es en Espafa en el lugar que se llevd acabo el estudio titulado “100 afios y mas las
claves de una longevidad exitosa”(31), este estudio se conformd de acuerdo a las
siguientes fases: primero se realizé un andlisis exploratorio de la evolucion demogréfica
posteriormente se hizo un analisis geografico de localizacion y analisis espacial de los
patrones de longevidad para finalmente realizar un analisis cualitativo de los factores
comunes de 18 sujetos entre 100 y 107 afios. Al final del estudio se encontro que las
edades excepcionales alcanzadas por los protagonistas de esta investigacion no han sido
fruto del azar, sino de un proceso de envejecimiento ralentizado respecto al que

experimenta el conjunto de la poblacion, manteniendo condiciones de salud e
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independencia excepcionales hasta edades muy avanzadas, lo cual confirmé lo acertado

de utilizar la poblacion centenaria como modelo de envejecimiento tardio y exitoso.

“Envejecimiento exitoso con la enfermedad de células falciformes: Usando métodos
cualitativos para informar la teoria”(32) este es el titulo de la investigacion realizada en
el 2008 en los Estados Unidos, utilizando la “revisiéon de vida” como método para
explorar las influencias sobre los resultados de salud entre los adultos y adultos mayores
con ECF (enfermedad de celulas falciformes), 6 mujeres con ECF, fueron reclutadas de
dos clinicas urbanas de células falciformes, ellas participaron en entrevistas profundas
semiestructuradas de revision de vida. Al final se identificaron tres temas importantes
que ayudan en el desarrollo de intervenciones basadas en teorias para satisfacer las
necesidades de salud de las personas méas jovenes con ECF: Identificar factores de
vulnerabilidad, Autogestion de los recursos de atencion, y resultados de salud en adultos
con ECF.

También estd el trabajo “Envejecimiento exitoso: la contribucion de los primeros afios
de vida y los factores de riesgo de la mediana edad”(33) el cual se realiz6 por Britton y
otros en Londres, este fue un estudio de Cohorte basado en el servicio civil Britanico, en
el cual los participantes fueron seguidos por 17 afios para evaluar envejecimiento
exitoso. Se trabajaron con 20 departamentos de la administracion publica de Londres.
4140 hombres y 1823 mujeres, libres de enfermedades graves al inicio del estudio en
1985. Durante el seguimiento se encontraron 548 (12.8%) hombres y 246 (14.6%)
mujeres exitosas, hecho que confirm6é que las intervenciones que promueven un
comportamiento saludable en la adultez pueden atenuar los efectos nocivos y o menos
modificables factores de riesgo asi como reducir las desigualdades sociales, cuando se

habla de envejecimiento exitoso.

El Gltimo estudio encontrado para este afio fue el estudio Quebec (34) el cual busco
aclarar la relacion entre los sintomas depresivos, el riesgo nutricional y la capacidad
fisica. La muestra estuvo compuesta de 1755 hombres y mujeres funcionales
provenientes de Canada con edades de entre 67 y 84 afios, por medio de pruebas de
valuacién fisica, la escala geriatrica de depresién y el detector de nutricion para
ancianos se encontr6 que: hay un mayor desempefio fisico en los sujetos sin riesgo

nutricional o depresion leve posteriormente en el analisis de regresion lineal multiple,
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tanto los sintomas depresivos como los puntajes de riesgo nutricional fueron asociados
de forma independiente con el puntaje de desempefio fisico después del ajuste por edad,
sexo, nivel educativo, ingresos, carga de la enfermedad, indice de masa corporal y
actividad fisica. Esto se puede resumir diciendo que el riesgo nutricional y los sintomas
depresivos son potencialmente modificables de manera independiente y se
correlacionan con el desempefio fisico pero no hay un efecto sinérgico de los dos

factores de riesgo.

Para el afio 2009 se registré un incremento en aquellos estudios que se basan en la
revision de bibliografia para el analisis del envejecimiento exitoso, dando un total de
cuatro articulos. El primero es el titulado “Bienestar psicoldgico de los adultos mayores,
su relacion con la autoestima y la autoeficacia contribucion de enfermeria” de Ortiz y
Castro (35) es publicado en marzo del 2009 buscando plantear reflexiones para
potenciar la investigacion en enfermeria en el &rea del bienestar psicoldgico del adulto

mayor.

También tenemos “Factores estructurales y culturales del envejecimiento exitoso entre
los hispanos mayores” (36) publicado en el 2009 en Austin, Texas en este articulo se
encontrd que las diferencias grupales en riesgos de salud y acceso a servicios de salud,
pone a ciertos grupos en una relativa desventaja estructural frente a otros grupos. La
poblacion de origen mexicano disfruta un perfil méas favorable de mortalidad que la
poblacion afroamericana, pero los ancianos de origen mexicano reportan altos niveles

de discapacidad funcional y sufren las consecuencias de enfermedades crénicas serias.

Tanto “Envejecimiento exitoso” de Castillos (37) y “Envejecimiento exitoso y calidad
de vida. Su papel en las teorias del envejecimiento” de Sarabia (38) encontraron que el
mejor camino para entender el envejecimiento exitoso es la interdisciplinariedad para
poder tener una perspectiva holistica. Este mismo afio se llevo a cabo en Espafia el
estudio “Envejecer con éxito: prevenir la dependencia” (39) este se encamind a
demostrar los beneficios de la participacion social en la prevencion de la dependencia.
Con una muestra de 261 personas y una metodologia mixta, este estudio nos muestra
que existe cierta asociacion entre la participacién social y los factores moduladores de

dependencia, lo que viene a confirmar una de las principales hip6tesis de trabajo por la

21



cual realizar actividades de ocio y de caracter social durante la vejez ejerce un efecto
amortiguador ante la dependencia.

El afio 2010 también genero una cosecha interesante de estudios acerca del tema, sin
dejar de tomar en cuenta las diferentes formas de investigacion, en nuestra busqueda
encontramos dos trabajos de revision correspondientes a este afio, el primero estuvo en
manos de McLaughlin y otros (40) se titul6 “Envejecimiento exitoso en los estados
unidos: estimaciones de la prevalencia de una muestra nacional de los adultos mayores”
el segundo llamado “Un modelo de dos factores de envejecimiento exitoso” fue
realizado por Pruchno, Wilson-Genderson y Cartwright (41) en New Jersey, en el cual
se propone un modelo conceptual de dos factores de envejecimiento exitoso en el cual
se incluian los componentes objetivos y subjetivos, meses después estos mismo autores
publicaron otro articulo titulado “Envejecimiento exitoso: influencias tempranas y
caracteristicas contemporaneas”(42) en el cual se obtuvo informacion de 5 688 personas
entre 50 y 74 afios de edad que residian en New Jersey y que participaron en entrevistas
telefénicas. Los resultados ayudaron a definir el envejecimiento exitoso como un
constructo multidimensional que abarca tanto lo objetivo como lo subjetivo,
proporcionando una mayor claridad con respecto a sus correlatos e incrementando el
entendimiento de sus aspectos modificables, al sefialarlo como un ente mas complejo lo

cual a su vez implica un mayor detalle en las mediciones relacionadas a este.

También encontramos dos estudios de metodologia cuantitativa ambos realizados en
Espafia en este afio el primero a cargo de Carrascosa-Gil, Vazquez-Calatayud y Canga-
Armayor, “Envejecimiento exitoso: Un enfoque holistico”(43) por otro parte el estudio
elaborado por Fernandez-Ballesteros “Envejecimiento con éxito: criterios y predictores”
(44) como se puede notar el afio 2010 tuvo una fuerte influencia que dirigio las
investigaciones hacia la busqueda del envejecimiento exitoso en su construccion mas

reveladora.

Para el afio 2011 se mantiene la cantidad de 2 articulos de revision bibliogréafica, el
primero realizado en Brasil por Nitrini: “Envejecimiento exitoso en Brasil” (45) El
segundo por Lowry, Vallejo y Studenski (46) llevado a cabo en Estados Unidos:
“Envejecimiento exitoso como un continuo de independencia funcional: lecciones de los

modelos de discapacidad fisica de envejecimiento”.
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De Igual forma se hallaron dos publicaciones elaboradas con cohortes, la primera
realizada por Paulson, Bowen y Lichtenberg (47) en la cual se enfocan en la longevidad
en mujeres y el efecto que tienen la depresion y la cognicion, los autores lograron
establecer una relacién significativa entre la depresion mayor y la acelerada pérdida de
la cognicion con el tiempo de la muerte. La segunda es una cohorte de analisis
prospectiva, fue conducida por Sun y otros (48) en Australia, la muestra fue de 13,894
participantes de 70 afios 0 mas, el analisis se realizo al 98.1 de la poblacion que no eran
alcoholicos de alto consumo en su juventud y se encontré que el consumo de alcohol
regular y moderado en la juventud quizés esta relacionado con un incremento modesto

en la salud en general entre las mujeres que sobreviven a edades avanzadas.

Por otro lado encontramos un estudio de Schafer y Ferraro (49) este articulo trata de
examinar si la infancia desafortunada reduce las probabilidades de tener una vida adulta
libre de enfermedades, los resultados demostraron que, los altos niveles de infortunio en
la infancia estan asociados con una menor probabilidad de evitar la enfermedad en la

vejez.

Siguiendo con el afio 2011 estdn Gonzélez y Fleury (50) realizaron un estudio
exploratorio y descriptivo acerca de “la perspectiva del envejecimiento en los hombres
mayores” se tomd una muestra de trece hombres mayores de 60 afios y varios niveles de
la educacion, los sujetos respondieron a entrevistas estructuradas y el contenido de sus
respuestas fueron sometidas a analisis cualitativo, este estudio plantea una contribucion

de la perspectiva que tiene los hombres mayores de edad.

Continuamos con esta linea de autopercepcion con el articulo publicado por Lewis
(51) como “Envejecimiento exitoso en los ojos de los ancianos nativos de Alaska. Que
significa ser un viejo en Bristol Bay, AK” la informacion fue obtenida de 26 adultos
mayores de entre 61 y 93 afios en 6 comunidades de Bristol Bay en el sur de Alaska. Se
usé un enfoque de modelo explicativo el cual fue adaptado para obtener el sentido de las
creencias acerca de “envejecer” y  establecer una comprension indigena de

envejecimiento exitoso o lo que significa llegar a “anciano”.
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En lugar de establecer una definicion de envejecimiento exitoso para los Ancianos
nativos de Alaska (NA), este estudio resalta los cuatro elementos de la “ancianidad” o lo
que los ancianos NA creian como caracteristicas importantes para volverse un anciano
respetado. Estos cuatro elementos son: bienestar emocional, compromiso con la
comunidad, la espiritualidad y la salud fisica, que son las caracteristicas de los NAs que

han alcanzado la ancianidad y se han vuelto ancianos respetados en su comunidad.

Para concluir el afio 2011 existen dos articulos publicados por Acosta Quiroz y Otros
(52, 53) ambos relacionados con actividades de la vida diaria en adultos mayores
mexicanos, el primero es una revision bibliografica en la cual se pretende entender
como los adultos mayores invierten su dia para poder proporcionar una vision del
mundo cotidiano de uno de los segmentos poblacionales de mayor crecimiento en la
actualidad. EI segundo se centré en obtener una muestra de ejemplos de actividades
recreativas mentales, recreativas fisicas, sociales, de independencia y de proteccion a la
salud, para la propuesta inicial de un inventario de actividades de la vida diaria en
adultos mayores, para tal efecto se trabajoé con dos grupos focales de ancianos. Es
importante resaltar que ambos articulos son las primeras investigaciones acerca del tema
de envejecimiento exitoso, realizadas en Meéxico lo cual sefiala un parte aguas entorno a

la investigacion gerontoldgica en este pais.

Por ultimo pero no por ello menos importante esté el primer semestre del afio 2012,
comenzaremos por el trabajo de Griffin y otros (54) que se enfoco en la “Integracion de
la inmunidad con las funciones fisicas y cognitiva en las definiciones de envejecimiento
exitoso” en el cual se sugiere que un enfoque de sistemas de integracion inmune, fisica
y de funciones cognitivas, en lugar de un enfoque mental estricto de inmunodeficiencia,
sera clave a través de las innovaciones en intervenciones clinicas para promover mejor

la proteccion inmune y la independencia funcional en la vejez.

De igual forma tenemos dos articulos centrados en la asociacion de la genética vy el
envejecimiento exitoso, el primero realizado por Eaton et al. (55), Bajo el respaldo de la
universidad de Minnesota, en este se reviso la literatura y se estudiaron los métodos mas
prometedores para entender la interrelacion de “Genes, ambientes, personalidad y
envejecimiento exitoso”. El segundo se elabord bajo la direccion de Pilling, Harries,

Powell, Llewellyn, Ferruchi y Melzer (56) y se tituld “Genética y envejecimiento
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fundamentos para un renovado optimismo?” con el cual se revisaron las enfermedades
relacionadas a la edad, asociadas a polimorfismos mononucleétidos e identificaron
caminos alternativos tales como el manejo de lipidos, procesos inmunes especificos,

desarrollo temprano de tejidos y control de ciclos celulares.

El autor Ramage-Morin (57) publico este mismo afio su investigacion acerca de
“Envejecimiento exitoso en instituciones de salud” realizada en Canada con la cual se
pudo concluir lo siguiente: Los residentes institucionalizados con autopercepcion
positiva sobre su salud tienen un menor riesgo de muerte, las probabilidades de
autopercepcion positiva de salud fueron mayores para aquellos que generalmente no
sufren dolor y son independientes. La participacion en actividades sociales y recreativas
y mantener una relacién cercana por lo menos con un miembro que labore en la

institucion, estan asociados con la autopercepcion positiva de su salud.

Para finalizar este semestre del 2012, esta “Rastreando los origenes del envejecimiento
exitoso: el papel de las condiciones de la infancia y la desigualdad social en la
explicacion de la salud en la vejez” escrito por Brandt, Deindl y Hank (58) realizado en
Alemania, gracias a este trabajo se encontrd que existe una asociacién independiente de
las condiciones de vida infantil con las probabilidades de los adultos de envejecer bien.
Por otra parte, la disminucién de los niveles de desigualdad de ingresos fueron
asociados con una mayor probabilidad de conocer el criterio de envejecimiento exitoso
de Rowe y Kahn de igual forma una infancia en condiciones desfavorables muestra una
influencia negativa en las posibilidades del individuo a envejecer bien, en todos los

estados de bienestar europeos considerados en este estudio.

Como hemos podido observar a lo largo de este recorrido histérico el concepto de
envejecimiento exitoso, ha sido un tema de gran importancia para las ciencias sociales y
de la salud, si bien es cierto que se han realizado estudios que tratan de establecer la
relacién de este con factores biolégicos o incluso tratan de rastrear su origen a la
genética, es muy importante sefialar que la carga principal de aportes sobre este tema ha
sido en el area de la sociologia y la psicologia al esclarecer la importante relacion que

existe entre las actividades de la vida diaria y el envejecimiento exitoso
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Por Gltimo es importante recalcar la relevancia de aquellos estudios como el de
Gonzélez y Fleury (2011) que buscan entender la perspectiva de envejecimiento exitoso
de los propios adultos mayores, lo cual es muy parecido al objetivo de nuestra
investigacion, como hemos venido sefialando a lo largo de esta revision es nodal
entender los pasos que ha seguido la investigacion en torno al envejecimiento exitoso

para poder entender el curso de la investigacion actual.

De igual forma es importante tener en mente aquellos estudios realizados en nuestro
pais para poder tener el referente més cercano posible de la problematica con la que
trabajamos, asi como una comprension mas aterrizada del universo inmediato de los
sujetos que forman parte de la misma, sin dejar de tomar en cuenta los referentes
internacionales que motivan y sustentan la busqueda del significado, cada vez mas

profunda de lo que es el envejecimiento exitoso.
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III. MARCO TEORICO

Para empezar este capitulo es importante aclarar los significados de aquellos conceptos
que seran usados con frecuencia durante nuestra investigacion, de tal forma que sea
claro y entendible el uso de los mismo y los temas versen en el mismo tenor, tomando

en cuenta que la comprension de estos debe ser la misma para todos los lectores.

El proceso de envejecimiento es, por supuesto, una realidad biologica que tiene su
propia dindmica en gran medida fuera del control humano, sin embargo, es también
objeto de las construcciones por la que cada sociedad tiene sentido de la vejez. En el
mundo desarrollado, el tiempo cronoldgico juega un papel primordial, la edad de 60 o
65, es mas 0 menos equivalente a la edad de jubilacion en los paises mas desarrollados,
se dice que este es el comienzo de la vejez. Sin embargo en muchas partes del mundo en
desarrollo, el tiempo cronoldgico tiene poca 0 ninguna importancia en el significado de

la vejez. (59)

Es importante sefialar que existen otros significados socialmente construidos de edad
gue son mas importantes, tales como las funciones asignadas a las personas mayores, en
algunos casos, es la pérdida de los roles acompafiada de disminucion fisica lo que
acentla el sentimiento de vejez. Asi, en contraste con los hitos cronolégicos que marcan
las etapas de la vida en el mundo desarrollado, para muchos paises en desarrollo la vejez

empieza en el punto donde la contribucion activa ya no es posible. (59)

Durante este siglo se han propuesto un gran ndmero de teorias para explicar la
naturaleza del envejecimiento. Estas teorias van desde la teoria simple de desgaste o
deterioro hasta la teoria, en gran parte discutida, de error-catastrofe; debido a la
naturaleza multicausal del envejecimiento, resulta improbable que una teoria Unica

pueda explicar todos sus mecanismos.

Todos los fendmenos del envejecimiento no los puede explicar un mecanismo Unico,
por lo tanto, la teoria que valore la naturaleza multicausal serd la que conseguird un
acercamiento cientifico méas racional. Muchas teorias y clasificaciones han sido

propuestas para explicar el envejecimiento humano, pero como una sola no puede
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explicar todas las observaciones relacionadas con este, a continuacion se diferencian las

2 divisiones méas conocidas acerca de las teorias del envejecimiento (60):

3.1 TEORIAS DEL ENVEJECIMIENTO

A) TEORIAS ESTOCASTICAS

Dentro de estas se van a estudiar un conjunto de teorias, que por un lado pueden
considerar al genoma como principal protagonista del fenomeno y, por otro lado,
incluyen un conjunto de fendmenos ambientalistas que consideran al entorno celular

como responsable del deterioro de la homeostasis celular.

Teorias genéticas

En la actualidad se propugnan 3 teorias genéticas y estocasticas.

1. Teoria de la regulacién génica: se establece que cada especie posee un conjunto
de genes que aseguran el desarrollo y la reproduccion; la duracion de la fase de
reproduccion depende de la capacidad de defensa del organismo ante determinados
factores adversos. De acuerdo con esta teoria, el envejecimiento es el desequilibrio entre
los diferentes factores que han permitido el mantenimiento de la fase de reproduccion.
(61)

2. Teoria de la diferenciacién terminal: en esta teoria, el envejecimiento celular se
debe también a una serie de modificaciones de la expresién genética, pero que
conforman una diferenciacion terminal de las células. Se hace especial hincapié en los

efectos adversos del metabolismo sobre la regulacién genética. (62)

3. Teoria de la inestabilidad del genoma: se pone de relieve la inestabilidad del
genoma como causa de envejecimiento, y pueden producirse modificaciones tanto al
nivel del ADN como afectando a la expresion de los genes sobre el ARN y proteinas.
(63, 64)
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Estas 3 teorias genéticas confieren al entorno celular el papel de ser el responsable de
todos los dafios provocados al azar en el ADN.

Teoria de la mutacion somatica

Esta teoria fue propuesta por Szilard en 1959 (65) el cual predijo que el
envejecimiento ocurre como un resultado de la acumulacion de mutaciones en el ADN

nuclear de las células somaticas.

Comfort, en 1979 (66) también propugné esta idea que después se matizd por otros
autores, los cuales refieren que la lesion en el ADN seria fundamentalmente al nivel
mitocondrial. Entre estos autores hay que destacar a Miquel y Fleming (67) los cuales
sostienen que la causa fundamental del envejecimiento celular es una inestabilidad del
genoma mitocondrial, por una falta de equilibrio entre la reparacion mitocondrial y el
efecto desorganizador de los radicales de oxigeno. De este modo, las células privadas de
la capacidad de regenerar sus poblaciones mitocondriales, sufriran una disminucion
irreversible en su capacidad para sintetizar ATP, con la consiguiente degradacion

senescente del funcionamiento fisioldgico y muerte final.

Estas mutaciones en el ADN mitocondrial causan enfermedades humanas y estan
asociadas con un espectro amplio de manifestaciones clinicas incluida la demencia, los
desordenes del movimiento, el fallo cardiaco, la diabetes, la disfuncion renal, la sordera,

la ceguera y la debilidad. (68)

Teoria de los radicales libres

Esta teoria fue propuesta por Harman en 1956, la cual postula que el envejecimiento
resulta de los efectos perjudiciales fortuitos causados a tejidos por reacciones de
radicales libres. Estas reacciones pueden estar implicadas en la produccién de los
cambios del envejecimiento, asociados con el medio ambiente, enfermedad y con su

proceso intrinseco.

Los radicales libres reactivos formados dentro de las células pueden oxidar

biomoléculas y conducir a muerte celular y dafio tisular. Las reacciones perjudiciales de
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los radicales libres se producen sobre todo en los lipidos, los cuales son los mas

susceptibles.

Harman, en 1956 (69) pretendia con esta teoria explicar varios aspectos:

1. El origen de la vida y su evolucion.

2. El aumento de la longevidad en especies animales sometidas a manipulaciones
dietéticas y ambientales.

3. El proceso de envejecimiento.

4. El gran nimero de enfermedades en cuya patogenia estan implicados los radicales

libres del oxigeno.(70)

Teoria error — catastrofe

Esta teoria fue propuesta por Orgel en 1963 y modificada por él mismo en 1970. (71,
72) Esta hipdtesis postula que, con la edad, surgen errores en los mecanismos de sintesis
de proteinas, que causan la produccién de proteinas anormales. Si alguna de estas
proteinas llega a formar parte de la maquinaria que sintetiza proteinas, causarian incluso
mas errores en la proxima generacion de proteinas, y asi sucesivamente, hasta llegar a
una pérdida "catastrofica” de la homeostasis celular que conduce a la muerte celular.
Segln esta teoria, el envejecimiento estaria acompafiado por la sintesis de proteinas
defectuosas y se ha demostrado inequivocamente que no es asi. Durante la senescencia
aparecen formas andmalas de algunas proteinas,(73) pero no surgen de errores en la

biosintesis de proteinas sino que se trata de modificaciones possintéticas.

Teoria de las uniones cruzadas de estructuras celulares

Esta teoria postula que la formacién de enlaces moleculares entre proteinas o cadenas
de &cidos nucleicos, aumenta con la edad. Brownlee, en 1991, (74) revisé el papel
fundamental que la glicacion no enzimatica ejerce en el desarrollo de las
complicaciones diabéticas. La glicacion comienza con la reaccion de la glucosa con
residuos de lisina y con ciertas bases de acidos nucleicos. Se forma una base de SCHIFF

y se generan los AGE (productos finales de glicosilacion avanzada), que alteran la
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funcion bioldgica de las proteinas extracelulares por reaccionar con lisinas esenciales.

Se produce un aumento significativo de productos AGE con la edad.

Muchos autores (75) han determinado que las complicaciones crénicas de la diabetes
provienen de los entrecruzamientos de polimeros (meloidinas: polimeros segmentados
provenientes de la deshidratacion sufrida por la fructosamina y reagrupamientos con
otras proteinas) y cadenas proteicas, con caracter irreversible; constituyen asi los

pigmentos fluorescentes y amarronados que entrelazan proteinas.

Teoria de la acumulacion de productos de desecho

Sheldrake, en 1974, (76) propuso que: "el envejecimiento celular se puede explicar en
términos de la acumulacion de la ruptura de productos citoplasmicos, algunos de los
cuales pueden ser perjudiciales para la célula; la Gnica manera que las células podrian
evitar su mortalidad inevitable seria creciendo y dividiéndose, diluyendo la ruptura
acumulada de productos"”. Sheldrake sugirié que el pigmento de edad o lipofuscina
podia ser un ejemplo de tal producto. Esta teoria esta basada en 3 puntos:

1. Las células producen un producto de desecho que es perjudicial para la
reproduccion. Ahora bien, con respecto a la lipofuscina se conoce su acumulacion
dentro de las células, pero no esté claro si la lipofuscina es perjudicial para las

funciones metabolicas celulares o para las funciones reproductoras.

2. El producto de desecho no puede destruirse o transportarse a través de las
membranas mas externas de las células. Respecto a la lipofuscina, hay pruebas de

que los lisosomas pueden degradarla.

3. Su concentracion puede reducirse por la "dilucion” en la division celular. Pero
esta sustancia no tiene que ser un producto de desecho en el sentido usual de la

palabra.

Teoria inmunoldgica

Esta teoria genética del envejecimiento propone que el genoma nuclear, actuando

como un "reloj molecular™ o "reloj celular”, (77) es el responsable de programar los
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cambios que se iran presentando en el desarrollo de un organismo a lo largo de su vida,

desde la concepcion hasta el envejecimiento pasando por la madurez sexual.

Pero hay otros factores que pueden estar también implicados en el envejecimiento. Un
aspecto importante son los cambios en la respuesta inmune con la edad creciente. (78)
Esta respuesta disminuida se ha demostrado mas claramente con las células T, en
particular en la capacidad de estas células para proliferar en respuesta a estimulos

extrafios, incluidos antigenos especificos y anticuerpos celulares anti - T.

El deterioro del sistema inmune probablemente no explica todas las observaciones del
envejecimiento, aunque esta claro que retardar el envejecimiento conduce a retardar la

senescencia inmune, incluida la pérdida de células T, funcionales. (79)

B) TEORIAS DETERMINISTAS

Sugieren que una serie de procesos del envejecimiento estan programados innatamente

dentro del genoma de cada organismo.

Teoria de la capacidad replicativa finita de las células

Durante muchos afios, se pensé que las células humanas capaces de proliferar en el
organismo, se replicarian indefinidamente en los cultivos celulares. Sin embargo,
Hayflick y Moorhead dieron a conocer en 1961 (80) que los fibroblastos humanos
normales tenian una limitacion del numero de veces que podian dividirse: las
poblaciones de fibroblastos procedentes de un embrién pueden duplicarse 50 veces. Este
"limite de Hayflick" describe el fendmeno de la esperanza de vida proliferativa finita

gue muestran las células humanas in vitro.
Teorias evolutivas
La senescencia es perjudicial para el individuo en casi todos los aspectos y constituye

una caracteristica normal en la vida de los animales superiores. (66)
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Hay 3 teorias evolutivas que explican por qué ocurre el envejecimiento:

1. La primera teoria postula que la senescencia es una adaptacion necesaria,
programada como desarrollo, debido a que sin la senescencia el recambio y
renovacion de poblaciones resultaria perjudicado. Esta teoria propone que el
control genético activo de los acontecimientos senescentes estd mediado por genes

especificos.

2. La segunda teoria propone que las mutaciones perjudiciales que se activan tarde
son las responsables del envejecimiento (81) los genes del envejecimiento se
habrian instalado comodamente en los cromosomas humanos porque la seleccion
natural no habria podido evitar su difusion. Esta teoria afirma que se acumulan
una variedad de genes perjudiciales que se activan tarde, y que causan senescencia
y muerte cuando un individuo se traslada a un medio protegido y vive el tiempo

suficiente para experimentar sus efectos negativos.

3. La tercera teoria sugiere que la senescencia es el resultado de un desajuste entre
la supervivencia tardia y la fecundidad temprana.(82) Por lo tanto, al existir la
probabilidad del riesgo de muerte violenta, la especie haria bien en invertir en
sistemas de proteccion que garanticen el vigor juvenil solo durante el periodo de
reproduccion, dirigiéndose el resto del suministro energético de un organismo
hacia la promocion de una fertilidad éptima. Esta teoria sugiere que la seleccion
pone a punto el nivel de inversion en los procesos de mantenimiento somatico

para conseguir un equilibrio éptimo entre supervivencia y reproduccion.
Hipotesis de los genes determinantes de la longevidad

El eje central de esta es, que la aparicion y evolucion de genes reguladores que
mantienen los procesos vitales de la vida por mas tiempo, suministran una ventaja

selectiva para las especies.

Esta hipotesis propuesta por Cutler en 1975 tiene 2 predicciones importantes:
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1.- El envejecimiento no esta programado genéticamente sino que es el resultado

de procesos bioldgicos normales necesarios para la vida.

2.- Pueden existir genes clave determinantes de longevidad de naturaleza
reguladora que son capaces de gobernar la tasa de envejecimiento del cuerpo
entero. Esta afirmacion contrasta con el concepto de que el envejecimiento es un
resultado de funciones biologicas tan complejas como el mismo organismo y que
la esperanza de vida o tasa de envejecimiento esta determinada por miles de genes
que funcionan en mecanismos altamente complejos, Unicos para cada célula o

tejido del organismo.

3.2 TEORIAS SOCIOLOGICAS DEL ENVEJECMIENTO

Ahora bien, una vez entendidos los principales conceptos de estas dos divisiones,
acerca de las teorias del envejecimiento, es importante sefialar otros postulados que se
han interesado en tratar de explicar el proceso del envejecimiento, hablamos de las
teorias socioldgicas del envejecimiento. Son aquellas que surgen a partir de la década de
los 60 y con ellas aparecen teorias como el interaccionismo simbolico y la teoria de la
vejez como subcultura (entre otras); con esta linea de trabajo en mente es que nos
permitimos incorporar a este marco tedrico, aspectos tales como la actividad social, la
imagen y rol sociales de las personas mayores, asi como su auto concepto, autoestima o

satisfaccion vital en funcidn a su participacion en la sociedad.

Teoria de la Desvinculacion

La primera de estas aportaciones psicosociales al estudio del envejecimiento es la
Teoria de la Desvinculacion (Disengagement Theory) la cual tiene una historia muy
interesante, que surge con un grupo de investigadores sociales pertenecientes al Comité
de Desarrollo Humano de la Universidad de Chicago - Cumming, Henry, Havighurst y
Neugarten, quienes al tener en cuenta que la mayor parte de los ancianos continuaban
viviendo en la comunidad social durante toda su vida, plantearon la necesidad

metodoldgica de estudiar a las personas mayores en su ambiente natural de forma
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continuada, dentro de su entorno cotidiano, y no en los hospitales, asilos o residencias.
(83)

Los investigadores observaron un progresivo abandono con el paso de los afios de una
gran proporcion de las actividades que formaban parte de la actividad diaria de las
personas evaluadas. Asi, su argumento central se basé en la desvinculacién o
desconexion como un proceso inevitable que acomparia al envejecimiento, en el que
gran parte de los lazos entre el individuo y la sociedad cambian cualitativamente, se

alteran o llegaban a romperse.

Segun esta teoria la retirada social esta acompariada o precedida por una creciente
preocupacion por el yo y por una disminucion en la inversién emocional de las personas
y objetos del ambiente, en este sentido es un proceso natural mas que impuesto. La

desvinculacioén tendria 3 factores fundamentales:

1. Habria una pérdida de roles al cambiar la posicion del individuo en la sociedad
(jubilacion)

2. La idea de que el futuro es limitado y que la muerte es inevitable y cercana hace que
el anciano se centre mas en si mismo y lo que es extremadamente importante para él.

3. La pérdida de las capacidades sensorias motrices no permitirian mantener el nivel de

actividades, produciendose con ello una desvinculacion bioldgica.

La teoria de la desvinculacion fue una de las mas influyentes en la gerontologia. Sus
creadores (84) argumentan que la desvinculacion es una condicion universal del
envejecimiento: que el declive en el funcionamiento fisico desemboca en una inevitable
y gradual retirada de los roles sociales, lo que a final de cuentas conduce a la muerte. En
este sentido, éste seria el proceso normal que tiene lugar durante el envejecimiento. El
proceso de retirada, desconexion o desvinculacion tendra un carécter bidireccional, es

decir, tanto de la sociedad hacia el individuo como del individuo hacia la sociedad. (84)

Desde un contexto mas socioeconémico, la teoria de la Modernizacion (85), ha
justificado esta desvinculacion a partir del descenso del status del adulto mayor, como
consecuencia de su dependencia social y economica, favorecida por una cultura basada

en el trabajo y en el culto a la juventud (86).
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Teoria de la Actividad

Por otra parte surge la teoria de la actividad, al proponerse como una alternativa a la
teoria de la desvinculacion, el iniciador de esta concepcion explicativa acerca del
proceso de envejecimiento y los cambios sociales que en él acontecen es Tartler aunque
las primeras referencias a esta teoria como tal corresponden a Neugarten, Havighurst y
Tobin (87) los cuales descubrieron que los individuos cuyos roles sociales reflejaban
altos niveles de actividad mostraban un nivel alto de satisfaccion. Esta teoria, a
diferencia de la anterior, predice que la satisfaccion de los mayores, independientemente
de su edad, estara positivamente relacionada con el numero de actividades en que
participen. Lemon, Bengtson y Peterson(88) acerca de esta teoria, proponen los

siguientes postulados basicos:

(@) Cuanto mayor es la pérdida de rol que se produce durante el envejecimiento, mayor

es la probabilidad de que la persona reduzca su actividad.

(b) A mayor frecuencia y grado de intimidad de la actividad, mayor apoyo del rol recibe

la persona

(c) El apoyo de rol que se recibe se relaciona directamente con el auto concepto

experimentado por la persona 'y

(d) El auto concepto positivo, se relaciona directamente con la satisfaccién vital.

Los roles de un adulto (trabajador, cdnyuge, padre, etc.) son la principal fuente de
satisfaccion; mientras mayor sea la pérdida de roles a través de jubilacion, viudez,
distancia de los hijos o debilidad, menos satisfecha se encomiara la persona. Los
individuos que envejecen exitosamente mantienen tantas actividades como les sea

posible y encuentran sustitutos para los roles perdidos.

Aquellos autores que muestran simpatia por la teoria de la actividad defienden la idea
de que, las personas, a medida que envejecen, deben remplazar aquellos roles y
actividades que formaban parte de su vida adulta, por otros nuevos, de forma que
puedan mantener estilos de vida activos. Esta cuestion es, sin lugar a dudas, una de las

que mas debates ha generado a lo largo de la historia de la Gerontologia como
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disciplina. La principal critica que ha recibido esta aproximacion tedrica es que existen
personas mayores satisfechas con la desvinculacion. Lo que sugiere que la persona
representa un papel crucial para determinar la relacion entre los niveles de actividad y

su bienestar.

Teoria de la Continuidad

La maés reciente Teoria de la Continuidad ha tratado de encontrar un punto intermedio
entre las dos aproximaciones anteriores (89) la teoria que propuso el gerontélogo Robert
Atchley (1989) sugiere que las personas que envejecen exitosamente son capaces de
mantener algo de continuidad o conexion con el pasado, en sus estructuras tanto
internas como externas a los largo de sus vidas. Las estructuras internas incluyen
conocimiento, autoestima y un sentido de historia personal, o lo que Erikson denomino
"integridad del yo". Las estructuras externas incluyen tanto roles, relaciones, actividades

y fuentes de apoyo social como el ambiente fisico.

Esta teoria se basa en dos postulaciones principales:

1. El paso a la vejez es una prolongacion de experiencias, proyectos y habitos de
vida del pasado. La personalidad asi como el sistema de valores permanecen
intactos.

2. Al envejecer los individuos aprenden a usar diversas estrategias de adaptacion
que les ayudan a reaccionar eficazmente ante los sufrimientos y las dificultades

de la vida.

De acuerdo con Atchley, es normal que los adultos que envejecen busquen un
equilibrio satisfactorio entre la continuidad y el cambio en sus estructuras de vida.
Demasiados cambios hacen la vida sumamente, impredecible; pocos, la hacen muy
desabrida. Por tanto, aunque algo de cambio es tanto deseable como inevitable, hay un
impulso interno por la consistencia: una necesidad por evitar un rompimiento total con
el pasado. Tal impulso se refuerza socialmente, pues la gente tiende a esperar que una

persona piense y actle casi del mismo modo que siempre.
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La Teoria de la Continuidad tiene un enfoque constructivista (90) ya que asume que
las personas, en funcidn de sus experiencias vitales, desarrollan activamente, sus propias
concepciones tanto acerca de si mismos como de su estilo de vida y su integracién
social (91)

Entonces, el "envejecimiento exitoso™ puede significar distintas cosas para diferentes
personas. Desde esta perspectiva, la actividad es relevante no por si misma, sino en la
medida en que representa una continuacion del estilo de vida de una persona. Para los
ancianos que siempre han sido activos y comprometidos en sus roles sociales, puede ser
importante continuar con un alto nivel de actividad. Otros, que han sido menos activos
en el pasado pueden ser mas felices en la proverbial mecedora. Esta idea gana apoyo
entre los investigadores que demuestran que muchos jubilados son mas felices

realizando actividades laborales o de ocio similares a las que disfrutaron en el pasado.

3.3 TEORIA DEL ENVEJECIMIENTO EXITOSO (SUCCESSFUL AGING)

Siguiendo este orden de ideas es importante dar paso al tema del envejecimiento
exitoso, este postulado de alguna forma da continuidad a lo expuesto por la teoria de la
actividad formulada por Havighurst y Arbrecht en 1953, al generar una propuesta acerca
de los posibles resultados gue se podrian observar en los adultos mayores que se cifian a
esta teoria. Como teoria psicosocial del envejecimiento, es la mas antigua y propone
escenarios donde la persona mayor ha de ser productiva y Util a la sociedad en el sentido
material, suponiendo que el estilo de vida con un elevado nivel de actividad y lleno de

roles mantiene a las personas mayores social y psicolégicamente adaptadas (92).

El envejecimiento “deseable” en el paradigma de la actividad es un envejecimiento
con baja probabilidad de enfermar, alto rendimiento cognitivo, alta capacidad fisica
funcional y alto compromiso con la vida(7). Sin embargo como ya se ha venido
hablando con anterioridad existen diversas perspectivas sobre el envejecimiento exitoso,
es importante recordar que Rowe y Kahn no son los Unicos autores que han escrito
acerca del tema, por un lado tenemos la de Robert Peck que tambiéen nos habla de los

ajustes de la personalidad en la adultez tardia.
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Ahora bien, es importante sefialara la explicacion de la vejez exitosa a partir de
aspectos motivacionales y emocionales segin Schulz y Heckhausen (93) ya que esta se
convierte en la vision faltante en las teorias existentes, ya que el factor emocional
permite complementar las explicaciones clasicas del fendmeno como la de Rowe y
Kahn, al evitar la centralizacion del concepto en el apartado fisico, y asi lograr un

enfoque mucho més accesible y terrenal del envejecimiento exitoso.

Por otro lado tenemos la teoria de Peck que fue expuesta por vez primera en el afio de
1955, él intento ampliar los conceptos de Erikson, al identificar siete ajustes en el
desarrollo psicologico que consider6 necesarios para una adaptacion sana al
envejecimiento: cuatro en la adultez media y tres en la vejez. Los ajustes criticos (94) de
la adultez media representan cambios mentales y emocionales de los cuales se espera
emerjan las caracteristicas necesarias para alcanzar el envejecimiento exitoso, al igual
que Erikson, Peck define cada etapa como una lucha interna, a continuacion

describiremos sus etapas:

Valorar la sabiduria frente a la fuerza fisica. La sabiduria, definida como la
habilidad de hacer las mejores elecciones en la vida, depende de un amplio rango
de experiencias vitales, lo que implica mas que sélo maquillar la disminucion de

la fuerza y la resistencia y la pérdida de apariencia juvenil.

+ Socializar frente a sexualizar en las relaciones humanas. Las personas llegan a
valorar a los hombres y las mujeres en sus vidas como individuos Unicos, como

amigos y compafieros en vez de principalmente como objetos sexuales.

» Flexibilidad emocional frente a empobrecimiento emocional. Conforme los hijos
crecen y se vuelven independientes, y los padres, conyuges y amigos mueren, se
vuelve crucial la habilidad de desplazar la carga emocional de una persona y de

una actividad a otras.

» Flexibilidad mental frente a rigidez mental. Hacia la adultez media, muchas
personas han elaborado un conjunto de respuestas a preguntas relevantes sobre la
vida. Pero, a menos que continlen buscando nuevas respuestas, pueden quedarse

estancados en el camino y cerrarse a nuevas ideas.
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Posteriormente tenemos los ajustes sugeridos para la adultez tardia, los cuales
permiten a las personas moverse mas alld de las preocupaciones por el trabajo, el
bienestar fisico y la mera existencia, a una comprension mas amplia de si mismos y del

proposito de la vida.

« Autodefinicion mas amplia frente a preocupacion por los roles en el trabajo.
Conforme se aproxima la jubilacién, las personas que se definieron a si mismas
mediante su empleo necesitan redefinir su valia y dar nueva estructura y direccion a

sus vidas, al explorar otros intereses y sentir orgullo por sus atributos personales.

« Trascendencia del cuerpo frente a preocupacion por el cuerpo. Conforme las
habilidades fisicas declinan las personas se adaptan mejor si se enfocan en
relaciones y actividades que no demanden una salud perfecta. A lo largo de la vida,
los adultos necesitan cultivar habilidades mentales y sociales que puedan
desarrollar con la edad.

« Trascendencia del yo frente a preocupacion por el yo. Probablemente la adaptacion
mas dificil, y posiblemente la mas crucial, para los ancianos es ir méas alla de la
preocupacion por si mismos y sus vidas presentes, a la aceptacion de la certeza de
la muerte. Necesitan reconocer el legado significativo y duradero que han dejado a
través de sus actos: los hijos que criaron, las contribuciones que hicieron a la
sociedad y las relaciones personales que forjaron. En lugar de preocuparse por sus

propias necesidades, pueden continuar contribuyendo al bienestar de otros.

Como ya pudimos observar si bien la teoria de Peck es un poco mas explicativa en
cuanto a la parte emocional y mental que se espera del adulto mayor exitoso, es
importante mencionar que esta no choca del todo con la propuesta hecha por Rowe y
Kahn ya que estos autores sefialan que la parte emocional se ve insertada en su teoria, al
hablar del activo compromiso con la vida(94) como el aspecto que da sentido a este

concepto.

Ahora bien, no es cosa facil diferenciar un proceso exitoso, activo o saludable de uno

patolégico o normal. No estd de més decir, que en el envejecimiento natural por si solo
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al existir un aumento de la expectativa de vida, el ser humano se hace mas susceptible a

padecer de alguna enfermedad (95)

Siguiendo esta linea de pensamiento debemos hacer un paréntesis para hablar de
Abraham Maslow, el autor de la teoria holistica dinamica, el cual buscé incluir todas las
necesidades humanas basicas en sus postulados, habl6 de necesidades fisiologicas (por
ejemplo: hambre, sed y sexo), necesidades de seguridad (por ejemplo: estabilidad,
proteccion de la angustia, el desorden y la enfermedad), necesidades de pertenencia y
amor y necesidades de autoestima: tanto de que el individuo se considere valioso como
de que otros lo consideren asi. A estos cuatro tipos de necesidades las llamo necesidades
por deficiencia y cuando son insatisfechas provocan la patologia mental, de la misma

manera que la falta de vitaminas genera la patologia organica por avitaminosis.

En su teoria hay un orden jerarquico para estas necesidades. Para Maslow, las
necesidades fisioldgicas son las méas potentes de todas. Para un individuo hambriento, la
seguridad, el amor, la propia estima, la actualizacién de su potencial, son irrelevantes,
pues lo importante es comer. En el pensamiento de Maslow, para que tengan
oportunidad de aparecer las necesidades de seguridad, las fisiolgicas deben estar
satisfechas suficientemente. Cuando esto sucede, emergen con fuerza las necesidades de
seguridad. Se necesita que éstas a su vez alcancen satisfaccion para que las de afecto,
amistad y amor puedan alcanzar toda su intensidad. S6lo cuando las anteriores han sido
saciadas suficientemente, las necesidades de autoestima aparecen en todo su esplendor.

Como podemos notar en esta breve explicacién, nuevamente los postulados de Rowe
y Kahn parecen encajar en este teoria, si bien es cierto que existen elementos distintos
tampoco se encuentra un punto de choque amplio entre estas dos teorias ya que ambas

buscan entender como es que funciona una ancianidad feliz(96).

Tomando en cuenta esto, los estudios sobre envejecimiento exitoso o activo, han

podido operacionalizar las teorias e identificar variables concretas que se van
identificando desde distintas disciplinas, como autoeficacia, control percibido,
satisfaccion por la vida, funcionamiento cognitivo, estilos de vida, biomarcadores, entre
otras muchas cosas, que han permitido la medicién de lo que se conoce como
envejecimiento exitoso, activo, o saludable (97, 98) (29, 99) (100-104)
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3.4 ESTRATEGIAS DE ADAPTACION AL ENVEJECIMIENTO

En este mismo tenor es importante mencionar el otro eje de nuestra investigacion, el
cual tiene que ver con las posturas del desarrollo humano planteadas por Baltes y Baltes
(1993) que proponen la conveniencia de una seleccion de contextos y metas,
optimizacion de medios y recursos y la compensacion o sustitucion de medios y
recursos con apoyo externo o el modelo SOC: Selecciéon, Optimizacion vy

Compensacion.

Dicha teoria identifica al envejecimiento como una combinacién de patrones de
crecimiento, estabilidad y declive, justificando su tesis, en que el éxito del ser humano
en este proceso, radica en su capacidad de adaptacion a esta combinacion de patrones.
En este sentido, la seleccion, optimizacion y compensacion (SOC) serian estrategias de
organizacion y adaptacion durante el curso de la vida, reconociendo que en todos los
periodos de la vida se dan pérdidas y ganancias psicolégicas y psicosociales (aunque en

la vejez las pérdidas podrian exceder las ganancias)

Esta perspectiva permite a Baltes y sus colaboradores (105, 106) entender el desarrollo
como un proceso de seleccion, a lo largo de la vida, de una serie de posibilidades y
trayectorias evolutivas, trayectorias que experimentan un proceso de optimizacion una
vez que se eligen y la persona se implica en ellas. En este sentido, el desarrollo (y, por
extension, el envejecimiento) exitoso consiste en la orquestacion a lo largo del tiempo

de tres tipos de procesos:

I. Seleccion: la eleccion, consciente 0 no consciente, de determinadas trayectorias o
dominios de comportamiento como espacio de desarrollo, ya sea este entendido
como crecimiento, como mantenimiento o como regulacién de pérdidas. Ante una
situacion en la que los recursos son finitos (y lo son cada vez més a medida que
envejecemos), la persona ha de priorizar ciertos dominios o trayectorias por
encima de otros, lo que hace mas manejable el niUmero de desafios, amenazas y

demandas potenciales con los que se encuentra.
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El proceso de seleccion puede implicar, en caso de pérdidas, el cambio de las
metas del desarrollo con el fin de facilitar la consecuciéon de las nuevas metas,

generalmente mas modestas, con los medios aun disponibles.

Il. Optimizacion: una vez que hemos escogido ciertas trayectorias o dominios
evolutivos, hemos de explotar los recursos a nuestro alcance (bioldgicos,
psicoldgicos, socioculturales) para maximizar, dentro de las restricciones en las
gue nos movemos, nuestro funcionamiento en esas trayectorias 0 dominios,
poniendo en marcha las mejores estrategias y medios para conseguir las metas

evolutivas deseadas.

I1l. Compensacion: aparece en respuesta a una ausencia o pérdida de un medio o
recurso que es relevante para la consecucion de nuestras metas evolutivas. Se
puede originar a partir de la pérdida de un recurso que antes estaba a nuestro
alcance (lo que suele ser méas frecuente a medida que envejecemos) o de un
cambio en el contexto evolutivo que nos dificulta la consecucion de nuestras
metas. En cualquier caso, la compensacién puede implicar la adquisicion de
nuevos medios (0 la reconstruccion de los antiguos) para sustituir a los que se han

perdido o no estan disponibles.

Es a partir de la integracion de los tres mecanismos y de su puesta en marcha
dinamica que la persona puede conseguir las tres principales metas: el crecimiento (0
mejora en los niveles de funcionamiento), el mantenimiento del funcionamiento y la
regulacién de la pérdida. Es, en este sentido, en el que podemos hablar de desarrollo (y

de envejecimiento) con éxito. (107)

Desde esta perspectiva, corresponderia a la Gerontologia promover positivamente la
seleccidn de contextos y metas, la optimizacién de medios y recursos y la compensacion
0 sustitucion de dichos medios y recursos con apoyo externo cuando ellos sean

necesarios.

Es importante recordar que no solo Baltes y colaboradores hablan de estrategias de
adaptacion, ya que existen diferencias en cuanto al apego a los roles, sensacion de

control de las situaciones, expectativas de futuro, estrategias de afrontamiento,
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motivacidn, estilos en la consecucion de los objetivos y en la expresion de emociones.
La percepcion de la sensacion de control es un proceso cognitivo que va a repercutir
mucho en el bienestar mental, fisico y emocional de las personas mayores y por
consiguiente en el tipo de estrategias que estos elijan, de manera consciente o

inconsciente, para adaptarse a su vejez.

El afrontamiento es un modelo cognitivo que afecta a la forma de responder ante los
acontecimientos estresantes y ante el miedo. Dentro de las posibles estrategias de
afrontamiento (confrontacion, distanciamiento, evitacion, autocontrol, basqueda de
apoyo social, aceptacion de responsabilidades o Reevaluacion positiva), los mayores
confrontan menos y utilizan mas que los jovenes la reevaluacion positiva, la evitacion,

el distanciamiento y la aceptacion de la propia responsabilidad (108).

3.5 MODELOS DE AFRONTAMIENTO

El afrontamiento es el pensamiento adaptativo 0 comportamiento que esta dirigido a
reducir o aliviar el estrés que surge de las condiciones dolorosas, amenazantes o
desafiantes. Los psicologos reconocen que el afrontamiento’ es un aspecto importante de
la salud mental. A continuacién se explicaran brevemente los enfoques tradicionales

sobre el estudio del afrontamiento:

El modelo ambiental:

Este tipo de enfoque representa un modelo ambiental de afrontamiento y es
esencialmente mecanicista. Se considera que los seres humanos suelen reaccionar, antes
que actuar, por lo que el tamafio y la frecuencia de las demandas ambientales
determinan qué tan bien puede afrontar los problemas una persona. Demasiadas fuentes
de estrés o una situacion lo suficientemente estresante, (como la muerte de un conyuge)
pueden abrumar a una persona y nublar su habilidad para solucionar problemas; de
manera similar a lo que sucede cuando se pone demasiada presion sobre una maquinaria

y se ocasiona una sobrecarga que puede danar las partes operativas. (109-112)
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Este modelo a su vez se divide en dos sub-modelos, EIl de la congruencia (113, 114)
que reconoce que asi como las necesidades de las personas son distintas, los ambientes
difieren también para satisfacer dichas necesidades. Los niveles de satisfaccion o de
estrés dependen de la congruencia —el juego— entre una persona y el ambiente. Por
ejemplo, internar a un anciano con una fuerte necesidad de independencia en un asilo es

probable que incremente el estrés.

Por otra parte esta el de competencia-presion ambiental (115, 116) este enfatiza las
diferencias entre las demandas que hacen los diversos ambientes (presion ambiental) y
la competencia de los individuos, es decir su habilidad para satisfacer tales demandas.
Cuando tanto la presién como la competencia son relativamente altas o relativamente
bajas, las personas estdn cdmodas en su ambiente por lo que tienden a sentirse bien, es
decir estan en su nivel de adaptacion normal. Cuando el ambiente los presiona
moderadamente, llegan a su maximo potencial, pero cuando la presion ambiental es
muy baja 0 muy alta, las personas se sienten incomodas en el ambiente, y lo perciben

como aburrido o abrumador.

El modelo conductual

Este enfoque de afrontamiento en particular confiere al individuo un rol un poco méas
activo, el surgimiento de este modelo se remonta a los estudios con animales, y por
medio de los mismos buscan explicar el comportamiento en términos del
condicionamiento clasico u operante, 0 ambos. Desde una perspectiva conductual, el
afrontamiento se relaciona con las adaptaciones aprendidas a estresores ambientales,

que conducen a una reduccion del estrés que se percibe.

Un animal confrontado por un enemigo, o una persona confrontada por un factor
estresante, por lo general tiene tres opciones: huir a un lugar mas seguro, pelear e
intentar dominar la situacion, o permanecer firme y tratar de aguantar el embate.
Cuando el escape o la evasion son imposibles, y los intentos por dominar fallan o son
castigados, los organismos se adaptan mediante la desesperanza aprendida. Durante un
periodo aprenden a vivir con lo que originalmente era una situacién extremadamente
estresante y dejan de intentar cambiarla (117, 118). Uno de los ejemplos mas comunes
de este concepto es el que se puede observar en los conyuges golpeados gque siguen con
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sus compafieros, o en los ciudadanos que se quedan en casa el dia de elecciones porque
no creen que su voto signifique algo.

El modelo de estilos de afrontamiento

Un tercer acercamiento, mas complejo, del afrontamiento se basa en la tradicion
psicoanalitica este se enfoca méas en los pensamientos y las actitudes de las personas que
en el comportamiento externo. Desde esta perspectiva, el afrontamiento es una forma de
resolucion de problemas, y las estrategias o estilos de afrontamiento individuales, como

los rasgos de personalidad, tienden a ser bastante estables.

Algunos investigadores intentan clasificar los estilos de afrontamiento de acuerdo con
su efectividad. Vaillant (119) identifico cuatro tipos de mecanismos adaptativos, es

decir, de formas caracteristicas de enfrentar o interactuar con el ambiente:

1) Maduro (usar el humor o ayudar a otros),
2) Neurotico (reprimir la ansiedad o decir lo opuesto a lo que uno siente),
3) Inmaduro (fantasear o experimentar achaques o dolores imaginarios) y

4) Psicotico (distorsionar o negar la realidad).

En la adultez media, los hombres mejor adaptados tuvieron cuatro veces mas
probabilidad de afrontar las situaciones de la vida en formas "maduras” en vez de
"inmaduras". Del mismo modo, a los 65 afios de edad, quienes utilizaron "mecanismos
de defensa maduros”, aquellos que manejaron los problemas sin culpa, amargura o

pasividad, mostraron la adaptacion mas sana (120).

Modelo de la valoracién cognitiva

En el modelo de la valoracion cognitiva (121, 122), el afrontamiento es un proceso
evolutivo, que ocurre sé6lo en situaciones en las que una persona percibe una exigencia
excesiva 0 la superacion de sus recursos que le demandan un esfuerzo inusual. De
acuerdo con este modelo contextual, las personas eligen las estrategias de afrontamiento
a través de la realizacion de una valoracion cognitiva de la situacion. El afrontamiento

incluye cualquier cosa que el individuo piense o haga para intentar adaptarse al estrés,
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sin importar qué tan bien funcione. Puesto que la situacion cambia constantemente, el
afrontamiento es dindmico, no estatico; elegir la estrategia méas adecuada requiere de

una revaloracién constante de la relacion que se genera entre la persona y el ambiente.

Diversos estudios, sugieren que, con la edad, las personas pueden ser mas capaces de
controlar sus emociones cuando una situacion lo requiere (123-125), y este estilo de
afrontamiento puede ser bastante adaptativo. Para muchas personas, especialmente las
ancianas, el comportamiento religioso parece ser una estrategia de afrontamiento
efectiva. Por otra parte quienes envejecen exitosamente tienden a poseer apoyo social,
tanto en el area emocional como en la material, que ayuda a la salud mental; y en tanto

permanezcan activos y productivos, no se piensan a si mismos como ancianos.(126)

Desde la perspectiva gerontoldgica los aportes realizados por las diferentes corrientes
y modelos nos permiten entender un poco acerca del envejecimiento, sin embargo
también es importante hablar de la parte psicologica de la vejez, ya que es gracias al
complemento de esta con lo gerontoldgico, que podremos trabajar nuestra investigacién
en los términos deseados. A continuacién explicaremos los conceptos esenciales que

seran utilizados durante este proceso.

3.6 PERCEPCION

Como bien sabemos cada persona tiene un concepto acerca de si mismo y en funcion
de éste, procesa y organiza la informacion de su contexto en una estructura que le
proporciona la base de principios para actuar en el presente y en el futuro, es asi como el
sujeto mantiene y desarrolla un esquema bésico de su propia autopercepcion que se
extiende hasta el periodo de la jubilacion. Segun Saez y Vega (127), Meléndez (128),
Séez, Aleixandre y Meléndez (129), el caracter de esta autopercepcion puede tomarse
como un predictor para conocer qué cambios seguira el sujeto en la necesaria
readaptacion que, con toda seguridad, habrd de acometer al llegar el periodo de la

jubilacion.

Una de las razones de que el auto concepto y la autopercepcion, y su relacion con la

edad suponga un problema, es el sentimiento de que los ancianos se sientan peor
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psicologicamente (130). La gente que se percibe a si mismo como viejo actia como méas
anciano. A pesar de que los sujetos redefinen su edad en relacién con los cambios reales
de las funciones sociales y fisicas, algunas evidencias indican que las autodescripciones

se convierten en profecias cumplidas.

La etiqueta de la edad lleva connotaciones estereotipadas, expectativas sobre las
capacidades personales, posibilidades individuales y un cierto nivel de actividad.
Consecuentemente, a menudo, subestima sus capacidades creando un circulo vicioso
funcional (131).

Es importante recordar que el significado personal de vejez, para cada uno de
nosotros, estd profundamente marcado por nuestra experiencia directa sobre él. Es
nuestra experiencia directa de ella, primero en otros y después en nosotros mismos, lo
que hace que la edad signifique algo concreto, en contraste con lo que significa en
nuestra cultura, o para la gente en general. En cualquier caso, esto ayuda a tener un
marco sobre el que interpretar estas experiencias y lo que otros estan experimentando, y
es importante que este marco esté basado en todos los posibles en factores de

informacion, méas que en las ideas que subyacen sobre la vejez.

Ahora bien es necesario puntualizar que la vejez puede ser una experiencia positiva,
negativa y/o ambas, sin embargo la calidad de esta experiencia puede cambiar a lo largo
del tiempo, de tal manera que la unién entre las circunstancias objetivas y como las
experimentamos, es a menudo imprecisa. Hay personas que experimentan muchos
cambios fisicos en la vejez y alin mantienen un aspecto vital y saludable, mientras que

otros, tienen un aspecto decrépito, por cambios muy triviales.

Algunas personas nunca tienen la experiencia de que la edad les ha cambiado, y otros
utilizan la edad permanentemente, como una excusa para ir abandonando toda clase de
actividades fisicas, mentales o sociales. Por lo tanto, no es simplemente el problema

que hace la edad, sino de lo que la gente hace con la edad (90, 132)

La calificacion que como resultado de la autopercepcién se atribuye el sujeto a si
mismo, aunque siempre sera subjetiva, para llevarse a cabo necesita de unos criterios o

referentes que determinen la valoracion global que merece el individuo y su conducta.
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Debemos de recordar que lo que finalmente pretende la socializacién no es otra cosa
que moldear la personalidad del individuo a fin de asegurarse la mayor probabilidad de
que emita una respuesta concreta ante determinados estimulos. En cualquier caso,
consideramos que como consecuencia de estos procesos se establecera una relacion
compleja de la ahora expuesta sin embargo para fines de esta investigacion solo nos

interesa la dimensioén social de este fendmeno.

En busca de poder generar una propuesta acerca de la nocion de lo que significa la
autopercepcion, se ha formulado el siguiente postulado, con la mision de resumir y
concretar este concepto, para los fines de esta investigacion. Lo que genéricamente
podriamos denominar como autopercepcion, F. Dolto (133) lo resuelve describiendo
una imagen multiple en la que se organizan algunas de las estructuras que otros autores,
como hemos visto, denominan corporalidad. Si bien todas ellas serian producto de la
experiencia de la biografia del sujeto, desde una perspectiva antropolégica V.E. Frankl
(134) define lo corporal como una posibilidad, como un molde vacio que espera ser
Ilenado de algo, este autor afirma que lo corporal, como una posibilidad, necesita de lo
psiquico (como su realizacion) y finalmente de lo espiritual (como su plenitud) de tal
manera que si algo es “posible” corporalmente, se “realiza” psiquicamente porque eS

una “necesidad” espiritual.

Con esta explicacion en mente es claro que se admite la relacion existente entre el yo
corporal y la conducta este hecho se evidencia como referente inevitable a una nocién
de imagen corporal entendida como consecuencia del comportamiento y como
condicion para su ejecucion. Esta relacion gqueda aun mas clara cuando se analizan

ciertos trastornos conductuales o afectivos.

Esta propuesta es sostenida por el autor R. Zukerfeld cuando sefiala que el desarrollo
yoico implica lograr un contacto adecuado con la realidad, la mejoria de los trastornos
cognitivos y, en particular, aquellos pensamientos automaticos, que ya fueron descritos
por A.T. Beck (135), o la mejoria en la imagen corporal y en la actitud hacia la
sexualidad (136). Es importante sefialar que para este autor, la imagen corporal seria
una estructura psiquica que incluye la representacion consciente e inconsciente del

cuerpo mediante tres aspectos distintos (137): forma, contenido y significado.
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El registro de la forma corresponderia a la tradicional nocion de esquema corporal
construida con todas las percepciones conscientes de la dimension, la postura, los
movimientos y la superficie corporal asequibles a los sentidos. El registro de contenido
o interioridad incluiria la percepcién de las sensaciones propioceptivas, cenestéesicas,
habitualmente preconscientes, que incluyen las series de hambre-saciedad, tension-
distension y dolor-no dolor. El registro del significado coincide con la nocién de cuerpo
exogeno e incluye el conjunto de representaciones inconscientes que constituyen la
singularidad del deseo, adquieren expresion simbdlica y son parte de los vinculos

intersubjetivos.

La autopercepcion, cualquiera que sea la nocion que elijamos para concretarla, no solo
se nutre de informaciones sensoriales enddgenas o exdgenas sino que estas, para ser
ordenadas en una imagen coherente, necesitan de un referente que les dé sentido. Es por
esa razon que creemos que aluden a un determinado codigo de valores con el cual se
elabora el constructo autoperceptivo al que especificamente nos referimos en cada

momento (138)

Por otra parte tanto las expresiones personales como la presién social pueden
favorecer el desarrollo de la autoimagen sea esta negativa o positiva. Por tanto, parece
evidente que también las experiencias corporales, de alguna manera, contribuiran a
establecer una determinada relacion o feedback entre el sujeto y su contexto social en
funcion de la autopercepcién que, como consecuencia, se va desarrollando. La
autopercepcion, cualquiera que sea la significacion que se le atribuya, siempre seria un
constructo resultado de la ordenacion de diversa informacién en la que los valores

poseen una funcion calificadora fundamental.

Igualmente debemos tener en cuenta que la ideologia se encuentra presente en todos
los actos y conductas del individuo marcando la orientacion de la experiencia vivida y
constituyendo una realidad objetivable que incluiria un sistema de ideas-
representaciones (la ideologia en sentido restringido) y otros sistemas de actitudes-

comportamientos sociales (las costumbres).

En este punto es importante recordar que si bien los valores del adulto mayor iran

cambiando con el tiempo, algunos de ellos permaneceran a lo largo de su vida lo cual
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lograra influir en la toma de decisiones que ahora se realiza y por lo tanto en los
resultados que se generan de esta, por consecuencia las evaluaciones de este sujeto de la
tercera edad se encontraran en constante evolucidn al ser un sujeto que se adapta a su

nueva etapa de vida.

El autor A.W. Staats (139) se refiere al adulto mayor al considerar que cabe esperar
que las proposiciones que el individuo realiza sobre si mismo funcionen como estimulo
que controlara la conducta; al tiempo que la conducta de sus pares servira como
estimulo de su propia evaluacidn, es con estas ideas en mente que nuestra investigacion

se permite sumergirse en el area de los grupos de adultos mayores.

3.7 EL GRUPO

Como vya lo sefialamos con anterioridad una parte importante de la percepcion del
universo inmediato del adulto mayor, son precisamente los estimulos que recibe de sus
contemporaneos, al ser estos el reflejo de lo que significa la vejez en un sentido
préctico, esta convivencia cotidiana da pie al establecimiento de equipos esparcimiento.
Existen diversos tipos de grupos de adultos mayores de tipo informal los cuales han
surgido, en unos casos, por iniciativa de diversos mediadores institucionales y civiles,
como los clubes de la tercera edad creados por el INAPAM, el DIF, el IMSS, el ISSSTE
y las Jefaturas delegacionales; por religiosos, como los grupos parroquiales; por
partidos politicos; por iniciativa de los movimientos de jubilados y pensionados, pero
también su conformacion se vincula a iniciativas desplegadas por hombres y mujeres
ancianas preocupadas por realizar diversas actividades en beneficio de ellas mismas;
mejorar su autoestima, establecer nuevas amistades, prestar algin servicio a la

comunidad, entre otros fines.

Las funciones de estas redes secundarias son entre otras:

1. Compafiia social.- Se refiere a las relaciones de dos 0 mas personas para llevar a cabo
actividades cotidianas o solamente para realizar una actividad especifica. Las relaciones
que se establecen pueden ser entre compafieros de un mismo grupo, comparieros

ocasionales, con los promotores de un programa, entre otros.
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2. Apoyo emocional.- Se da en una relacion de amistad y/o confianza, hay comprension,
empatia por el otro, se sabe que se puede contar generalmente con el otro en cualquier

circunstancia.

3. Guia cognitiva y de consejos.- Educador, coordinador, amigo, maestro, vecino
reconocido, con los que se platica compartiendo informacion personal o de la
comunidad, y cuyas opiniones son valoradas significativamente por los adultos

mayores.

4. Regulacion social.- Se entiende como el conjunto de normas o disposiciones, escritas
u orales, aceptadas por el conjunto de participantes, mediante las cuales se fijan limites

y establecen sanciones 0 recompensas.

5. Ayuda material y de servicios.- Que reciben de especialistas, que otorgan un servicio
muy concreto y particular. Se refiere también a la ayuda en bienes e instrumentos

especificos que necesite la persona o grupo.

6. Acceso a nuevos contactos.-vinculos que ayudan a establecer relaciones con nuevas

personas y redes. (140)

Siguiendo con este orden de ideas, es vital recordar que los asistentes a estos grupos
pueden percibir y obtener diversos beneficios, tales como los enunciados a

continuacion.

* Se recrea un sentido de pertenencia y una nocion de colectividad. Propiciado
por las actividades al interior del grupo, pero también al realizar labores para la
comunidad (visita a enfermos, divulgacion de sus derechos, fomento de una
imagen positiva de los mayores, vigilancia, cuidado del ambiente natural, por

mencionar solo algunas actividades en este sentido).

* Para las mujeres es una liberacion de sus roles de género, se alejan de sus
problemas familiares, comienzan a cuidarse a si mismas, experimentan el
entretenimiento y la diversion. Establecen nuevos vinculos de amistad y los

conservan.
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* Las personas reciben apoyo, pero también lo dan, fortaleciendo su autoestima.

* A los hombres les puede resultar conveniente para iniciar nuevas relaciones:

amigos, socios, novia, esposa.

* Hombres y mujeres, pueden convertirse en maestros de sus propios

compafieros, al generar mayor confianza entre ellos. (141, 142)

Una vez trabajados los conceptos que serdn utilizados para nuestra investigacion
podemos avanzar a la parte metodoldgica de la misma.

53



IV. MARCO METODOLOGICO

4.1 OBJETIVOS

Objetivo general:

Identificar el impacto que tienen las estrategias de adaptacion en el logro o no del
envejecimiento exitoso en los adultos de 60 afios 0 mas de tres grupos de la ciudad de

Pachuca, Hidalgo.

Objetivos especificos:

a) Detectar el tipo de estrategias de adaptacion (seleccidn, optimizacion vy

compensacion) que presenta la poblacion objeto de estudio
b) Observar que tipo de envejecimiento desarrollan los sujetos objetos de estudio

c) ldentificar si existe o no satisfaccion en la forma en que viven las personas objeto

de estudio su propio proceso de envejecimiento.

d) Elucidar la relacién que existe entre la importancia que asignan a la asistencia a los

grupos a los que pertenecen y el envejecimiento exitoso.

e) Elaborar una propuesta para la mejora de la calidad de vida del adulto mayor en

funcién de los resultados que arroje la presente investigacion.

4.2 JUSTIFICACION

Para evidenciar la importancia de nuestro proyecto, empezaremos por mencionar que
con base a la busqueda realizada, nos atrevemos a asegurar que no existen
investigaciones como la presente que hayan sido realizadas en el estado de Hidalgo, lo
cual representa una ausencia de conocimiento. Si bien el tema del envejecimiento
actualmente se encuentra en pleno auge, es relevante sefialar que los temas de

investigacion se han limitado a evaluar la calidad de vida existente en este sector de la
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poblacién, entendiendo por calidad de vida, el estado de salud y el acceso a servicios en
su mayoria. Sin embargo, cabe resaltar que estos dos aspectos no son los Unicos
aspectos en la vida del adulto mayor, como ya lo sefialamos con anterioridad el
envejecimiento exitoso perfila como la forma mas satisfactoria de experimentar la

vejez.

El envejecimiento exitoso es un concepto poco trabajado en México, dentro de la
amplia investigacion realizada para esta tesis se logré encontrar solo una investigacion
realizada en el pais(52), la cual trabaje en torno a este concepto, sin embargo tampoco
en dicha investigacion se toman el tiempo para analizar o explorar el concepto en sus

raices cualitativas, que es una parte esencial de la presente investigacion.

Por otra parte debemos sefialar que con base en los actuales cambios poblacionales que
se exponen a continuacion se destaca la relevancia social del envejecimiento exitoso, no
solo en nuestro estado, sino en nuestro pais. De acuerdo con el INEGI(143) la esperanza
de vida al nacer en México es de 75 afios, ahora bien hay que considerar que la
distribucion de la poblacion adulta mayor ha cambiado de manera significativa al punto
de que, en el afio 2010 se publica un comunicado en el cual se sefiala que: el segmento
de personas con 60 afios y mas alcanza los 9.4 millones, es decir, 8.7 por ciento del total
de la poblacion mexicana. Se espera que alrededor de 2020, la poblacion de adultos
mayores haya llegado a su maxima tasa de crecimiento (4.2 por ciento), con 14 millones
de individuos, lo cual representaria a 12.1 por ciento de la poblacion(144).

Ahora bien, Meéxico ha experimentado un proceso acelerado de transicion
demogréfica, la primera fase se ubica a partir de los afios 30, con el inicio en el
descenso de la mortalidad paralela a la persistencia de elevados niveles de natalidad,

con el consecuente periodo de crecimiento demografico.

De acuerdo con las cifras oficiales del INEGI 2010, En el estado de Hidalgo, entre
1990 y 2010 la poblacion en su conjunto se incremento a una tasa promedio anual de
1.71%, en tanto que la tasa de crecimiento de las personas de 60 y mas afios fue de 3.69
por ciento; de este modo el nimero de adultos mayores pasé de 120 a 251 mil en dicho

periodo y su proporcion respecto a la poblacion total crecié de 6.4 a 9.4 por ciento.
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Distribucion porcentual de la poblacion total por grupos quinquenales de edad segun

sexo 1990 y 2010
85y mas 0.4
80 a 84 0.4
75a79 0.6
70a74 1.0
65 a 69 1.1 I;
60 a 64 15 !
55 a 59 1.9
50 a 54 2.4
45249 2.8
40 a 44 3.3
35a 39 3.9
30a34 4.0
25 a 29 41
20224 45
15 a 19 5.1
10 a 14 4.9
5a9 51
Oa4 4.8
8 6 4 2 0 2 4 6 8
w1990 2010

Fuente: INEGI. XI Censo General de Poblacion y Vivienda, 1990. Censo de Poblacién y Vivienda,
2010. Cuestionario basico. Consulta interactiva de datos.(145)

Teniendo en cuenta esta informacion podemos entender que la relevancia de nuestra
investigacion también se centra en una parte demogréfica, es decir de este sector de la
poblacién que cada dia crece mas y que ademas ha sido olvidado durante muchos afios
por sectores tanto puablicos como privados y para muestra basta observar las condiciones

en las que viven los ancianos en nuestro pais y mas concretamente en nuestro estado.

Empezaremos por hablar acerca de las caracteristicas de vivienda de esta poblacion,
uno de cada siete hogares integrado por al menos un adulto mayor es unipersonal, lo
que en términos de poblacion representa que 15.3% de las personas de 60 y mas afios
viven solas. En este tipo de hogares las mujeres tienen un mayor peso relativo que se
incrementa con la edad; de la poblacion de 60 a 64 afios que vive sola, 62.2% son

mujeres, mientras que para los de 75 y mas afios dicha proporcion es de 65.3 por ciento.

Ahora bien los datos de la muestra censal de 2010 indican que en Hidalgo 98.4% de las
viviendas de los adultos que viven solos son independientes, 0.9% son departamentos
en edificios y 0.7% son viviendas en vecindad o cuartos de azotea. La mayoria de estas
viviendas son propias (83.7%) por lo que 4.3% de las viviendas donde residen los
adultos mayores que viven solos son alquiladas. La proporcion de las viviendas propias

(98.4%) es mayor cuando el hogar del adulto mayor es familiar.

De las viviendas donde el adulto mayor vive solo, 72.4% cuentan con drenaje
conectado a la red publica o cuenta con fosa séptica; 82.6% cuentan con sanitario;

81.5% disponen de agua entubada y 90.5% tiene electricidad. En general, las
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condiciones en las viviendas son mejores cuando el tipo de hogar del adulto mayor es
familiar, aqui destaca el porcentaje de viviendas con drenaje conectado a la red publica
0 cuenta con fosa séptica (81.1%) y la dotacién de agua potable en el ambito de la

vivienda (88.5 por ciento).

Por otra parte en lo econémico, alrededor de una tercera parte de los adultos mayores
aun trabaja. A diferencia de lo que ocurre en paises industrializados, en México una alta
proporcion de los adultos mayores aun trabaja. Alrededor de 65 por ciento de los

hombres de 60 a 64 afios de edad permanece econdmicamente activo.

Los datos de la muestra censal indican que en junio de 2010, de los adultos mayores
que viven solos, 32.9% realizaron una actividad econdmica o buscaron trabajo, de éstos,
96.0% estan ocupados y 4.0% buscan empleo. Para los adultos mayores que forman
parte de hogares familiares, la tasa de participacion econémica es de 33.0% vy la tasa de

desocupacion es de 3.4 por ciento.

De la poblacion ocupada, cuatro de cada diez adultos mayores que viven solos se
dedican a actividades agropecuarias y por su posicion en la ocupacion, 55.5% son
trabajadores por cuenta propia; los que integran hogares familiares también se insertan
en actividades agropecuarias (48.7%) y 50.6% trabaja por su cuenta, no obstante, los
que viven en familia tienen una mayor proporcién que trabaja en actividades del sector
manufacturero (43.3%) o que labora como empleado u obrero (18.6 %) respecto a los

que viven solos.

La mayoria de la poblacion de 60 y mas afios que trabaja no tiene acceso a
prestaciones laborales. De los adultos mayores ocupados, 34.8% laboran de manera
remunerada o subordinada; de éstos, s6lo 28.3%, de los que componen un hogar
familiar, recibe aguinaldo; 24.0% es derechohabiente por su trabajo, 22.5% recibe
vacaciones con goce de sueldo, 15.8% recibe un ahorro para el retiro (SAR o Afore) y
13.6% recibe reparto de utilidades o prima vacacional. En general, entre los adultos
mayores que viven solos la proporcion de personas con prestaciones son menores a la

de aquellos que forman parte de un hogar familiar.
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Sin embargo una parte considerable de los adultos mayores subsiste de contribuciones
suministradas por el Estado, de recursos provenientes de sus hogares y redes sociales y
familiares. Tales opciones no son excluyentes, por lo que es muy frecuente la
combinacion de varias. Conforme a la muestra censal, en 2010, de los adultos mayores
que viven solos, 54.6% declararon recibir algin apoyo gubernamental; 19.3% recibe
ayuda de familiares que residen en el pais y 6.0% de personas que residen en otro pais.

En este sentido, la participacion en el trabajo de los adultos mayores en México no
debe interpretarse como un rasgo positivo asociado a una vejez productiva, sino como
un resultado de la insuficiencia de los programas de pensiones, que obstaculiza la
institucionalizacion del retiro y obliga a muchos a permanecer trabajando en actividades

precarias y de baja productividad.

Uno de los principales retos del envejecimiento demografico es su impacto sobre los
sistemas de salud. El envejecimiento de la poblacién implicara una mayor demanda de
servicios de salud, pues en este grupo de edad se presentan mayores tasas de morbilidad

y necesidades de atencion médica que en el resto de la poblacion.

De acuerdo con el Censo de Poblacion y Vivienda 2010, en Hidalgo, sélo siete de cada
10 adultos mayores son derechohabientes a servicios de salud. La principal institucion
que utilizan para la atencién de su salud los adultos mayores es la Secretaria de Salud
[SSA] (46.4% de las personas de 60 a 84 afios y 47.4% de los de 85 y mas afios); le
sigue, el Instituto Mexicano del Seguro Social [IMSS] con 24.8% de la poblacion de 60
a 84 afios y 18.2% de quienes tienen 85 y mas afios; los servicios privados ocupan el
tercer lugar (16.8%, es poblacion de 60 a 84 afios; y 22.2% de 85 y mas afios), este

ultimo implica un gasto mayor por parte de la persona o su familia(145).

Como se puede observar las condiciones de vida de los adultos mayores no son las
mas favorables y en algunas ocasiones llegan a mermar el desarrollo de un
envejecimiento exitoso, lo cual ha hecho de este tema un elemento de discusion
mundial, manifestando diferentes problematicas a resolver, en los &ambitos que ya se han
mencionado. Es por esta razon que las teorias socioldgicas del envejecimiento intentan
elaborar un aporte sustancial al proponer la busqueda de la mejora en las condiciones

de vida de esta poblacion, esto ha dado pie a diversos tedricos en la elaboracion de
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nuevas propuestas que generen un cambio en las formas de interaccién que se llevan a

cabo en esta etapa de la vida.

Ahora bien es importante concluir este argumento al mencionar que como parte de
nuestra investigacion pretendemos que una vez evaluadas las estrategias de adaptacion
y su relacion con el envejecimiento exitoso, se pretende elaborar una propuesta en la
cual se integren los elementos necesarios para fomentar un incremento en la aparicion

del envejecimiento exitoso en la poblacion Mexicana.

Resumiendo, para nosotros la relevancia, factibilidad y sobre todo necesidad de

nuestra investigacion se fundamenta en los siguientes elementos:

e Ausencia de conocimiento
¢ Relevancia social
e Identificacion de estrategias adaptativas en el adulto mayor

e Propuesta para la mejora de la calidad de vida de los adultos mayores

4.3 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Es importante empezar por aclarar lo que entendemos por adulto mayor, para fines de
nuestra investigacion consideramos que lo méas adecuado fue cefiirnos a los pardmetros
establecidos por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que sefialan que para los
paises desarrollados, es considerado aquella persona mayor de 65 afios, mientras que
para los paises en vias de desarrollo, como es el caso de México, se considera adulto
mayor a partir de los 60 afios.(1) Estas variaciones estan directamente relacionadas con
el nivel de desarrollo tanto econdmico como cultural y social que ha alcanzado cada
poblacién y que impacta en el tipo de envejecimiento que generan los habitantes de cada

pais.
En México, los estudios sobre envejecimiento comenzaron a ser visibles hasta hace
aproximadamente dos décadas, hoy en dia el tema de los adultos mayores es un topico

de gran interés, el saber cOmo es que experimentan esta etapa de la vida, asi como
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cuales serian las modificaciones necesarias para obtener la mayor calidad de vida
posible, ha sido tema de discusion de diversos especialistas de areas distintas. Hemos
pasado a ser una sociedad en la que la vejez esta presente en todos los ambitos, saber,

entender o pensar acerca del adulto mayor es ya una necesidad.

De tal forma que, mientras hace algunos afios se lamentaba de la escasez de teorias
sobre el envejecimiento, ahora el nimero de estas se ha incrementado de manera
significativa, dentro de las mas sobresalientes esta la teoria que nos habla acerca del

envejecimiento con exito, en la cual se diferencia este del envejecimiento habitual.

El criterio del envejecimiento exitoso constituye el fundamento de la teoria de la
desvinculacion y de la actividad ambas buscan descifrar cual forma de envejecer es la

mas exitosa, cual es la que proporciona un grado mayor de satisfaccion.

Autores como Tartler(146), parten del supuesto de que Unicamente sera feliz y estara
contenta aquella persona que se halle activa, que sea capaz de realizar algo y que “sea
util” para otras personas. Por el contrario, la persona que ya “no sea util” que no

desempeifie ya ninguna “funcién” en la sociedad, sera desdichada y estara descontenta.

Apoyando ésta idea Havighurst y otros(147) indican que el que quiera envejecer de
manera Optima deberd retener mientras pueda las actividades de un adulto de mediana
edad, y debera encontrar un sustitutivo adecuado a las actividades a las que haya tenido
que renunciar, tal como la actividad profesional, pero también un “sustitutivo de los

amigos y seres queridos de los que se haya visto privado por la muerte”.

4.4 PREGUNTA DE INVESTIGACION
¢Cual es la relacion que existe entre las estrategias de adaptacion en la presencia o

ausencia de un envejecimiento exitoso, en adultos mayores que pertenecen a

organizaciones grupales?
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4.5 DELIMITACION CONCEPTUAL DEL OBJETO DE ESTUDIO

Para los fines del presente estudio la tipologia que se utilizé para evaluar el tipo de
envejecimiento que se encuentra es la emanada de la teoria del envejecimiento exitoso,
este concepto fue descrito por Havighurst en 1963 como “estado interno de contento y
de felicidad”. Esta concepcidn subjetiva parte de la hipdtesis de que la transicidon a una
edad més avanzada desencadena una desestabilizacion de la situacion interna o de la
situacion externa. En este contexto, la satisfaccion o contento de vivir se considera
como indicador de que se ha conseguido una adaptacion al proceso de

envejecimiento(148).

Para el afio de 1987, Rowe y Kahn hacen la distincién entre “envejecimiento
habitual” y “envejecimiento exitoso” o saludable, ambos se definen como estados o
procesos no patoldgicos, incluyendo en el envejecimiento exitoso los siguientes

elementos:

Ausencia o baja

Alta capacidad probabilidad de
cognitiva y enfermedad y
funcional discapacidad
Activo
compromiso
con la vida

Los tres términos son relativos, tienen entre si cierta jerarquia, sin embargo el
envejecimiento exitoso es mas que carecer de enfermedades o que mantener la
capacidad funcional y mental, es mas bien la combinacion o integracion con el activo
compromiso con la vida lo que da la totalidad al concepto. Esto implica que al incluir un
elemento cualitativo, el cual se refiere al tener actividades que desarrollar, mediante un
compromiso con la vida, es cuando el envejecimiento exitoso encuentra su
definicion(6).

Tenemos que tener en mente en todo momento que cada uno de estos términos o

componentes contiene un significado propio y es precisamente por esa razon que seran
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analizados tanto el entendido individual como el de la totalidad del concepto. Por
ejemplo, la baja probabilidad de enfermedad se refiere también a la ausencia, presencia
o severidad de factores de riesgo, con los cuales colinda o limita ésta. Traspasado cierto
limite, por factores ambientales, médicos, genéticos, etc., ese riesgo aumenta, se

transforma y convierte en enfermedad.

Por “alta capacidad cognitiva o funcional” entendemos que el adulto mayor, va a
tener un desempefio global satisfactorio, de manera que la alteracion cognitiva no tiene
practicamente repercusiones en las actividades de la vida diaria(149) ya que se

encuentran indemnes las capacidades de atencion, lenguaje y sensopercepcion .

Por otro lado el activo compromiso con la vida, puede tomar distintas formas que se
concentran en dos, a saber: se refiere a las relaciones interpersonales y a la actividad
productiva, entendiendo esto Ultimo como algo amplio, de valor social, no
necesariamente econdémico o0 pagado. Son contactos sociales, intercambio de
informacidn, soporte emocional, asistencia, ser capaz de servir a otros, estar presentes y

activos, etc.(37)

Mientras el modelo biomédico pone el énfasis en la ausencia de enfermedad y la
preservacion de un buen estado mental y funcional, para hablar de “Envejecimiento
Exitoso” desde la perspectiva de nuestra investigacion, hablaremos del modelo
psicoldgico el cual enfatiza la satisfaccion de la vida (102), en la participacion social y
el funcionamiento (integracion), en los recursos psicoldgicos, incluyendo el crecimiento

personal (150).

Desde el punto de vista psicoldgico, se incorpora al envejecimiento exitoso el sentirse
autosuficiente o autovalente, sentir el control sobre la propia vida, la autonomia y la
independencia, las cuales habitualmente se ven comprometidas por tendencias social y
culturalmente determinadas, como el paternalismo, la sobreproteccién, e incluso, los
diversos tipos de maltrato. Sin perder una vision realista de si mismo, el adulto mayor
necesita adaptarse, vivir, crecer y aprender de experiencias pasadas. Es, segun Vaillant

(102), un momento de declinacién, cambio y de desarrollo.
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Ahora bien como ya se ha mencionado con anterioridad una parte importante de
nuestra investigacion son las estrategias de adaptacion que utilizan los adultos mayores
durante la transicién y permanencia de esta nueva etapa y para poder hablar de estos
mecanismos, retomaremos el modelo SOC (seleccidn, optimizacién y compensacion) el

cual fue propuesto por Baltes y Freund (151) y se explica de la siguiente forma:

El SOC es una serie de procesos facilitadores, que se utilizan independientemente de

los fines que la persona quiera alcanzar; esos procesos de regulacion del desarrollo son:

v" Seleccion: hace referencia al desarrollo, elaboraciéon y compromiso con las
metas, ya sean éstas metas de micro nivel (dirigir la atencién a la informacion que
estamos buscando en Internet, por ejemplo) o de macro nivel (crear un sentido y

significado de la vida). Existen dos tipos de seleccion:

v" Optimizacion: consiste en adquirir, refinar, coordinar y aplicar los medios y
recursos relevantes para lograr metas en un dominio seleccionado. En este sentido,
resulta fundamental la préctica de habilidades necesarias para lograr la meta, la
adquisicién de nuevas habilidades y la integracién de las mismas con las
preexistentes hasta que se automaticen, de modo que se alcancen altos niveles de

ejecucion.

v' Compensacion: este proceso se ocupa del uso de medios alternativos para
mantener un nivel de funcionamiento dado cuando los medios existentes se han
perdido. De este modo, la sustitucion de medios o la activacidn de recursos internos

0 externos no utilizados, son fundamentales dentro de este proceso.

Para los autores del modelo SOC este constituye un conjunto de conocimientos y
estrategias de comportamiento que, cuando operan unidos, forman un componente
indispensable del potencial humano. El SOC especifica como se logran las metas sin

tener en cuenta la naturaleza ni los medios necesarios para alcanzarlas.(152)

Como se puede observar la parte nodal es encontrar cdmo estos dos elementos se
complementan o repelen, ya que al hablar de envejecimiento exitoso encontramos

muchos escritos acerca del tema, pero es importante recordar que al tratar de replicar un
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modelo como este debemos entender cuales son las diferentes formas de llegar al estado
del éxito. Es por esta razon que es tan importante para nosotros el tratar de entender
como es que las estrategias de adaptacion pueden formar parte de la ecuacion que nos

Ileve a un envejecimiento exitoso.

Por otra parte, al hablar de grupo se debe considerar primeramente la tipologia desde
la cuales se va a poder identificar de qué grupo se esta hablando, por lo que retomando a
Anzieu, la investigacion se enfocd a los denominados grupos secundarios pues se trato
de organizaciones formales con un objetivo predefinido y cuya pertenencia la decide el
propio individuo, hecha esta aclaracion y siguiendo a este mismo autor, es importante
ubicar dentro de la presente investigacion al grupo como un sistema de interaccion
diferenciado en el interior de un contexto social dado (dotado, por consiguiente, de
identidad), regido predominantemente por la expresion de las matrices vinculares de que
son portadores los sujetos que en ella participan, sin perjuicio de estar sometida hasta
cierto punto a las constricciones resultantes de atravesamientos institucionales

provenientes del entorno.(153)

4.6 EJE DE ANALISIS

La presente investigacion tiene como eje de andlisis la relacion entre: Envejecimiento
exitoso, estrategias de adaptacion y pertenencia grupal; sin embargo, para poder abordar
estos ejes es necesario integrar en la operacionalizacion la categoria de la percepcién
como un elemento importante en nuestra investigacion. Debido a que para poder
entender cdmo es que funciona el envejecimiento éxitos y mas ain como es que este
proceso se relaciona con las estrategias de adaptacion que utilizan los adultos mayores
del estado de Hidalgo, la fuente mas fiable que existe son propiamente los adultos
mayores que lo estan experimentando y para poder vislumbrar como es que ellos lo
viven es que decidimos tener su discurso como principal fuente de informacion, el
fundar nuestros argumentos con sus propias palabras y asi poder trabajar cada elemento

desde la mirada de aquellos que lo entienden mejor.
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4.6.1 OPERACIONALIZACION DEL EJE DE ANALISIS

El eje de andlisis se descompone en categorias conceptuales articuladoras que serviran
para la interpretacion de los resultados, los indicadores son los observables tangibles y
que develan las caracteristicas del objeto de estudio, a los cuales fue necesario
abordarlos metodoldgicamente desde determinados meétodos y técnicas con
instrumentos acordes, que fueran consistentes y facilitaran el posterior analisis de la
informacion. En el siguiente cuadro relacional se presenta la matriz con la que se trabajé
operativamente todos estos elementos mostrando el camino que se siguio desde el plano

conceptual hasta el operativo, analitico e interpretativo.

Categorias Indicadores Métodosy | Instrumentos | Analisis de la
Técnicas informacién
*Ausencia de Observacion Guia de Analisis de
enfermedad o observacion discurso

discapacidad

Valoracién Valoracién
Envejecimiento | *Alto Entrevista geriatrica no geriatrica no
exitoso funcionamiento estructurada estructurada
cognitivo
) Guia de Analisis de
Observacién
*Compromiso activo observacion discurso.
con la vida
Autopercepcion Entrevista Cuestionario Analisis de
Percepcion semiestructurado discurso
Autoestima
Seleccion Guia de
. observacién
Estrategllas de Optimizacion Entrevista Anélisis de
adaptacion Cuestionario discurso
Compensacion semiestructurado
Adscripcion
Grupo Pertenencia Observacion Guia de Descripcion

observacion densa
Identificacion
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4.7 TIPO DE ESTUDIO

Dada la complejidad del objeto de estudio y debido a que articula tanto elementos
objetivos como subjetivos, se utilizd una metodologia cualitativa, que permitiera
elucidar el entramado que representa el eje de analisis y sus mdltiples articulaciones,
pues no solamente se trata de contestar una pregunta de investigacion sino de
comprender y re significar la densidad de un discurso que por momentos se vuelve
opaco o bien pasa inadvertido debido a que su portador es un “viejo”, al que en la

mayoria de la veces se le “mide” pero no se le escucha en su especificidad y mismidad.

Por lo que en primera instancia trabajamos con un método fenomenoldgico, es
importante recordar que la investigacion fenomenoldgica es la exploracion del
significado del ser humano, es el pensar sobre la experiencia originaria. Es este tipo de
investigacion aquel que busca conocer los significados que los individuos dan a su
experiencia, aqui lo importante es aprehender el proceso de interpretacion por el que la
gente define su mundo y actlia en consecuencia.(154) Para esta primer etapa del trabajo
es que nos abocamos en aplicarla observacion no participante llevada a cabo durante un

periodo de 4 semanas, en cada uno de los grupos.

Por lo cual hicimos uso de la etnometodologia que es una propuesta béasica de la
sociologia que ofrece una perspectiva particular acerca de la naturaleza e indagacion
del orden social, para esto se estudia lo que se da por cierto, las practicas del sentido
comun a través de las cuales los miembros de la sociedad coordinan, estructuran y
entienden sus actividades diarias. En esencia, la etnometodologia esta interesada en la

accion social, la intersubjetividad, y la comunicacion linguistica.

La etnometodologia sostiene que es el estudio de como las “practicas” o los
“métodos” son usados por los miembros al actuar de manera contingente, en
circunstancias particulares y concretas, para crear y sustentar el orden social, lo que
permite una revaloracion fundamental y un entendimiento detallado de la naturaleza de
ese orden. Tal “orden” es creado y conocido, no sobre la base de una matriz externa u
“objetiva”, sino de manera endogena —desde el interior de actividades temporalmente
ordenadas—.(155)
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El programa de la ethometodologia plantea que ninguna actividad o evento —no
importa lo trivial que parezca o lo insignificante que sea— puede eximirse de estudio.
La etnometodologia se enfoca en “el conocimiento que un miembro tiene de sus asuntos
corrientes, de sus propias iniciativas organizadas, donde tal conocimiento es
considerado por nosotros como parte del escenario que también hace observable”(156).
Esto es, la cualidad observable-comunicable de las acciones —es decir, la narrabilidad
de las acciones— no puede estar divorciada de la forma en que los miembros las
organizan y coordinan dentro de un escenario. Ni, por implicacion, el escenario social
puede ser considerado recurriendo a las interpretaciones analiticas a priori de los

cientificos.

Cabe aclarar que como parte del proceso de la investigacion, y en pro del uso del
método etnometoldgico hemos echado mano de varias herramientas tales como la
observacion no participante que se hizo durante cuatro semanas en cada grupo, y las
entrevistas semiestructuradas, las cuales seran llevadas a cabo con tres sujetos de cada
uno de los grupos con los que se trabajo; todo esto se hizo con el objetivo de presentar

un trabajo digno que refleje de forma méas puntual los rostros del envejecimiento.

Igualmente debemos indicar que nuestra investigacion se guio bajo los pardmetros de
una investigacion de tipo transversal, descriptivo, con enfoque fenomenoldgico asi
como el analisis de discurso basado en una perspectiva etnometodoldgica, con el fin
ultimo de generar una investigacion cualitativa de calidad digna de la magnitud e

importancia del tema de investigacion.

4.8 POBLACION, MUESTRA Y ESCENARIO

El escenario ideal para una investigacion es aquel en el cual el observador obtiene
facil acceso, establece una buena relacion inmediata con los informantes y recoge datos
directamente relacionados con los intereses investigativos. Con estas premisas en mente
es que buscamos nuestros escenarios tratando de cumplir con los requerimientos que la
propia investigacién demanda, es de esta forma que se lleg6d a los siguientes criterios de

elegibilidad, exclusion y eliminacion:
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Criterios de elegibilidad de la poblacion

»= Grupos de adultos mayores de 60 afios o mas, que residan en la ciudad de
Pachuca, Hidalgo.

= Adultos mayores de 60 afios que perteneciendo a los grupos seleccionados su
nivel de funcionalidad se los permita.

= Adultos mayores de 60 afios que formen parte de los grupos seleccionados y

quieran participar en la investigacion.

Criterios de exclusién

= Adultos mayores de 60 afios que perteneciendo a los grupos seleccionados su
nivel de funcionalidad no se los permita.
= Adultos mayores de 60 afios que formen parte de los grupos seleccionados no

quieran participar en la investigacion.

Criterios de eliminacion

= Adultos que perteneciendo a los grupos seleccionados, no cumplan con el
criterio de la edad necesaria para pertenecer a nuestra investigacion.
= Adultos mayores que formen parte de los grupos seleccionados y que no

contesten mas del 51% de la entrevista.

Luego de cotejar de manera minuciosa las diversas opciones, de grupos de adultos
mayores existentes en el municipio de Pachuca, se seleccionaron los siguientes grupos,
por considerarlos representativos de las condiciones socioeconémicas y educativas que

predominan en la poblacion adulta mayor del mencionado municipio:

% Grupo Arcoiris. Tiempo para convivir A. C.: Se reinen al menos 3 veces por
semana, en grupos segmentados de acuerdo a la actividad (Coro, clases de
panaderia, gelatina artistica, etc.). Promedio de asistencia los dias miércoles que

es cuando todos los subgrupos se rednen es de entre 44 y 50 personas.
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¢+ Grupo de Tai Chi Chuan del Seguro Social: Se renen 4 veces por semana
por un periodo de una hora, cuentan con una asistencia promedio de 23 personas
en su mayoria mujeres.

% Grupo de baile de salon del ISSSTE: Se reune dos veces por semana en

sesiones de 2 horas en promedio asisten 27 personas.

De estos grupos ya seleccionados, posterior a las 4 semanas de observacion que se
realizaron en cada uno, se escogieron un total de 9 personas que contestaron las

entrevistas semiestructuradas de manera voluntaria.

4.9 MATERIALES Y METODOS

Como ya se mencion6 anteriormente la primera etapa de nuestra investigacion estuvo
enfocada en la observacion participante, cuando hablamos de esta herramienta
entendemos que: La técnica de la observacion participante se realiza a través del
contacto del investigador con el fendmeno observado para obtener informaciones sobre
la realidad de los actores sociales en sus propios contextos(157) se trata de aquella en la
que los observadores entran en el campo con la esperanza de establecer relaciones
abiertas con los informantes, en la que incluso llegan a ser parte de la escena, personas
cuya posicion los participantes dan por sobre entendida e incluso se llega a olvidar que

el observador se propone investigar.

Es importante sefialar que como método de investigacién analitico, la observacion no
participante depende del registro de notas de campo (ver anexo A) completas, precisas y
detalladas, ya que estas proporcionan los datos, que son la materia prima de la

observacion participante al registrar todo lo que se puede acerca de los eventos.

Ahora bien dentro de las herramientas que se utilizaron, tuvimos también la evaluacion

geriatrica no estructurada, la cual se realizdé tomando en cuenta los siguientes aspectos:

1. Apariencia. El descuido en el vestido o aseo puede ser un signo de alteracion
mental, en especial si recogemos informacion de sus costumbres previas. La

expresion facial, la posicién y otros datos externos pueden tener relevancia.
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Sentidos. Para su evaluacion el paciente debe estar en las mejores condiciones de
comunicacion. Conviene que lleve puestas proétesis (audifonos, lentes) que
habitualmente utilice y buscar el mejor sistema de entendimiento que seamos

capaces de utilizar.

Comportamiento. Evaluaremos el grado de actividad espontanea, la presencia de
movimientos anormales, conductas agresivas hacia los demas o hacia si mismo,
signos o sintomas de desinhibicion o irritabilidad, asi como la conducta ante el

diagnostico.

Lenguaje. Debemos evaluar la comprension y elaboracion del lenguaje (fasias),
asi como la pronunciacidn, tratando de identificar procesos afasicos sensoriales
0 motores. Conviene, ademas, apreciar la riqueza o pobreza de vocabulario, los
circunloquios que pueda realizar el sujeto por no encontrar la palabra adecuada
(anomia) o la presencia de vocablos o términos inventados (parafasias). Durante
la entrevista se valora el contenido, en cuanto a coherencia y continuidad, asi

como el ritmo de la expresion.

Animo. Referido a sentimientos de tristeza, inutilidad, tendencia al llanto,
desanimo, culpabilidad, alegria inadecuada, irritabilidad, suspicacia o cambios
de humor. Se debe prestar especial atencional la presencia de ideas autoliticas,
debiendo buscarse, con la debida delicadeza y tacto, en todo sujeto con criterios
de cuadro depresivo, ya que su presencia en el anciano indica peor pronostico,

en el sentido de ser mas reales sus intenciones.

Pensamiento. Se debe evaluar el curso del pensamiento en el contexto de la
entrevista. Debemos ser capaces de identificar la ideacion delirante como
pensamiento que no se ajusta a la realidad, pero que no puede desmontarse con
el razonamiento. Son frecuentemente determinadas situaciones. Las obsesiones
como pensamientos recurrentes y persistentes, aunque puedan sentirse como
absurdos por parte del sujeto que los sufre. Las compulsiones, comportamientos
repetitivos y estereotipados para prevenir o neutralizar una situacion
amenazadora. Las fobias son miedos exagerados a objetos o situaciones, que
conducen a una disminucion de la actividad hasta el punto que la conducta de

evitacion domina la vida del sujeto.
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7.

9.

10.

11.

Percepcion. Puede apreciarse dos tipos de percepciones anémalas, las
alucinaciones fendmenos perceptivos sin ningun estimulo que lo desencadene y

las ilusiones que son interpretaciones erréneas de un estimulo sensorial normal.

Nivel de conciencia. Es el grado de conexion y reaccion ante el mundo que le
rodea. Se pueden establecer diversos grados: alerta, el sujeto estd despierto y
responde correctamente a estimulos; somnoliento, el sujeto responde
normalmente a estimulos, pero tiende a quedarse dormido si no se le estimula;
obnubilado, responde de manera confusa y solo si se le estimula; estuporoso,
solo se le mantiene despierto con estimulacion vigorosa y repetida; comatoso, no
se despierta y en los casos profundos no responde a estimulos y pierde incluso
los reflejos.

Atencion. Es la capacidad de mantener el interés centrado en un solo estimulo a
pesar de la presencia de otros menos relevante. Cuando se altera la atencion se
tiene dificultad para retener drdenes. La atencion se puede explorar mediante la
repeticion inmediata de varios nimeros de varias cifras. Un anciano normal debe

ser capaz de poder repetir nimeros de hasta cinco cifras.

Orientacion. Incluye el conocimiento del espacio, tiempo y propia identidad. La
pérdida de la orientacion aunque es muy sugestiva de deterioro cognitivo, debe
evaluarse el contexto en el que se produce, ya que puede presentarse en algunas
situaciones agudas de deterioro cognitivo previo. Esto es especialmente
frecuente en hospitalizaciones y en pacientes recientemente institucionalizados

en residencias.

Memoria. Existen varios tipos de memoria que deben evaluarse. La memoria
inmediata permite recordar hechos muy préximos y depende notablemente de la
capacidad de atencion del sujeto. La memoria reciente permite recordar hechos
recientes, en el dia o dias previos lo que exige la elaboracion de la informacion
asociandola a otros recuerdos. Su deterioro puede generar incapacidad
(demencias) o puede generarla, como en los olvidos seniles benignos. La
memoria remota recupera recuerdos del pasado. Esta es mas resistente al

deterioro, afectandose en fases avanzadas en los cuadros demenciales.
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12. Abstraccion y juicio. Se trata de evaluar el componente semantico del lenguaje,
mediante la interpretacion de refranes, analogias y diferencias entre objetos,

asociar palabras de significado relacionado y otras.

Como bien podemos recordar se mencion0 que una parte importante a considerar,
cuando se habla de envejecimiento exitoso, es la capacidad cognitiva, es por esta razon
que se incluyd la evaluacion mental basada en un reconocimiento clinico observacional,
misma que constituye parte fundamental de la valoracion gerontogeriatrica. Como bien
sabemos la presencia de una alteracion mental es siempre signo de enfermedad, ya que,
aunque durante el envejecimiento normal se producen cambios significativos, estos no

producen incapacidad por lo que fue importante identificarla signos de su presencia.

La evaluacion mental tiene tres areas de valoracion:
++ Cognitiva
« Afectiva.

+«+ Comportamiento.

Para una correcta evaluacién mental, se debe conocer la diferencia entre lo normal y
lo patoldgico, es decir, conocer los efectos del envejecimiento sobre los que apareceran
las alteraciones debidas a la enfermedad, interactuando ambos tipos de sintomas en la

presentacion y desarrollo de los diferentes procesos.

Ademas, se debe ser capaz de evaluar las areas afectadas y el grado de afectacion. El
diagnéstico de las alteraciones mentales en el anciano puede ser especialmente
dificultoso, ya que numerosos sintomas pueden corresponder a procesos mentales o a
enfermedades sistémicas, ser poco especificos o deberse a un entorno inadecuado. Para
el caso que nos ocupa solo se tomaron en cuenta aquellos signos comportamentales y
lingtiisticos que denotaban la presencia o ausencia de una patologia de tipo cognitivo.
(158)

Posterior a las semanas de observacion, que se llevaron a cabo en cada grupo, se
identificaron a las personas que serian entrevistadas con la cuales se buscé desarrollar

relaciones estrechas y abiertas sin embargo, el rapport y la confianza aparecieron
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lentamente en la investigacién de campo, aun cuando con algunos participantes nunca
se llegd a éste; después se seleccionaron 9 adultos mayores (algunos voluntarios) que

quisieran participar en una entrevista semiestructurada.

Cuando hablamos de entrevista semiestructurada (ver anexo B) nos referimos a un
proceso dindmico multifuncional atravesado por el contexto social de una vida compleja
y abierta continuamente a las transformaciones(159). Ahora bien al tratarse de una
entrevista guiada por el paradigma de lo cualitativo, se busca hacer escuchar las voces,
hasta ahora ausentes en el estudio de los social, buscando focalizar la conversacion en el
tema del envejecimiento exitoso desde diferentes perspectivas. Para ello se utiliz6 el
enfoque de la ethometodologia la cual busca encontrar el sentido unico del discurso

segun el sujeto de que se trate y su contexto.

Para el registro de este evento se utilizd un dispositivo de grabacién de audio
previendo que las notas no sean suficientes para registrar toda la informacién vertida
mediante este dispositivo, es importante sefialar que para el uso de todos estos
dispositivos, incluyendo la grabacién de las entrevistas, se cuenta con la previa
autorizacion de los participantes, mediante la lectura y firma de un consentimiento

informado (ver anexo C).

4.10 TRATAMIENTO DE LA INFORMACION

Los datos no son mas que un material bruto a partir del cual realizamos las operaciones
oportunas que nos llevaron a estructurar el conjunto de informacion en un todo
coherente y significativo. A pesar de que no existe un modo Unico y estandarizado de
llevar a cabo el analisis, si es posible distinguir en la mayoria de los casos una serie de

tareas u operaciones que constituyen el proceso analitico béasico.

Como guia a seguir durante el analisis se tuvo siempre presente el argumento de
Billig(160) “cualquier mensaje es ambiguo, y todos requieren el esfuerzo interpretativo
del/a investigador/a”. El autor nos motivaba a reconocer que en la interaccion humana
hay siempre mas de un lado del relato; que las palabras no son siempre lo que parece.
De igual forma el rol del/a investigador/a no consiste en seguir direcciones de analisis

que conducen a un objetivo predeterminado; sino mas bien interactuar con los
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argumentos inherentes a lo que dicen las personas y usando toda la gama de armas
analiticas a su disposicion, sacar a la luz todo aquello que no estd explicitado. El/la
investigador/a es, en un determinado sentido, un/a profesional escéptico/a encargado/a
de escrutar la realidad social a través de la interrogacion del lenguaje que usan las

personas.

Ahora bien es importante recordar que cuando hablamos de discurso nos referimos a él
como productor de efectos concretos, es decir que debido al caracter constructor de la
realidad social que posee el discurso, este tiene un efecto decisivo en como
configuramos nuestro mundo social y politico. De este modo el discurso apunta hacia

ejercer un tipo de efectos que regulan y vigilan el orden social(161).

Con el andlisis del discurso interpretado a la luz de la ethometodologia buscamos
explorar los procesos de construccion de significados, que realizan los adultos mayores
participantes, esto quiere decir que intentamos entender que es lo que estos argumentos
mueven en dicha poblacion y como es que fueron producidos. Sin embargo es
importante tener en mente que no pretendimos intuir que es lo que cada sujeto quiso
realmente decir o significar a través de sus palabras, sino mas bien nos concentramos
en los textos emanados como unidad misma, e identificamos el uso de polaridades o

contrastes en el interjuego de lo que los entrevistados expresaron.

Los pasos que realizamos durante nuestro analisis fueron los siguientes:

v" Se hizo una transcripcion detallada de las diferentes sesiones y entrevistas que se
realizaron durante la investigacion.

v Posteriormente se hizo una identificacion de ejes tematicos dentro de las
transcripciones.

v" Identificamos las lecturas posibles del texto, ya que el discurso puede ser
interpretado de muchas maneras.

v Ubicamos como se argumenta cada tema y cudles son las contradicciones de los
mismos.

v Analizamos los efectos que produce el desarrollo de cada tema en el sujeto

entrevistado.
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v" Interpretamos las entrevistas para llegar a la compresion de los significados
discursivos

v’ Elaboramos el informe preliminar.

Por ultimo la informacion vertida de la guia de observacion se analiz6 junto con la
obtenida con las entrevistas, al realizarseles un analisis del discurso direccionado desde

el enfoque etnometologico, sin olvidar la perspectiva psicoldgica del asunto.

Por otro lado es importante recordar que dentro de nuestra investigacion se ha tomado
en cuenta los diferentes procesos de interdiscursividad. Esta propuesta constituye una
opcién que nos permitio analizar las condiciones de produccion y recepcion del
discurso, bajo el supuesto de que ningin discurso esta aislado, sino que se encuentra en

una cadena infinita de interdiscursividades.
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V RESULTADOS

5.1 CARACTERIZACION

A continuacién presentamos un pequefio esquema de las caracteristicas mas
representativa de cada uno de los grupos con los que se trabajé durante nuestra

investigacion. Posteriormente se expone una descripcion més elaborada de cada uno.

Grupo Situacion Nivel Acceso a Actividad | Percepcion

econémica | educativo | SeTVicios de del edo. de
salud salud
.. Dependientes L .

Arcoiris de familiares Basico No Manualidades Regular

Dependientes . . Tai Chi
IMSS y pensionados Medio Si Chuan Bueno

Pensionados y

ISSSTE laboralmente Superior Si Baile de salon Excelente

activos

Grupo Arcoiris. Tiempo para convivir A. C.

Es un grupo que se retine de manera segmentada, al menos 4 veces por semana, con

diversas actividades tales como:

X4

coro

clases de panaderia

+¢ clases de gelatina artistica
< etc.

L)

3

*¢

>

Contaba con un promedio de asistente de entre 44 y 50 personas cada miércoles que es
el dia en el que se reunen los asistentes al grupo para obtener informacion general, que
va desde anuncios sobre los apoyos que se brindan a la institucion, lecturas de temas
reflexivos, campafias de vacunacion u organizacion de eventos entre otros. Durante la

observacion realizada se pudo obtener la siguiente informacion:
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++ La mayoria de los asistentes son de recursos econdmicos bajos
++ La mayoria vive solo y no goza de pension

¢+ Algunos de ellos son ayudados por familiares

+¢+ Cuentan con un nivel de escolaridad basica solamente

++ Algunos solo saben leer y escribir

+¢ No cuentan con un seguro médico

¢+ No tienen propiedades o las han donado a los hijos

Es importante sefialar que si bien las condiciones de este grupo en general son precarias
es un grupo muy cooperativo, con muchas ganas de convivir y de aprender, su lider el
sefior Arnulfo Leal Licona trata de obtener todo el apoyo posible para todos los que
asisten y al ser también un sujeto de la tercera edad se identifica perfectamente con las
problematicas de este sector, su hijo el sefior Alfredo es un hombre con un nivel de
escolaridad mas alto lo cual le permite identificar a la gente que trata de aprovecharse
del grupo, es por esa razon que trata de estar atento a las personas que asisten los dias

miércoles, para evitar que traten de estafar a la gente.

Algo que es importante sefialar es lo fluctuante de la poblacion, si bien al principio
nos sefialaron que llegan a asistir hasta 200 personas al grupo, al iniciar la observacion
a mediados de octubre con un clima frio la asistencia disminuia y si tomamos en cuenta
que muchos de los asistentes caminaban para llegar al grupo en un dia frio que fueron
practicamente todos los dias de la observacion, la asistencia era poca y muchos solo

Ilegaban por una hora 0 menos y se retiraban.

Una de las cosas que mas nos llamé la atencién de este grupo es que acostumbran
desayunar juntos los dias miércoles algunos traen su propia comida de casa y algunos
traen para compartir se hacen un par de cosas como café y tal vez pan en el grupo y
todos comparten desayunan. Terminan, limpian mientras escuchan los anuncios acaban
los anuncios recogen sillas y mesas y se retiran. Otra de las cosas es que todos
participan aun cuando hay personajes claves que siempre figuran en el grupo, la
mayoria de los asistentes tienen un comentario o una opinioén que no dudan en expresar
ya que existe un ambiente de apertura y respeto, lo cual permite que nadie sienta miedo

0 pena de hablar cuando asi lo decide.
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LO GRUPAL

Siguiendo esta linea de andlisis cabe sefialar la importancia que tiene en nuestra
cultura el acto de “compartir el pan” a nivel de lo simbodlico que esto tiene dentro de la
trama de usos y costumbres de lo cotidiano, donde se teje sentido y pertenencia desde el
nivel psiquico arcaico, léase la comida como el acto nutricio de interiorizacion y
satisfaccion vital y placentera a nivel oral, donde como el nifio cuando mama de la
madre le brinda no solo el alimento, sino la proteccion y el abrigo que da el afecto, hasta
el acto cultural donde el espacio, los alimentos que se consumen y los utensilios que se

usan reflejan el grupo cultural al que se pertenece .

Visto de esta manera, el acto de “desayunar juntos y compartir lo que cada uno trae de
alimentos, nos muestra como se construye lo cotidiano en este grupo donde el habitar tal
como lo plantea Michel de Certeau,(162) desentrafia los procesos de negociacion
silenciosa, y de pactos tacitos que permiten generar pertenencia al colectivo que lo
habita y da identidad, asi como construir liderazgos y roles especificos para cada

integrante.

Otro elemento a resaltar es que en ocasiones se refieren acerca de ellos mismo como
viejos, ancianos o0 cascaras sin embargo nadie se ofende pues no lo dicen de manera
despectiva, tratan de apoyarse mucho y hablan de los problemas que tienen en casa, algo
que es de llamar la atencion es que siempre tratan de excusar a sus familias por no
cuidarlos o ponerles atencién. En general a este grupo asiste gente humilde con ganas de
convivir y de ser escuchados y el grupo pareciera hacer las veces de uno de autoayuda,

ya que el simple hecho de ir ya les hace bien.

LO ADAPTATIVO

Este hecho nos hace referencia a la teoria de Vaillant en la cual nos habla de los
diversos tipos de mecanismos adaptativos, que utilizan los adultos mayores para
interactuar con su ambiente. Mediante la observacion pudimos notar que el hecho de
que utilicen sobrenombres para ellos mismos denota que estan haciendo uso del humor
para ayudar a el resto de los integrantes del grupo a que se den cuenta que no estan

enfermos, ni son sujetos inutiles, es una forma de “burlarse” de su propia edad, es su
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manera de expresar que son ellos los que tienen el control de la situacion, que su edad

no los domina, sino mas bien son ellos los que dominan a su edad.

Como se podrd notar en este sentido congeniamos con la propuesta da Vaillant al
cerciorar que en este grupo se pueden observar estilos de afrontamiento maduro y por
consiguiente se muestran sujetos con una adaptacion mucho més sana que aquellos que
reprimen constantemente cualquier tipo de sefializacién o humor acerca de la edad y asi

le asignan una mayor importancia negativa a esta etapa.
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Grupo de Tai Chi Chuan del Seguro Social

El grupo de Tai Chi Chuan del seguro se retine 4 veces por semana, solo se reinen por
un periodo de una hora, practican sus ejercicios en silencio y se retiran en general

cuentan con una asistencia promedio de 23 personas en su mayoria mujeres.

El objetivo de este grupo es permanecer activas y saludables, no siempre asiste el
maestro, por lo cual ya existe una persona capacitada para dar la clase que es la sefiora
Nélida la cual guia al grupo cuando el profesor no asiste tiene un caracter menos amable
y paciente pero al parecer lleva muchos méas afios que las demas practicando, es

importante sefialar que los asistentes disminuyen cuando el profesor no va.

Al principio de la clase todos hacen el calentamiento juntos, posteriormente se separan
por “niveles” en donde ensayan formas distintas lo nuevos van hasta enfrente y asi van
acomodandose por grado de avance o tiempo. Al final se relnen para hacer el saludo
que les pasen lista y se retiran como ya se comentd con anterioridad se pueden notar

muy pocas amistades en el grupo y cada quien se retira por su lado.

Durante la observacion se obtuvo la siguiente informacion:

¢+ Los asistentes son personas de clase media-baja

++ La mayoria son jubilados

¢+ Viven con su pareja o hijos

+¢+ Cuentan con el seguro social

% La mayoria depende econémicamente de la jubilacion propia o de la pareja
La mayoria cuenta solamente con educacion media

Tienen alguna enfermedad cronica

En el caso de este grupo nos encontramos con gente menos cooperativa que solo
realiza la actividad del grupo como si fuera un requisito, pudimos notar que solo
aquellos que llevan varios afios practicando el Tai Chi Chuan asisten a las viajes o
competencias a pesar de que el profesor trata de animarlas, algo que es importante
sefialar es que el profesor es una persona joven que no parece ser empatico con el grupo,

aun cuando es amable y paciente con las asistentes no parece fomentar la union o
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amistad entre las asistentes, sin embargo lo obedecen y siguen sus instrucciones al pie

de la letra.

LA AUTOPERCEPCION

En este sector podemos observar aquello de lo que hablaban Hunter, Linn y Harris al
sefialar que la gente que se percibe vieja actua como mas anciano ya que en este grupo
pudmos observar que no existe el elemento del humor entre los asistentes e incluso los
pocos comentarios que se hacen entre clases siempre son referentes a enfermedades, o
cual les recuerda constantemente su “situacion” a aquellos que se sienten y actuan como
ancianos. Como ya lo sefalaron los autores “las autodescripciones se convierten en
profecias cumplidas” esto lo podemos confirmar en este grupo en particular ya que
aquellos sujetos que llegan con animos y que denotan una mayor dispocision a hacer
ejercicio incluso se encuentran en los grupos avanzados se ven concentrados y refieren

tener mejores resultados gracias al ejercicio.

Ahora bien también tenemos la otra parte donde como diria Inmaculada de la Serna
quienes envejecen exitosamente tienden a permanecer activos y productivos y de esta
forma no se sienten ancianos, con esta premisa en mente podemos asegurar que nuestro
grupo pertenece a la categoria de viejos exitosos ya que como sefialé la autora, el
ejercicio realiza las veces del apoyo emocional para una persona que asiste
continuamente, y este grupo en particular asiste 5 veces a la semana lo cual lo vuelve

una actividad de rutina.

El hecho de que la actividad se realice en la explanada del seguro donde pasa toda la
gente hace que el grupo no pueda tener un sentido de propiedad o intimidad ya que toda
la gente pasa y los observa o incluso algunos se paran a tomar fotos, algunos de los
asistentes se distraen y en ocasiones les reducen el espacio con las campafias temporales

que se instalan en el mismo lugar.

Es importante recordar que la cohesion grupal es un elemento muy importante para el
funcionamiento de cada uno de ellos, esta serie de procesos que hacen que los miembros
permanezcan unidos. Cada grupo tiene diferentes atractivos para sus miembros en el

caso del grupo de Tai Chi Chuan el sentido de pertenencia grupal nace de los intereses
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individuales de sus miembros, lo cual les permite que los vinculos que se establecen
sean poco personales, son duraderos, es decir los miembros se sienten comprometidos a

seguir asistiendo con la finalidad de conseguir su propio bienestar fisico.

Como lo sefala el autor Festinger existe un campo total de fuerzas que actta sobre los
miembros de este, y este campo es el grado en que el grupo sirve para que estos logren
los objetivos de sus integrantes(163). El sentido de pertenencia a su grupo constituye un
eje central de la concepcion de la vejez de estos sujetos, si bien es un elemento subjetivo
compuesto por percepciones, valoraciones y disposiciones, generalmente no se forma de
manera consciente, sin embargo cada sujeto lo integra a su vida y este se vuelve un

elemento central de la misma para cada uno de los adultos que asisten.
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Grupo de Baile de Salon del ISSSTE

Es un grupo que se retine dos veces por semana en sesiones de 2 horas, por lo general
se retinen de 27 a 32 personas, que van desde los 50 hasta los 83 afios de edad. El
itinerario de una clase normal comienza por el estiramiento y calentamiento, luego se
forman las parejas, con estas mismas se practican danzones, cha cha cha, rock y algunos
otros tipos de bailes en parejas, a continuacion se realiza nuevamente una sesion de
estiramiento para después dar paso a los avisos, si es que los hay y se da por terminada

la clase.

Es un grupo muy unido donde la mayoria lleva bastantes afios asistiendo, las parejas ya
estdn muy definidas y en general todos conviven rien y echan porras, platican mucho

entre ellos y aunque hay grupitos no hay rivalidades entre ellos.

Durante la observacion pudimos obtener los siguientes datos:

¢+ Es un grupo de jubilados y pensionados

¢+ Todos tienen educacion alta (licenciatura incluso posgrados)
++ La mayoria vive con su pareja

% Es gente en general sana

¢+ Todos gozan de una buena situacién econémica

¢+ Siempre llegan arreglados a la clase

Todos llegan con una actitud muy positiva al grupo y realizan la actividad con mucha
alegria son muy cooperativos y de muy buen humor. EI maestro es la persona més
reservada del grupo y muestra un cierto aire de superioridad al dar la clase y casi
siempre los regafia por platicar, el si parece hacer la actividad por obligacion mas que

por gusto.

En general todos se conocen y se hablan muy bien, a las presentaciones externas solo
asisten las parejas ya planeadas lo que aparentemente segrega a los “nuevos” ya que
sefialan que es dificil entrar a las presentaciones cuando ya las parejas estan formadas.
Aun cuando algunos de los asistentes sefialan no haber aprendido nada en el grupo

sobre baile dicen ir por la diversion y la convivencia.
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LA COMPANIA SOCIAL

Tal como se menciond en el marco teodrico los grupos de adultos mayores no solo
sirven al proposito explicito de este, sino que ademas sirve de sistema de compafiia
social, entre otros, en este caso podemos observar como a pesar de que el objetivo
principal del grupo es que aprendan baile de salon y aun cuando algunos de sus
miembros sefialan que este propdsito no se ha cumplido, se sienten satisfechos con su
asistencia ya que ademas encuentran en este un apoyo emocional, asi como diversos
sujetos que al pasar por situaciones similares pueden apoyar con algun consejo o incluso

otros tipos de ayudas.

Una de las cosas que mas nos llamé la atencion es la sensacién de pertenencia y
compafierismo al llegar al ensayo ya cada quien tiene su espacio y no invade el de los
demas hay un aparente marcaje ya que el salén donde se realiza el ensayo esta como
dividido en dos por un escaldn, en la parte de arriba se colocan los que siempre van a las
presentaciones pues aparentemente estdn méas avanzados y en la parte de abajo se
colocan, los nuevos o los que quieren platicar, en la parte de arriba ensayan en general

muy concentrados.

PERTENENCIA, GENERO Y PODER

Evidentemente para este grupo existe un sentido de pertenencia muy fuerte de igual
forma la nocion de colectividad es tan imponente para ellos que al igual que en un grupo
organizado tal como un pandilla, existen jerarquias que permiten que la convivencia
tenga ciertas reglas, esto lo vemos reflejado en la asignacion de lugar que ellos mismos
Ilevan a cabo dentro de sus ensayos, sin que exista una regla escrita o dicha, cada uno
toma su lugar como si este le perteneciera. Igualmente se asignan ciertos roles para
aquellos que “saben mas™ asi como los que llevan mas tiempo asistiendo, también existe
el “porrista oficial” que es el sefor que se dedica a echar porras y da halagos a todos los

asistentes, esto mantiene bastante alegres a todos.

Otro detalle bastante significativo es que entre ellos mismos se vuelven maestros y

estudiantes, los roles que aparentemente ya estan designados como el hecho de que sea
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la mujer la que siga al hombre, se invierten pues la persona que mas baila dentro del
grupo es una mujer y es bastante autoritaria con sus parejas, sean hombres o mujeres.
Este hecho genera nuevas relaciones de poder y convivencia dentro del grupo, mismas
que fomentan una mayor union entre los asistentes, al poder liberarse de los papeles que
venian desempefiando en su vida diaria y darse la oportunidad de ponerse en los zapatos
de otros, asi sea por un par de horas al dia.

A la hora de retirarse algunos se van juntos o incluso se dan aventones a casa, otros
platican un poco més como si quisieran alargar la experiencia. La asistencia es alta
incluso en épocas de frio que afectan bastante ya que el horario es mas bien en la tarde
noche lo cual revela el nivel de compromiso que los asistentes tienen con el grupo y sus

comparieros.

85



5.2 ENTREVISTAS INDIVIDUALES

ENTREVISTA SENORA S

Conforme a la informacidn obtenida durante las observaciones realizadas en el grupo
Arcoiris y la entrevista semiestructurada aplicada a la sefiora S se obtuvo la siguiente
informacidn, la cual sera explicada siguiendo el orden de nuestros ejes de analisis. En
el rubro de envejecimiento exitoso encontramos que: la sefiora S solo reporta tener una
enfermedad cronica (diabetes), la cual esta controlada desde hace 30 afios ademas es
una persona que se ejercita diariamente, esto nos demuestra que es una persona

saludable con una percepcion positiva acerca de su estado de salud.

“Me siento bien, me siento, me siento muy bien”

De igual forma sefiala constantemente que cumple con todas sus responsabilidades lo

cual para ella demuestra su capacidad cognitiva:

“Pues el estar consciente de, pues de mis responsabilidades y de mis, mis obligaciones
porque tengo responsabilidades”

Como se puede leer la sefiora S es una persona activa con una gran capacidad de
atencion, un discurso elocuente, y una buena memoria, igualmente evidencia una
correcta ubicacion espacio temporal; elementos que nos permiten sefialar que esta mujer
cuenta con una alta capacidad cognitiva y funcional. Por otra parte ella expreso ser una
mujer muy comprometida con la vida al sefialar en varias ocasiones que la asistencia al
grupo la motiva ademas de sentirse muy satisfecha con su vida, al tener lazos familiares
muy estrechos con sus hijos y nietos, lo cual se confirma al ser el topico mas recurrente
durante su entrevista, para esta mujer su felicidad depende en gran medida del tiempo

que puede pasar con su familia.

“Yo a mis hijos de estados unidos trato de ir las veces que puedo, estoy un mes con
cada uno de ellos, si esta vez, el afio, este afio mi hija me hablaron que estaba en el
hospital no dude, acababa yo de regresar por que tenia yo creo, 6, 7 dias que habia yo
regresado de estar con ella, y al, al otro dia yo ya estaba con ella, 6sea yo sé que ella
no puede venir a verme pero, pero, pero yo creo que Si yo puedo ir”
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Esta mujer también sefial6 que es una persona bastante feliz y satisfecha con su vida:

“Yo creo que en la vida hay... tienes de todo, tienes de todo entonces ;Qué es lo que
tienes que hacer? Disfrutar de lo que, de lo que a ti la vida te da ¢no? Que a fin de
cuentas es lo que tu con... lo que tu te consigues jno? Entonces /tienes todo? Pues
disfrutarlo ¢no? Que hay momentos que dices pues si se tiene que llorar y muchas veces
muy fuerte, pues ni modo.”

Durante la entrevista la sefiora S nos hace evidente que al ser una mujer que ya ha
cubierto sus necesidades fisiologicas, de seguridad y de pertenencia y amor, ahora
mismo se encuentra trabajando en su autoestima, ella trato de demostrar todo el tiempo
que es una persona segura de si misma; de igual forma es importante sefialar que ella se
considera una persona exitosa y gracias a esta entrevista pudimos corroborar que

cumple con todos los requisitos sefialados por Rowe y Kahn.

Pasando al rubro de la percepcion encontramos que la sefiora S solia ser una persona
que contaba con una imagen negativa de la vejez, la cual asociaba con la dependencia e

inactividad.

“Que tal te imaginas cuando dices “adultos mayores” puros viejitos yo dije “no, yo no
me voy a sentir ahi bien, porque la verdad a fin de cuentas a uno ps no le gusta la gente
mayor ;no?.... [jDigo la verdad!! Yo soy de... yo ya forma parte de esas personas...
pero tu creas con la idea de que dices “Hijole viejitos”’ muchas cosas ;jno? Hee necios,
este o sea todo lo que tu tienes ya... de, de, de viejitos”

Durante la entrevista era comun que se referia a “viejitos” y lo hiciera susurrando, no
en cada mencion pero si cada ocasion en la que trataba de sefialar un parte negativa de
esta etapa, sin embargo cuando sefialaba algo positivo una enorme sonrisa salia de su
rostro. Estas situaciones nos denotan como es que la sefiora se siente mucho mas
comoda en su propia piel como una adulta mayor y esto es gracias a que ha podido
convivir con gente de su propia edad que ve como activa y exitosa, esto se ve reflejado
en ella misma al realizar actividades que nunca habia hecho, como viajar sola y usar el
transporte publico, este tipo de acciones mejoraron su autoestima al entenderse como

un ser capaz y autonomo, igualmente en el proceso de incorporacion a su etapa adulta

87



mayor en la convivencia con sus pares sin embargo ain no se considera vieja en el

sentido de enfermedad, sin embargo se acepta en su nueva etapa.

“Yo me considera una... eso, (exitosa) que soy una... asi hablando asi, una vieja exitosa
porque tengo a fin de cuenta jlo que yo! quise, lo tu... lo tengo realmente y no me
refiero a cosas de... he materiales”

En lo referente a las estrategias de adaptacion utilizadas, la sefiora S sefiala que tanto
la optimizacion como la compensacion han sido sus herramientas mas frecuentemente

utilizadas, y solo ha echado mano de la seleccidn cuando le es absolutamente necesario.

“Yo me considero que tuve vision para, pues para hacer mis negocios y todo y mi
estrategia era el, mm mi marido no era una persona que haya estudiado ni nada, pero
pues siempre ponerme detras de él aungue yo era la que estaba adelante 6sea yo
siempre decia “es que mi esposo es muy delicado porque pues no te puede decidir
ahorita si compras este local o no ;jno?” entonces yo decia “pues es que mi esposo,
pues voy a hablar con él” no, no hablaba yo con él osea lo, lo pensaba y ya decia “no
pus dice que si o dice que no” osea esa fue mi estrategia el ponerme detras de él
cuando yo era la que estaba al frente”

En este segmento de la entrevista la mujer nos deja ver como es que al darse cuenta
que la figura de su marido era mas adecuada para hacer negocios, decide hacerse pasar
por él y encuentra el triunfo econémico con esta estrategia, este acto le permitié no solo
afianzar su confianza al realizar los negocios adecuados sino que ademas nos refrenda la
idea de que es una persona segura al no preocuparle obtener el crédito de sus acciones

para reafirmarse como alguien inteligente.

Ahora bien también podemos notar que la sefiora S aprendi6é a compensar al notar que
en esta etapa sus hijos ya han crecido y aun cuando se siente mal de pensar que ella ya

no es su prioridad se ha acostumbrado a este hecho y ha re direccionando sus intereses.

“O sea otra cosa no preocuparte por, por tus nietos, tus nietos tienen su papd, tienen su
mama tu ya hiciste lo que pudiste por ellos les diste lo que creiste y pudiste hacer por
ellos entonces ahorita ellos ya tienen la obligacidn pues de preocuparse por ellos, no

preocuparte por ellos realmente, preocuparte por ti mismo”
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Para ella este es el momento de elegir la trascendencia del yo frente a la preocupacion
por el yo que sefialaba Peck (94) en la cual tiene claro que llegaré el momento en el que
alguien mas tomara las decisiones por ella y se siente bien con ello pues segun su relato
siente que ha criado bien a sus hijos y que cumplié metas importantes en su vida, de tal
forma que cuando ella ya no esté su familia y amigos la recordardn en una forma

positiva.

“Yo hubiera por ejemplo hubiera empezado a, a correr ahorita yo ya no puedo correr
porque yo, yo este no puedo correr simplemente, no es que no quiera ni nada (...)
Aungque no me considero mal”

Con base en estas observaciones concluimos que en este caso encontramos una
persona exitosa, activa y con ganas de seguir adelante, la cual tiene una muy buena
percepcion de si misma al considerarse una persona fuerte e independiente, que ademas
tiene muy presente que su asistencia al grupo ha sido un elemento de gran impacto
positivo en el desarrollo de su vejez. En cuanto a las estrategias de adaptacion
utilizadas por la sefiora S pudimos observar que efectivamente hace uso de estas aun
cuando no es de manera consciente y han sido una forma importante de fomentar un

envejecimiento mucho mas plena
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ENTREVISTA SENORA J

Gracias a la informacion obtenida durante las observaciones realizadas en el grupo
Arcoiris y la entrevista semiestructurada aplicada a la sefiora J se obtuvo la informacion,
que revelaremos a continuacion siguiendo el orden de nuestros ejes de andlisis. En el
rubro de envejecimiento exitoso encontramos que la sefiora J es una mujer que refiere
un problema de salud, que es el uso de una protesis que tiene en la rodilla, la cual

requiere de muy pocos cuidados, asi como la ocasional subida de presion.

“Ya no es igual, ya cuando le cambian a uno algo del cuerpo, ya no es igual, aja me
can... estar parada me cansa la, la, la cintura (...) no, yo digo que es por la protesis
antes no me, no me sentia asi’’

La sefiora J demuestra a través de su discurso que estas incomodidades no merman su
capacidad de disfrutar la vida, ella explica que, si bien las diferencias que siente en su
cuerpo a partir de esta “enfermedad” son importantes, de ninguna forma son
incapacitantes para ella. La mencion de la prétesis solo se hace en una ocasion mas de la

entrevista y el tono implica un dejo de indiferencia respecto al asunto.

Esta mujer es una persona que presenta una alta capacidad funcional, demuestra un
nivel de conversacion muy articulada, al tiempo que presta un nivel de atencion
excelente y refiere una memoria casi perfecta, ademas hay que sefialar que es una mujer

muy activa y alegre.

“Uuyy yo me siento muy bien porque yo vendo Avon, estanfon, Arabela, hago cuentas,
pinto y se, se jugar este los nintendos, me los aprendo rapido hasta me dice mi nifio
‘hay mami - dice- yo no he visto sefioras asi viejitas que estén juegue y juegue como ti
te picas hasta ni me haces, ni me haces caso cuando te hablo’”

Es evidente durante la entrevista que tiene fuertes lazos familiares, cuando se refiere a
su familia se muestra alegria en su rostro, al igual que la sefiora S expresa
constantemente que no quiere ser una carga para sus hijos.

“«“

0 me gusta darle molestias a mis hijos, ya cuando les... luego me dicen “hay que
estate seria que te vas a caer de...” miren, le digo “déjenme... divertirme ahorita, ya
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cuando no pueda entons si les voy a decir ‘hijos ya no puedo ahora si ayddenme’ pero
no quiero aburrirlos tan pronto””

Para nosotros es evidente que la sefiora J esta siguiendo los pasos de la teoria de la
continuidad propuesta por Atchley(90) ya que esta mujer demuestra que se encuentra
adaptandose a la vejez al intentar mantener algunas de las actividades que realizaba con
anterioridad pero también integra nuevos elementos a su vida, que van acorde a la etapa

que esta experimentando.

Por otro lado es importante abordar el tema de la influencia del grupo en ella y

viceversa.

“Los tengo a todos ahi (sonrio) ha también porque me divierto mucho aqui, no me
gusta estar solita en casa”

Al hablar de esta situacion pudimos entender que la sefiora J tan activa como es, siente
un enorme vacio al estar en su casa, es evidente que el grupo Arcoiris cumple las
funciones de la compafiia emocional y el apoyo social de los que hablabamos
anteriormente, esta mujer le da mucha importancia al grupo no como algo que cambio
su vida, sino mas bien como un elemento que le permitié dar continuidad a esta.
Durante las observaciones se pudo notar que para el grupo, la sefiora J es un elemento
integrador ya que durante las sesiones cuenta chistes, se acerca a la gente que da
anuncios y hace intervenciones importantes para el grupo desde observaciones graciosas

hasta referencias de pléaticas que ya les han dado.

En lo referente al activo compromiso con la vida notamos que la sefiora J es una
persona muy comprometida con ganas de vivir, una persona que esta motivada y tiene
fuertes lazos, ademas de su familia, es evidente que su satisfaccion con los logros
alcanzados le genera una enorme satisfaccion por la vida, ademas ve la vida con ganas

de seguir avanzando e incluso contagia esa vision tan alegre con la que vive el dia a dia.

“Pues que... hay que vivir la vida como viene y hay que disfrutar el momento la vida es
lo mejor que puede haber”
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Para reforzar esta idea hay que puntualizar que cuando se le pregunto a la sefiora que
entendia por envejecimiento exitoso fue muy enfatica con respecto a la importancia que

tiene dentro del desarrollo de este, al asunto de las redes de apoyo.

“Que tiene uno varias amistades, este y no le da uno pena ir aqui ni alld y convivir con
la gente, aunque sean ricos, pobres yo convivo con todo el mundo”

Estos diferentes elementos en su discurso nos hacen concluir que la sefiora J es una
persona exitosa ya que cumple con los criterios de ‘“ausencia de enfermedad o
discapacidad”, alta capacidad cognitiva y sobre todo con su alto compromiso con la vida

y por lo tanto es la viva imagen de lo que llamamos vejez exitosa.

Con respecto a la percepcion la sefiora se identifica como una persona muy alegre, se
siente motivada y feliz de ser una persona activa, sin embargo evalla mejor su estado
cognitivo que su salud fisica debido a su protesis, se siente orgullosa de sus logros como
madre y refiere “ain” no necesitar de sus hijos. También sefiala ser una persona
humilde atrevida y con muchas ganas de aprender de las personas lo cual segun ella es

una de sus virtudes.

“Bueno a veces cuando me veo en el espejo y veo mis arrugas si, pero digo jne! Me
vale”

En su discurso es evidente que es una persona muy centrada consciente de sus
capacidades pero ademas muy positiva esto le permite seguir planeando y ejecutando
acciones que le permitan disfrutar su vida y no acomplejarse por su edad, asi como lo
sefiala Meléndez Moral el problema no es simplemente lo que la edad le hace a la gente

sino lo que la gente hace con su edad(132)

“Hay muchas formas de ser viejo, viejos flojos que nomas estan sentados, acostados
este yyy... viejos que.... Que, que les gusta andar de pachangueros y es un viejo feliz”

Por ultimo pero no por ello menos importante en cuanto al rubro de estrategias de
adaptacion la sefiora J las utiliza por etapas con su discurso hace visible que en un
primer momento debido a la situacion tanto de su protesis como de algunas cuestiones
personales y laborales opto por la compensacion como una forma de adaptarse a su

etapa adulta mayor; la mujer demostrdé ser una mujer capaz de corregir sus acciones y
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pedir ayuda cuando sintié necesitarla. Posteriormente se volvié una persona que trat6 de
mejorar las actividades que se le dificultaban, es decir optimizaba, sin embargo la
sefiora J no da indicios de haber utilizado la estrategia de seleccion, pero da a entender

que cuando asi lo requiera podria hacer uso de esta estrategia.

“La vida me trato mal, cuando yo llegue con mi marido tuve una vida de perros entons
yo, yo dije “yo no me voy a caer yo tengo que aprender y levantarme” ke yo nunca les...
yo les dije a mis hijos “ayudenme”, yo solita me he levantado con la voluntad de dios”

Para concluir podemos decir que la sefiora J es una persona feliz que ha llegado a un
envejecimiento exitoso gracias a su propio esfuerzo y percibe su universo inmediato
como agradable y apto para el desarrollo de su vejez, también debemos sefalar la
relevancia que tiene el grupo dentro de esta etapa ya que la entrevistada hace notar que
es de gran importancia para ella su asistencia al grupo como un mecanismo de
adaptacion constante. Luego entonces es justo concluir que se encontré una amplia
relacion entre la aparicion del envejecimiento exitoso en esta mujer y el uso de las

estrategias de compensacion y optimizacion.
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ENTREVISTA SENOR B

Conforme a la informacién obtenida durante las observaciones y la entrevista del sefior
B pudimos capturar la siguiente informacion. El sefior tiene 74 afios de edad y un
historial de hipertension, siendo esta su Unica enfermedad cronica conocida, sin
embargo sigue una dieta estricta para evitar posibles complicaciones a su estado de

salud; salvo por eso él es un sujeto con muy buena salud.

“Para mi estar saludable es la actividad diaria que uno tiene como ser humano para
ser activo, productivo, para poder este tener buena salud, hacer ejercicio, caminar
diariamente”

Actualmente hace entre una hora y hora y media de ejercicio cada tercer dia, esto nos
demuestra que no solo fue un atleta de alto desempefio sino que también sigue
preocupandose por su salud, en su discurso se puede notar que es un sujeto que ha
vivido una vida sana, y al llegar a esta etapa de su vida ha buscado la forma de hacer los
ajustes necesarios sin perder su buena salud. También pudimos observar que es una
persona bastante organizada y con fuerza de voluntad, ya que sigue la dieta que le
indican para cuidar su presion arterial y sigue de manera puntual su rutina de ejercicio,

entre otros detalles.

“Mucho ejercicio, caminar, tengo unas pesas que de vez en cuando corro [entreno]
lunes, miércoles y viernes...pues como hora y media, hora y media mas o menos, no me
puedo exceder tanto. Pues me encuentro mas o menos saludable, fui a los nacionales
tengo una medalla, dos medallas de oro en natacion uno en clavados y otro en nado en
mariposa... si y precisamente de vez en cuando nado para conservar un poco la salud”

Con el discurso del sefior B pudimos notar que uno de los elementos méas importantes
para él es su estado de salud a ser el elemento de mayor referencia durante la entrevista,
sin embargo también observamos que es un personaje muy humilde en cuanto a su
propia evaluacion respecta. En cuanto a su estado mental él demostro ser una persona
con un alto grado de atencion, un lenguaje fluido y claro, demostrd tener una excelente
memoria asi como una buena ubicacién espacio temporal y un estado animico bueno,
ademas algo que es importante sefialara es que el mismo evalla su estado mental como

regular.
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“Bueno como ya tengo 74 anos, pues mas o menos empiezo ya a olvidar ciertas cosas si
ya no estamos como de 18 o de 15 afios si ya a esta edad ya, empezamos la decadencia,
nuestra mente si, pero estoy consciente todavia”

Como se puede leer el sefior B se adapta a su proceso de vejez en una forma muy
madura donde puede aceptar las limitaciones de su cuerpo y su mente sin embargo esto
no lo inutiliza sino que sigue haciendo lo necesario para sentirse bien consigo mismo.
Ahora bien cuando hablamos de envejecimiento exitoso no podemos dejar de lado el
activo compromiso con la vida y en este caso encontramos que el sefior B sefiala que es
su relacion mas importante es su familia y su mayor realizacion es que sus hijos sean
profesionistas, sin embargo se siente incompleto solo por el hecho de que el no pudo

acabar su carrera de medicina.

“La vida me ha dado muchas... satisfacciones y al darme satisfacciones hay una cosa
reciproca que uno esta comprometido con la vida, sobre todo, digo comprometido en el
sentido que uno debe conservar su salud, que es lo mas importante. (...) Pero lo mas
importante para mi que mis hijos hayan sido universitarios por eso me siento feliz. Pero
con la vida pus en realidad la vida es muy amplia y para poder, poder decir que he
cumplido con la vida, como que me falta mucho todavia”

Como podemos leer en su discurso el sefior B muestra un alto compromiso con la
vida como un proceso que aun se estd ejecutando, de la mano con su postura de
adecuacion madura a su edad en la cual el demuestra que es consciente de sus nuevas
limitaciones pero esto no afecta de manera negativa su vision de la vida. El sefior B nos
demostrd ser un adulto mayor exitoso al ser una persona sana, mental y fisicamente asi
como al mostrar sus deseos de vivir y sus fuertes lazos familiares. De igual forma €l nos
hizo notar la importancia que tiene para el grupo Arcoiris, y como su papel de “rey” le

permite contribuir al mismo.

“Aqui la actividad mas importante para mi es la convivencia, la convivencia con los
demds comparieros (...)bueno la funcion que yo ejerzo que aiiado aqui es bueno de vez
en cuando darles unas platicas, yo les leo unas, unas pasajes histéricos, unas poesias,

si unas poesias y también este, estoy en un grupo de canto, un grupo de canto”
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Cuando nos referimos a la percepcion podemos notar que el hecho de ser elegido “el
rey del grupo” le ha servido al sefior B como un refuerzo a su autoestima, al ser elegido
por lo demas integrantes del grupo, €l pudo sentir el carifio y el reconocimiento de sus
compafieros, ademas de que esto reforzd el que se sintiera Util, al tener un “puesto
reconocido”, también se vio reflejado en su actitud en el hogar, con esta situacion el
denota mucha confianza y una alta autoestima. Para el sefior B su papel implica un
compromiso con sus compafieros incluso cuando el puesto no implica algin tipo de
obligacion él se ha esforzado por aportar al grupo al traer sus lecturas y compartirlas y

asi fomentar la convivencia.

“Para mi lo importante es que en realidad aqui se aprende, hay muchas actividades
gue uno aprende, por ejemplo estoy en el coro ha aprendido a la panaderia, a pintura
he hecho algunas pinturas para su pobre casa de usted (muchas gracias) si hoy que se

viene la navidad pues estoy pintando unas este, unos cuadros pa’l bario que son
importante para todos nosotros, para no ser una carga para la familia”

El sefior B nos hace evidente que para adaptarse a su vejez él ha hecho constante uso
de la optimizacion al seguirse esforzando tanto con el ejercicio, las lecturas, etc.,
igualmente hizo uso de la seleccidn al disminuir la intensidad de los ejercicios que
realizaba sin embargo es evidente que su personalidad se inclina mas a la optimizacion
y hasta ahora no ha necesitado hacer uso de la compensacion. Su discurso es el de una
persona perseverante lo cual concuerda con la estrategia de optimizacién, ademas el
hecho de haber vivido situaciones adversas a lo largo de su vida, lo ha guiado a ser una

persona que no se rinde facilmente y que sabe pedir ayuda cuando es necesario.

“Desde muy joven que empecé a trabajar y a trabajar y a estudiar trabajando y
estudiando hice la secundaria y la prepay llegue a la universidad. Pero llego el
momento en que escogi una carrera que no, que no se puede trabajar, solamente vea
que fue medicina la medicina pues es una parte importante para salvar vidas y una vez
estudia una vez trabaja porque en realidad es una carrera muy... costosa, por todos los
libros la cual era... pues este de recursos economicos muy pobres y mds o menos me
siento exitoso porque... llegue hasta donde pude. No me siento exitoso, medio exitoso
por que no pude terminar la carrera”

Como ya lo habiamos mencionado anteriormente el tnico hecho del que este hombre

se arrepiente es el de no haber terminado su carrera sin embargo logra sentirse
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realizado, al elaborar un desplazamiento de ese deseo Yy verse realizado con la
profesionalizacion de sus hijos. Para resumir, lo que encontramos fue que el Sefior B es
un adulto mayor exitoso con una muy buena salud, y una gran disciplina, su capacidad
mental es buena y su compromiso con la vida es alto, el relaciona su buen caracter con
la convivencia en el grupo, esto es un indicativo de que el hombre es un persona
reflexiva y madura. Ahora bien respecto a las estrategias de adaptacion el sefior B ha
utilizado constantemente la optimizacion y se ha enfocado en mantenerse “Util y

activo”, obteniendo como resultado un envejecimiento sano y lleno de satisfacciones.
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ENTREVISTA SENORAE L

De acuerdo a la informacidn obtenida durante las observaciones realizadas en el grupo
de Tai Chi Chuan y la entrevista semiestructurada aplicada a la sefiora E L se obtuvo la
siguiente informacion, la cual serd explicada siguiendo el orden de nuestros ejes de
analisis, en primer plano en el rubro de envejecimiento exitoso encontramos que la
sefiora E L es una mujer que se siente orgullosa de lo que ha logrado y ahora se dedica a

disfrutar del tiempo.

“Ya vivi mi vida y sigo todavia viva”

La sefiora E L tiene 70 afios de edad es una mujer con hipertensién controlada, ya que
sigue su dieta y toma sus medicamentos esta enfermedad no le ha generado ningun tipo
de discapacidad o acomplejamiento. Es una mujer muy activa y este hecho se evidencia
con el nimero de dias que asiste al grupo.

“;Usted siente que esta saludable? Sefiora E L: si que me han (salido) faltas si me han
salido fallitas pero todo lo estoy superando”

Como se puede leer ella misma se refiere como una persona sana, nosotros pudimos
observar que, es una persona de discurso fluido y congruente, una actitud animada asi
como un estado mental éptimo, esto es que cumple con los criterios de lenguaje,
comportamiento, percepcion, nivel de conciencia, etc.,(158) considerados para un adulto

mayor que se encuentre en pleno uso de sus facultades mentales.

“Bueno mi compromiso ya fue, ya ahorita ya, ya no tengo ahorita ningiin compromiso
sino cuidar mi salud ”

Igualmente la sefiora E L se ve a si misma como una persona libre y trabajadora, la
libertad para ella simboliza que por primera vez desde hace muchos afios solo tiene que
pensar en ella y esto se ve reflejado en su discurso al ser una de las partes que mas
enfatiza durante toda la entrevista. Si bien sefiala que sus hijos son el lazo maés
importante que tiene no se ve atada a ellos ni reflejan ningun tipo de carga para ella o
por ella esto quiere decir que no siente mucha preocupacion acerca de posibles

reacciones que sus hijos puedan tener acerca de los comportamientos que ella adopte.
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“Ser feliz nada mas, porque eso es lo, lo principal creo yo de uno, este ensenarse a
vivir la vida y aunque este uno viejo sacar adelante sus problemas, que ya no son
problemas.”

Sin embargo aun cuando la sefiora E L cumple los dos primeros criterios del
envejecimiento exitoso, nos cuestionamos acerca del tercer elemento, sin el que este
concepto no tendria sentido, segin Rowe y Kahn, el elemento que da forma y sentido al
concepto es el activo compromiso con la vida. Durante la entrevista esta mujer sefialo
constantemente que ya no tenia ninguna obligacion o compromiso, ante los ojos de
cualquiera esto pareceria un indicativo de una falta de entusiasmo por la vida sin
embargo si hacemos una lectura méas profunda podemos entender que la mujer se siente
completamente plena en posicion de satisfaccion por las acciones realizadas y se

dispone a disfrutar la ida como un proceso y no una meta.

Para ella sus hijos representan un elemento importante de su vida sin embargo su
vision acerca de ellos viene de una perspectiva bastante madura en la cual entiende que
sus hijos al igual que ella estan intentando hacer su vida y las decisiones que ambos
tomen dentro de esta no tienen por qué repercutir en la vida del otro; de igual forma
asume que ella ya hizo su parte al criarlos, y en este momento de su vida ya no tiene por

qué cuidar o mantener como lo sefiala a continuacion.

“Ya ahorita ya no tengo ningun compromiso con ellos, ahora el compromiso de ellos es
conmigo”

Ahora bien es importante recordar que a lo largo de la entrevista la sefiora E L
demuestra tener muchas ganas de vivir y constantemente lo reafirma al repetir que lo
mas importante es “vivir la vida”, esto sumado al hecho de que ella cuenta el asistir al
grupo de Tai Chi Chuan como uno de sus compromisos mas fuerte, ya que este se
refleja directamente en su salud fisica. Con base en los elementos de envejecimiento
exitoso que ya conocemos podemos sugerir que la sefiora E L efectivamente es una

mujer exitosa.

En cuanto al rubro de percepcion se refiere, se observa que la sefiora E L tiene una

percepcion positiva acerca de si misma y entiende que aun cuando existen problemas a
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su alrededor su mejor opcion es enfocarse en aquello que puede solucionar y tratar de

ser feliz.

“Se envejece uno y ya no tiene problemas ya no los acepta mas bien. Eso es lo que hago
yo, ya no aceptar problemas para estar ya bien”

Cuando la sefiora E L se refiere a ya no “aceptar problemas” es precisamente esta
parte de las estrategias de adaptacion que enuncia Baltes (105) claramente la sefiora se
encuentra en un proceso en el cual se da cuenta que hay cosas que puede mejorar con
esfuerzo, tal como lo es su estado de salud y decide dedicarse a trabajar en ello al asistir
al grupo, tomar sus medicina y seguir un tratamiento médico, ella estd optimizando.
Esta mujer también hace uso de la seleccién al decidir cuales actividades puede hacer y
cuales no de esta forma deja un poco de lado la compensacion al no suplir actividades

que se le han dificultado con aparatos de ayuda o incluso nuevas actividades.

Finalmente con esta entrevista podemos concluir que la sefiora “E. L.” es una persona
exitosa al utilizar de manera eficiente la estrategia de la optimizacion, ya que como ella
misma sefiala toda su vida fue perseverante, de igual forma esta mujer nos indicé que la
actividad realizada en el grupo (Tai Chi Chuan) le ayuda a sentirse mejor sin embargo
su vida tampoco gira en torno al grupo; A pesar de gque asiste cinco veces a la semana
no ha establecido lazos de amistad dentro de este, ni lo percibe como una red de apoyo

solo lo entiende como una herramienta que le ayuda a estar mejor.
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ENTREVISTA SENORA M S

Conforme a la informacién obtenida durante las observaciones y la entrevista de la
sefiora M S se obtuvo la siguiente informacion correspondiente a nuestros ejes de
analisis. En el rubro de envejecimiento exitoso encontramos que la sefiora de 66 afios de
edad, goza de una salud en general buena excepto por un problema de la columna
vertebral, lo cual mediante la préactica de Tai Chi Chuan han disminuido, refiere ella

misma.

“Nos hacen bien los movimientos para sentirnos mejor”

La sefiora M S entiende que la clave del Tai Chi Chuan es la constancia y ella percibe
que esta practica ha mejorado su salud y esta a su vez ha interferido en su estado de
animo, en su discurso se puede notar lo contenta que se siente con esta situacion, si bien

no refiere su salud como excelente se percibe la satisfaccién en su discurso.

“Si le duele a uno algo pues esta uno de malas se siente uno mal no puede uno hacer
las cosas por ejemplo yo en mi caso si no vengo este a mi me duele un poco mi columna
0 sea me siento tensa y ya viniendo siento que me hacen bien los movimientos”

En cuanto a su desempefio mental la sefiora M S nos habla de algunas carencias con
lo referente al area de la memoria sin embargo son detalles a los que tampoco les da
mucha importancia, aun en estas circunstancias vuelve a darse una evaluacién no tan

buena lo cual nos habla de que esta mujer tiene su principio de realidad muy presente.

“Yo pienso que funciona bien que no tengo problema con la mente”

Si bien es cierto que el discurso de la sefiora M S no es tan amplio como el del resto
de las entrevistadas, tiene coherencia y responde a todas las preguntas en un tiempo
razonable, presta atencion, su comportamiento es acorde con el de una persona sana y se
encuentra ubicada en los estandares espacio-temporal. En conclusion con estos
elementos podemos determinar que la sefiora M S es una persona que cumple con el

requerimiento de alta capacidad cognitiva y funcional.
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La sefiora M S sefiala que en este momento de su vida su lazo més importante es
cumplir con sus compromisos, tales como asistir al grupo esto nos refuerza la idea de
que el propio grupo genera vinculos tan importantes como los de una red de apoyo y
este hecho promueve que las personas que asistan como en el caso de la sefiora M S se

sientan mas comprometidas con la vida.

“Es precisamente estar bien con uno mismo no quedandose quieta en la casa, no
quedarse nomas sentadas viendo la tele, sino estar activa precisamente”

En cuanto a la percepcion pudimos notar que esta sefiora no se considera tan
importante para el grupo sin embargo considera las actividades que realiza en este,
fundamentales para su bienestar, acepta que aunque olvida cosas su mente aun funciona

bien. Se siente comprometida con la vida y feliz por contar con su esposo y sus hijos.

“Que lleguemos a la edad que tenemos y seguir haciendo nuestras labores y sentirnos
bien yo eso entiendo, poder hacer los quehaceres de la casa”

Como se puede leer en el discurso de la sefiora M S ella es una mujer que cumple con
los criterios para considerarla una vieja exitosa, si bien su autopercepcion no es de las
mas altas, aun asi tampoco es una persona que se menosprecie, simplemente demuestra
estar acoplandose a su nueva etapa podriamos decir que tal vez estd adoptando la
perspectiva de la desvinculacién al ponerse ella misma en una posicion aislada, al estar
solo en el hogar, sin embargo al observar la entrevista completa podemos entender que
el papel de estar solo en la casa es lo que la sefiora M S hizo toda su vida y ahora el ir al

grupo le da un plus al fomentar nuevos roles en su vida.

Sin embargo como es natural para una mujer de su generacién es muy dificil des
apegarse de aquello que ha hecho toda su vida e independizarse por completo, es por
esta razon que sus asistencia al grupo es un gran paso para ella al ser una de las
actividades que ella realiza exclusivamente para si misma. Es con base en estas acciones
gue nosotros podemos asegurar que la sefiora M S es una persona exitosa al encontrarse

cumpliendo con los criterios requeridos para nombrarla de esta forma.
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“Siempre estar al dia trato de leer trato de saber cosas que no se por eso las leo,
comer sano precisamente comer frutas y verduras poca carne”

Cuando se trata de las estrategias de adaptacion podemos observar que la sefiora M S
es una mujer que trata de mantenerse activa porque esto le genera la sensacion de ser
exitosa, el asistir al grupo de manera puntual nos indica que es una persona que utiliza
la optimizacién como estrategia de adaptacion, pero también cuando habla de sus hijos
y como estos la ayudan es evidente que también tiende a utilizar la compensacién al

apoyarse de nuevos elementos para realzar las actividades.

“Precisamente cumplir con los compromisos cumplir con venir aqui aunque haga frio
aunque haga calor este, para estar bien”

Con base en el discurso de esta mujer podemos pensar que es una mujer reacia a
utilizar la seleccion pues evidente que se siente orgullosa de seguir haciéndose cargo del
hogar y estas actividades refuerzan su sentido de autosuficiencia, motivo por el cual no
atrevemos a asegurar que esta mujer dificilmente se atrevera a hacer uso de esta

herramienta en especifico.

Finalmente resumiendo la sefiora M S es una adulta mayor exitosa ya que cumple
con los tres elementos que sefialan Rowe y Kahn como ejes de este concepto, aun con
un problema de salud que le ha causado muchos inconvenientes ella ha encontrado en el
grupo de Tai-Chi-Chuan apoyo fisico y terapia de esparcimiento que le ayudan a
sentirse muy satisfecha con su vida. La mujer se siente satisfecha con su papel en la
familia y ha llegado a la tercera edad con el sentimiento de satisfaccion como mujer
para este resultado ha usado las estrategias adaptacion de la optimizaciéon y

compensacion y parece tener planes de seguir de esta forma.
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ENTREVISTA SENORA M C

Gracias a la etapa de observacion, asi como una entrevista semiestructurada tuvimos
la oportunidad de conocer a la sefiora M C la cual nos habl6 de los siguientes temas. En
cuanto a envejecimiento exitoso se refiere empezaremos por sefialar que se trata de una
mujer de 62 afios, con hipertension pero se mantiene controlada con ejercicio y una

dieta sana y como parte de este régimen asiste al grupo 2 veces por semana.

“A mi me ha cambiado mucho porque desde el momento que soy enfermera siempre
vivi estresada muy tensa, muy presionada y siempre tuve la inquietud de estar en un
grupo de estos pero el trabajo en la casa, la profesion era muy dificil siento que me ha
cambiado muchisimo de forma positiva”

La sefiora M C al asistir al grupo de Tai Chi Chuan percibe que este ha sido un
elemento importante de gran impacto positivo para su vida y es por esta razon que sigue
asistiendo y lo prioriza dentro de la misma y esto se ve reflejado en la evaluacion que
ella da a su salud, la cual califica como de nueve, ya que sefiala “deberia hacer un poco
mas de ejercicio”, sin embargo como ella misma lo sefalo, la importancia de ir al grupo

para ella es la relajacion.

En cuanto a la situacion mental que esta sefiora experimenta actualmente podemos
observar gue si bien ella evalta de menor calidad su capacidad mental de lo que lo hace
con la fisica, los cambios que reportan parecen no tener una mayor relevancia; ademas
refiere que estos son muy recientes y que al realizar ciertos ejercicios como la lectura ha

notado una mejoria en su memoria.

“Yo creo que uno solo se va dejando porque llego el momento en que como que, como
que todo se me empezd a olvidar a olvidar a olvidar a olvidar a olvidar pero llego un
momento en que dije: “ay que me estd pasando como como como que se me este,
olvidando todo, esta bien que este viejita pero pues no se me debe olvidar tanto, tanto,
tanto” entonces opte por hacer ejercicios mentales pues crucigramas y todo eso y
bueno leer un poco mas.”

Como se puede notar la sefiora M C es una mujer muy trabajadora, evidentemente
esto se refleja en su situacion actual el encontrarse siendo proactiva en busca de su

mejor estado fisico y mental posible; su discurso refleja a una mujer preparada con un
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amplio vocabulario, también nos dice mucho de su capacidad mental al mostrar una
buena memoria y una gran capacidad de atencién, estado de animo optimo, entre otras
caracteristicas de una capacidad cognitiva y funcional alta. También pudimos notar que
su personalidad es la de una persona que establece fuertes lazos familiares y grupales

que ella misma fomenta con su actitud resolutiva y positiva.

“En la casa de usted generalmente no hay problemas, como que somos poquitos pero
una familia unida, tratar de evitar problemas si los hay tratar de resolverlos o mas
pronto que se pueda y pues seguir adelante en forma positiva, orientarlos yo siento

como que mi profesion me ayuda mucho a mi, soy enfermera”

Esta mujer demuestra que su compromiso con la vida no solo se ve reflejado de
manera inmediata, al denotar que trata de vivir la mejor vida posible por mucho tiempo
pues ella misma fomenta se encarga de mejorar su ambiente, ya que planea encontrarse
viviendo en paz muchos mas afios. Igualmente esto se destaca en la buena actitud que
brinda al grupo pues como ella misma sefiala este se ha vuelto una parte importante de

su vida y pretende continuar con su rutina de asistencia al mismo.

“El ser interior el ser positivo, y como decia jno? Una cosa es como te ves y otra como
te sientes, dentro de uno claro”™

Ahora bien, estos comentarios nos hacen percibir que la sefiora M C es una mujer
satisfecha con su vida, que aunque acepta su edad no se vieja en el modo peyorativo que
uno suele asignarla a este concepto; pero ademas esta mujer nos demuestra que es capaz
de resolver los conflictos que se le presenten en la vida diaria siempre con la mejor
actitud posible. Es por estas razones que nosotros podemos declarar que la sefiora M C
es una persona exitosa al no tener enfermedades graves o cronicas ni ningun tipo de
discapacidad, igualmente demostré durante las observaciones y la entrevista que tiene
una alta capacidad cognitiva y por supuesto fue mas que evidente que esta mujer se

encuentra muy comprometida con la vida.

“;Qué cree que es lo que la hace feliz? - mmm la vida”
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Como hemos podido observar a lo largo de las respuestas de la sefiora M C ella es
una sefiora muy positiva que se observa a si misma de una forma muy consciente y
madura de las necesidades que van surgiendo en su cuerpo y su mente gracias al paso
del tiempo, otro elemento muy presente en la entrevista es la capacidad de autocritica y
lo que es mas importante la mujer demuestra que es capaz de realizar las acciones

necesarias para mejorar en su persona y las relaciones mas importantes para ella.

“Yo creo que el tipo de vida, ser positivo el ejercicio la alimentacion el suefio, huirle lo
mas que se pueda al alcohol, al tabaco, a las desveladas, bueno, pues como soy

1

enfermera cuando es necesario pues ni modo pero asi como que por gusto...’

Por ultimo pero no por ello menos importante abordaremos el tema de las estrategias
de adaptacion, nosotros pudimos observar que la sefiora M C es una persona que utiliza
las estrategias de optimizacion y compensacién de manera muy equilibrada al intentar
mejorar su salud con diversas actividades, y trabajando en aquellas que se le dificultan;
pero también como ella misma lo sefiala, tratando de evitar aquellas que ya no le
benefician en ningun sentido es decir que ella también es capaz de hacer uso de la
seleccion. Con estos argumentos en mente entendemos que la sefiora es una persona

capaz de analizar las diversas situaciones y elegir la mejor estrategia para cada una.

Finalmente de esta entrevista podemos concluir que la sefiora M C es una persona
exitosa que llego a este punto de su vida gracias al uso de estrategias de adaptacion bien
aplicadas a cada situacion lo cual nos hace reforzar la idea de que su éxito emana de una
personalidad madura que busca el equilibrio en cada una de las esferas de su vida, por lo
tanto es importante sefialara también que, la vision positiva que ella posee tanto de ella
misma como de su universo inmediato es un elemento importante de este proceso, al ser

un constante refuerzo de su propia personalidad y para la gente que le rodea.
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ENTREVISTA SENOR H

Conforme a la informacion obtenida durante las observaciones realizadas en el grupo
de baile de salon del ISSSTE vy la entrevista semiestructurada aplicada al sefior H se
obtuvo la siguiente informacion, la cual serd explicada siguiendo el orden de nuestros
ejes de analisis. En el rubro de envejecimiento exitoso encontramos que, el sefior H es
una persona muy saludable, sin enfermedades crénicas, €l se ejercita constantemente,
sin embargo refiere su estado de salud como regular pero por otro lado refiere sentirse

muy satisfecho con su salud.

“Me siento muy satisfecho, de plano para que miento. Yo creo que asi estoy bien eh eh,
no puedo mejorar lo que considero que esté bien, no puedo eh eh, aspirar a super bien”

Durante la entrevista pudimos notar que el sefior H es un hombre educado con un
excelente nivel de argumentacion y elocuencia, al igual que una memoria fantastica, es
un sujeto que lee bastante y es sumamente observador ademas de ser un sujeto racional
y analitico, el mismo sefiala que es un lider nato y que tiende a asumir ese papel
siempre que se integra a un lugar; igualmente denota en su discurso que esta bastante
consciente de los cambios que se han presentado y seguirdn ocurriendo en esta etapa
que actualmente vive y es por esta razon gue no siente que le afecte en ninguna forma

ya que es algo que el ya esperaba de alguna forma.

“Si es bueno he en general, l6gico con los he detrimentos que deja la edad esto es todo
ser humano, todo he el cerebro va perdiendo neuronas, va se van alisando y va uno
olvidandose de algunas cosas. La prueba esta en que le dije que me hablara para que le
de... concediera esta entrevista.”

Por otra parte el sefior H sefiala no sentirse comprometido con la vida lo cual parece
una declaracién politica mas que emocional, pero también sefiala que tiene fuertes lazos
familiares y de amistad, lo cual el no entiende como compromiso con la vida, ahora bien
es importante tomar en cuenta que €l es una persona que ha sido maestro toda su vida y
esto se ve reflejado en su discurso al tratar de instruir a la entrevistadora sobre los
temas que ella ya conoce es por esta razén que nosotros consideramos que si bien
manifiesta categoricamente no estar comprometido con la vida, su comportamiento y

sus otras afirmaciones demuestran lo contrario.

107



“No, yo pienso que no, y no me siento comprometido con la vida, porque en primer
lugar yo no pedi venir ¢si? Y en segundo lugar, todo ese simulacro o toda esa pleitesia
que a veces se nos vende y principalmente a las madres, que yo las respeto mucho,
pero no hago mas que decirle a usted lo que he leido, he que se les pone en un pedestal
“y que santas y que”, no es cierto”

Como podemos notar €l es un hombre que analiza cada palabra que sale de su boca y
piensa muy bien sus respuestas de tal manera que sean coherente con lo que ha venido
desarrollando a lo largo de la conversacion, esto aunado a los otros elementos que ya
referimos anteriormente, tales como su capacidad cognitiva y su estado de salud, todos
juntos nos dan la certeza de que cuando hablamos del sefior H podemos entender que es
una persona satisfecha con su vida hasta el dia de hoy, pero que ademés puede ser
catalogada como exitosa bajo cualquier pardmetro de evaluacion acerca de este

concepto.

“El compromiso con la vida pues no, no, no lo adquirimos se viene dando conforme va
uno viviendo verdad y este y jamas de los jamases yo pienso que se da esto bajo una
planeacion que se hace, no las cosas se van dando de acuerdo a las circunstancias que
uno va viviendo”

Cuando hablamos de la percepcion nosotros pudimos observar durante la entrevista
que el sefior H es un sujeto con una personalidad muy fuerte, pero ademas que le gusta
ser muy claro en cuanto a todo, tiene principios muy firmes y usa la honestidad como un
eje central que guia su vida, como buen maestro siempre busca corregir y ensefiar,
aquello que es acertado, y esto se ve reflejado en los hechos méas simples de su vida

diaria.

“Ni me considero de la tercera edad, ni adulto mayor yo soy viejo, porque esa es la
palabra que debe utilizarse sin embargo aqui en nuestro sistema adoramos siempre la
pildora en en y entonces este esa es la desgracia tambiéen de este pueblo, que a todo le
da una... no, no, no yo soy viejo yo no soy ni adulto mayor, ni tercera edad no, no, no

(...)sobre todo mira este anciano es como dandole un he concepto de ternura no, no, no
que pasa con un arbol cuando tiene miles de afios, con un ahuehuete, se vuelve viejo, no
se vuelve arbol de la tercera edad jajajaj”

108



Como podemos notar el sefior H cuenta con una autoestima muy elevada, y aun
cuando intenta reforzar en su discurso constantemente, el hecho de que segun él es una
persona humilde, es mas que evidente que se siente muy conforme consigo mismo y lo
demuestra siempre. Sin embargo la parte de su sUper yo le recuerda, cual padre
vigilante, que debe ser humilde, como lo fue su padre y como le ensefio a serlo también
a él a lo largo de su proceso de aprendizaje como hijo y como profesional e incluso

suplente.

“Entonces me dijo “como no puedes ser musico vas a ser maestro como yo” él era
maestro rural y yo dije “bueno no es lo mio” yo dije entre mi, “bueno pss de que me
diga yo hay que voy a hacer, hay que bueno que voy a ser maestro”, pues no, sin
embargo a los 2, 3 aiios ya me mandaba a dar clases, con sus alumnos “a ver ven para
aca dale esta clase de esto, mariana les vas a dar esto” asi que cuando yo hice mi
examen de admision en la nacional de maestros yo tenia once afios”

Estas ensefianzas como podemos notar tienen una amplia relacion con la profesion
que tanto él como su padre desarrollaron al ser maestros rurales, ya que la personalidad
de un maestro que se encuentra en una zona pobre, tiene que estar colmada de modestia
y recato es luego entonces él sefior H ha tenido que cargar con una serie de expectativas
relacionadas a su profesion, toda su vida. Es por esta razon que constantemente repite o
implica en su dialogo que él es una persona humilde, aun cuando en un doble discurso
sigue engrandeciendo su persona, y recalcando cada uno de sus logros al contar altivo
todas aquellas historias de las acciones o los eventos que han marcado su vida y por

ende lo hacen sentir orgulloso.

“;Por qué cree que es feliz? - emm porque pues al contrario ustedes, no tengo penas
grandes ni tengo necesidades que no pueda solventar de ningudn tipo.”

Por ultimo pero no por ello menos importante hablaremos de lo referente a las
estrategias de adaptacion, en este tema encontramos que el sefior H hace un uso
extensivo de la optimizacion y la compensacion en una medida muy similar, ya que
cuando sus actividades preferidas le son imposibles de realizar las remplaza con otras
similares pero no tan complejas. Sin embargo también notamos que le es bastante dificil
seleccionar, hay que mencionar que hasta ahora no se ha topado con una situacion tan

extrema como para que se sienta obligado a escoger entre sus actividades pero
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esperamos que con su personalidad tan racional él pueda hacer uso de esta herramienta

cuando la situacién lo demande.

“La clave pues, trabajo sefiorita, trabajo, preparacion en relacién a la lectura, yo leo
muchisimo me gusta mucho leer y cada libro que usted va leyendo lo va proyectando a
como un... si se trata de seguir camino el libro lo lleva le dice “no es por aqui” y es
muy bueno”

Finalmente podemos concluir que el sefior H es un viejo exitoso que ha llegado a este
punto gracias al uso de estrategias de adaptacion tales como la optimizacion y la
compensacion, las cuales lo han ayudado a seguir siendo un adulto mayor activo con un
amplio sentido de compromiso con él mismo de tal suerte que podemos decir que su
llegada al envejecimiento exitoso se ve ampliamente relacionada con el uso de las
estrategias de adaptacidn antes sefialadas, las cuales forman parte del caracter que este

hombre ha venido forjando a lao largo de su vida.

“Yo me considero exitoso, dentro de, dando, dando a conocer que el éxito para mi
consiste, en estar bien, en que mi gente esté bien y que pueda yo alternar con todo
mundo en una forma arménica y bonita no tener ningin problema de tipo sentimental o
moral en especial.”
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ENTREVISTA SENOR E

Conforme a la informacion obtenida durante las observaciones y la entrevista del
sefior E se obtuvo la siguiente informacion la cual serd desarrollada en el orden en el
que hemos venido trabajando nuestro ejes de analisis. En primer lugar con respecto a el
envejecimiento exitoso, el sefior E es un sujeto de 71 afios de edad, hipertenso desde

hace 32 afios y diagnosticado diabético hace uno.
“Me siento saludable, estoy saludable”

El sefior E es una persona muy activa, cuida su salud en todos los sentidos, hace
gjercicio y asiste a varios grupos siempre en busca de su bienestar metal y fisico, el
entiende que el envejecer no es sefial de descuido y lo deja bastante claro cuando habla

con nosotros.

“La dieta sin cloruro de sodio, sin sal, sin aztcar, y tomando los endulzantes naturales
que no tengan calorias y no fumar, no tomar casi vino solamente vino tinto una copa al
dia, eso es este para estar saludable, el ejercicio ya sea caminatas o bailar, me gusta
nadar pero pues no se puede.”

Como se puede leer el sefior E es una persona muy elocuente, cuenta con un gran
sentido del &nimo, una excelente memoria y un grado de atencion impecable, él mismo
evalUa su estado mental como de diez y para nosotros es importante sefialar también que
es una persona muy disciplinada ademas de ser bastante creativo en todos las areas a la

par de un increible sentido del humor.

“Me hace feliz el ver un dia soleado, aun un dia nublado, sentir el aire como me
lastima porque esta frio. Me hace feliz por ejemplo ver los arboles las flores, me fascina
ver la flores eso me hace muy feliz, las flores. EI ver como un animalito irracional pide
caricia y se las doy, me hace feliz. Hay una parte por el Hiloche, del Jiloche a Huasca,
me fascina toda la vegetacion que veo ahi. Me hace feliz cantar porque también canto”

Como podemos observar el sefior E es una persona con un alta capacidad cognitiva y
funcional, pero algo que nos Ilamo la atencion en su caso es el como influye su actitud
en esto, es decir el sefior E nos muestra que aun con un par de enfermedades en su haber

el no permite que esto lo ponga mal se siente feliz y satisfecho con su vida, la cual esta
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llena de gente que lo quiere; que en este caso él sefiala que por el momento su relacion

mas importante es con su hija mayor.

“¢Usted se considera comprometido con la vida? - [si y conmigo, conmigo!”

Al hablar de envejecimiento exitoso Rowe y Kahn sefialaron que el elemento méas
importante es el activo compromiso con la vida ya que es este el que engloba al
concepto en un modo cualitativo al demostrar que aun cuando algunos sujetos tengan
enfermedades graves o crénicas como en este caso don E podemos notar que es esta
enorme satisfaccion con la vida lo que les permite ser exitosos, en el caso de este sujeto
podemos notar que su actitud hacia la vida es lo que hace todo el cambio y lo coloca en

una categoria de viejo exitoso.

“;Envejecimiento exitoso? Pues llegar a esta edad 0 mas, pero sin estarse quejando ni
de la vida ni de nuestro entorno en general (...) mira soy exitoso porque a veces en la
calle encuentro gente que me conoce de muchos afos y dice maestro. Le di cursos hace
un chorro de afios y se acuerdan y dicen gracias por todo lo que aprendi de usted. Eso
es el exito”

Dentro de su activo compromiso con la vida podemos observar que es muy
importante sanear la relacién con su hija mayor con quien actualmente se encuentra en
buenos términos. Es importante sefialar que se considera a si mismo una persona exitosa
aunque no vieja, al cumplir con los criterios de envejecimiento exitoso es que nosotros

también lo evaluamos como exitoso.

Por otra parte hablaremos de la percepcion que tiene el sefior E de su universo
inmediato y de si mismo, para comenzar podemos entender que él es una persona con
una excelente autoestima, tan es asi que incluso se dedica a dar platicas sobre
autoestima, como combatir la depresion etc. a otros adultos mayores, esta actividad le

permite, entre otras cosas, sentirse Gtil y mantenerse activo y conocer nuevas personas.

“Ayuda mucho porque carga uno como decir carga uno baterias carga uno baterias el
hacer el ejercicio esta uno evitando problemas de osteoporosis, depresion, salud mental
que si no lo hiciera estaria pues propenso cualquiera de los problemas de salud en el
adulto mayor y la sociabilizacion o sociabilizar con la gente platicar saludarse, es muy
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importante, la risa, la terapia de la risa pues también por eso vengo a estos grupos y a
los otros”

Como ya lo mencionamos con anterioridad el sefior E también cuenta con un gran
sentido del humor, el cual le ha servido como una manifestacion de su sentir acerca de
su edad y la vida en general. El es un sujeto con una actitud muy positiva y feliz en
general, no se considera viejo, nosotros asociamos este hecho con una postura acronica
de la vida, todos estos elementos juntos nos dan a una persona con una autoimagen muy

positiva y satisfactoria del mundo.

“No es que este contra la naturaleza eh, mi hija es joven me dice: papa, ya actua como
de tu edad. Pero sabes que no, estas mal. Y gente me ha felicitado, mucha gente: sefior
lo felicito. ;Por qué? Por su forma de ser. El afio... en este afio, en octubre me fui a la
feria solo y me meti al circo y me compre una nariz que prende y apaga, me la puse

adentro, asi mas o menos iba, saliendo por el area de restaurantes llevaba mi nariz, la
gente se me quedaba viendo y luego me ve un joven como de 38 afios mas o menos que
estaba en uno de los negocios, y me llama... ah primero de lejos me levanto el dedo, me
acerco y le digo ¢este, que paso? Dice: Oiga lo felicito asi quisiera que fuera mi papa.”

Por ultimo hablaremos de las estrategias de adaptacion utilizadas por este sujeto se
observo que debido a sus problemas de salud (diabetes e hipertension) ha tenido que
cambiar su dieta, acudir a una clinica de diabetes, etc., lo cual nos hace evidente que es
un sujeto que ha hecho un buen uso de las tres estrategias propuestas por Baltes, aun
cuando no ubica los conceptos, él ha sido capaz de optimizar aquellas actividades que le
cuestan trabajo, asi como compensar aquellas en la que ya necesita ayuda e incluso

seleccionar aquellas que aun, puede o no realizar, como en el caso de la natacion.

En este sentido nosotros podemos concluir que el sefior E es un adulto mayor exitoso
que a pesar de sus problemas de salud, estd muy satisfecho con su vida lo cual lo
convierte en un viejo feliz, atil y positivo. Igualmente nos ha sefialado que la asistencia
a grupos de adultos mayores ha sido una parte importante en su proceso de
envejecimiento, también no hablo del uso de estrategias adaptacion, las cuales han
servido de herramientas vitales en todo este camino; para él la mas usada ha sido la
optimizacion, sin embargo no ha dejado de lado ni la compensacion ni la seleccién

como herramientas auxiliares.
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ENTREVISTA SENOR E J

Haciendo uso de la informacion obtenida durante las observaciones y la entrevista del
sefior E J, el cual asiste al grupo de baile de salon del ISSSTE, hablaremos de los
siguientes temas. Comenzaremos con el apartado de envejecimiento exitoso, en este
encontramos que el sujeto no tiene ninguna enfermedad cronica o discapacidad asociada

a enfermedad.

“Mira a mi me gusta, si me gusta hacer deporte me gusta mucho la bicicleta de
montafia, la natacion (...) tengo algunos males que digo ya ahorita me voy a atender,
voy a ir a ver al doctor voy a... y no lo he hecho ;jves?

El sefior E J demuestra durante este proceso que posee una amplia cultura, él es un
sujeto que fomenta su cognicion con la lectura constante y este hecho se ve reflejado en
su elocuencia, su buena memoria y su nivel de atencion, que a su vez denotan una alta

capacidad cognitiva y funcional.

“Digamos hago sudokus, este, crucigramas, leo para entretener...y he tratado de
aprender digamos hace afio y medio me hice el proposito de aprender algo de piano y
actualmente pues estoy tocando un poquito de piano... y creo que todavia hay muchos

’

retos por delante para hacer para aprender para mantener el cerebro este... activo.’

Este hombre ha sido muy exitoso en el ambito laboral, en el cual aln se encuentra
activo, a pesar de que por su edad ya deberia estar jubilado este hombre se mantiene
activo al seguir laborando y ademas realizando otras actividades que complementan su
rutina diaria. Ahora bien cuando hablamos de envejecimiento exitoso no podemos
olvidar el activo compromiso con la vida, en el caso del sefior E J pudimos percatarnos
que es un hombre que tiene muchos proyectos en curso, aun cuando no se describe
como un hombre apasionado; durante la entrevista pudimos notar que el lazo mas fuerte

para el sefior son su familia y en especial su esposa.

“¢Activo compromiso con la vida? (tose)....pues vivir la vida, este con el compromiso
de vivirla ¢no? ¢ Verdad? Porque puedes vivirla nada méas sobrellevandola o puedes
vivirla digamos, comprometiéndote a todavia estar vigente en muchos campos, en todos
los campos de la vida en el intelectual, en el deportivo en el laboral, en el afectivo”
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Por otro lado pudimos notar que la filosofia del sefior E J nos habla de un sujeto
bastante maduro y equilibrado, que esta consciente de su realidad y que por lo mismo
trata de disfrutar de esta mientras le sea posible. Esto nos hace pensar en la percepcién
que el sefior tiene de su universo inmediato, en como el ve su vida y como se ve a si

mismo dentro de esta.

“A veces digo bueno pues ya como que... algunos indios norteamericanos en... en este,
cuando peleaban a veces entre ellos se levantaban y cuando salian que tenian que ir a
pelear decian: hoy es un buen dia para morir, ¢ves? Y entonces digo este, pues como
que también he cumplido muchas de mis expectativas y creo que cualquier dia es bueno
para... para entregarse, y siento que asi me voy a ir jves? Como que me voy a dejar ir
pero también he pensado sobre todo a ultimas, ultimas fechas de que como que... a
medida que va uno viviendo y va uno creciendo como que quiza se da uno cuenta del
valor de la vida y como que.... A lo mejor me arrepiento, jajajaja.”

Un elemento importante para esta vision de arrepentimiento la que el refiere tiene que
ver con el reciente fallecimiento de su madre, y aunque el refiere no se runa persona
apasionada lo cual nos pudiera hablar de un sujeto poco apasionado, en su discurso se
puede notar que es un hombre bastante comprometido y que se siente muy satisfecho
con su vida y con ganas de vivir mas, sin embargo al ser un hombre de negocios
siempre le es demandado que sea un sujeto equilibrado y racional; es por esta razon que
se trata de ver mesurado y contenido en su discurso pero los destellos de su

personalidad no pueden ocultar su verdadera naturaleza.

“A lo mejor a través del tiempo vas a amando mas la vida, le vas encontrando otras
cosas o... otras anclas que, que no te dejan ir”

Con respecto a las estrategias de adaptacion utilizadas por el sefior E J pudimos notar
gue es una persona que tiene un modo bastante maduro de tomar su edad, ademas, hasta
ahora solo ha hecho uso de la herramienta de adaptacion sin embargo es evidente que no
descarta el hecho de poder usar las otras herramientas cuando asi lo sienta necesario.

“«“

ay que estar dispuestos a los cambios, o sea los cambios... la vida es cambiante,
nada es estatico ¢verdad? y digamos pierdes o te deja tu pareja, mueren tus seres
queridos o tus amigos, esteee dejas de trabajar.... muchas circunstancias que hacen
que tu vida se pueda ver afectada, pero pues uno tiene que tener la capacidad también
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para... por eso te digo que a lo mejor no soy muy apasionado jno? Y digo bueno pues
yo me adapto”

En resumen, encontramos que el sefior E J es un adulto mayor exitoso ya que cumple
con los tres elementos sefialados por Rowe y Kahn en su teoria, ademéas descubrimos
que su percepcion del mundo es bastante racional y su evaluacion de si mismo nos
indica que es un sujeto con capacidad de autocritica pero también se decide a tomar
acciones para mejor su estado fisico y mental. También pudimos percatarnos que es un
sujeto bastante independiente, que también hace uso de la estrategia de adaptacion
Ilamada optimizacion y tiene en mente que cuando sea necesario o prudente hara uso de
las otra estrategias, como ya lo mencionamos con anterioridad hablamos de un sujeto

bastante inteligente, el cual ademas demuestra sentirse pleno en su propia piel.

“No. no, no es dudoso eso de aceptar que estoy envejeciendo ¢eh? Es dificil, uno se
resiste ¢ves? Uno se resiste uno siente que adn no le llega a uno, aunque, aunque
cronoldgicamente ya estd uno dentro de, dentro de ese parametro ¢no? Porque ese
parametro lo ha establecido la sociedad ¢ verdad? Que dice “de tal edad a tal edad eres
nifio, después eres puber, después eres joven, después eres adulto, después eres de la
segunda generacion o de la tercera edad”, pero todo es relativo ¢no? inclusive hay
paises que dicen que ya no hay tercera edad sino... cuarta edad (...) y todavia hay
mucho por experimentar mucho, mucho, mucho ¢ves? porque nunca podemos, vamos a
poder vivir ni tener todas las sensaciones y emociones y experiencias que se pueden dar
en la vida. Mjm entonces si ti quieres hay para seguirle para adelante ¢no? y estoy
envejeciendo. Jajaja estoy creciendo con conciencia.”
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VI DISCUSION Y CONCLUSIONES

Para comenzar este apartado queremos presentar a manera de un cierre general la

siguiente informacion:

Grupo Enfermedad | Capacidad Compromiso Estrategias de Auto
Cognitiva con la vida adaptacion evaluacion
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Luego entonces, con esta informacién en mente podemos recordar que durante la
parte tedrica de este trabajo explicamos que existen diversos postulados que tratan de
entender cémo es que este fendmeno del paso del tiempo afecta al cuerpo humano, sin
embargo es importante recordar en este punto, que ese no es el objetivo de nuestra
investigacion, pero si forma parte de la informacion que es importante entender antes de
poder hablar de envejecimiento exitoso y es precisamente por esta razon que echaremos

mano de algunas de las propuestas realizadas por esos postulados.

Nos gustaria empezar por hablar acerca del verdadero proceso de envejecimiento que
pudimos observar a través de los ojos de los entrevistados, en primera instancia

encontramos que si bien muchas teorias sefialan que la parte bioldgica del
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envejecimiento esta fuera de nuestras manos, nuestros entrevistados demostraron que el
mayor mérito de que sean exitosos y por ende cumplan con el criterio de ausencia de
enfermedad o discapacidad asociada con esta es precisamente porque ellos se han
mantenido activos y en el caso de los que tienen alguna enfermedad cronica el
seguimiento de tratamientos médicos a la par de dietas ha mantenido e inclusive elevado
su calidad de vida, no solo con su salud sino con el estado de satisfaccion que implica

para ellos.

Dentro de las teorias “médicas” que hablan acerca del envejecimiento nuestro
proyecto encuentra un mayor punto de apoyo con las teorias deterministas frente a las
estocasticas, mas especificamente cuando hablamos de las teorias evolutivas, cuando
estas sefialan que la senescencia es una adaptacion necesaria programada como
desarrollo. Este postulado en especifico nos es importante referirlo en el sentido de la
renovacion cuando hablamos de envejecimiento el grueso de la poblacion lo piensa
como un castigo o incluso un proceso de decremento, sin embargo desde esta
perspectiva podemos entender al envejecimiento como un proceso de renovacion, con el
cual nuestros propios grupos han coincidido en diversas ocasiones; el mismo Peck nos
sefial6 que al decrecer el interés en el cuerpo, ya que se realizan menos actividades de
alto impacto con este, nosotros nos podemos centrar mas en la parte emocional y mental

de nuestros ser.

Por otra parte como ya habiamos mencionado uno de los enfoques méas importantes
gue guia a nuestra investigacion es el referente a las teorias sociologicas del
envejecimiento; Por un lado pudimos percatarnos de que la teoria de la desvinculacion
no tiene cabida entre los grupos de adultos mayores analizados, al encontrarnos con
personas que en lugar de aislarse como lo sugiere este argumento, han optado por seguir
lo propuesto por la teoria de la actividad. Si bien la teoria de la desvinculacién no
encontramos un adulto que vea el futuro como una corta espera a la inevitable muerte e
incluso empiece a provocarsela de alguna forma al abandonarse, en nuestros grupos, por
otro lado pudimos observar todo lo contrario encontramos personas activas, con muchas
ganas de vivir, que ven la muerte como algo que tiene que ocurrir pero no por ello se
rinden o dejan de sofiar y de planear todos los dias proyectos nuevos que los llenen de

satisfaccion.

118



Ahora bien también debemos mencionar que si bien en nuestros grupos la mayoria de
los asistentes fueron armonicos con la teoria de la actividad, encontramos algunos
personajes que coincidian con la teoria de la continuidad propuesta por Atchley(90) sin
embargo aun cuando esta propuesta tubo impacto en nuestros grupos debemos sefalar
que esta no es discordante del todo con nuestra propuesta, ya que como se sefiala los
adultos mayores que experimentan su vejez bajo los ejes de esta teoria lo hacen al
experimentar una prolongacion de su propia adultez ya que promueven proyectos y
habitos del pasado, al igual que aprenden a usar estrategias de adaptacion que les

ayudan a reaccionar eficazmente ante los nuevos desafios de la etapa que ahora viven.

Debemos de recordar que la teoria de la continuidad tiene un enfoque constructivista y
es precisamente este elemento el que la hace una parte importante de nuestra
investigacion ya que durante esta pudimos corroborar que efectivamente las
formaciones emocionales asi como conductuales que el sujeto desarrolla a lo largo de su
vida, le permiten adaptarse de distintas formas a esta nueva etapa de su vida, esto quiere
decir que aquellos adultos mayores que durante su vida fueron capaces de aprender a
usar diversas herramientas de afrontamiento, conciliacion o negociacién son los viejos
que son capaces de aprender nuevas formas de entender la vejez e incluso de
experimentar un envejecimiento exitoso y a su vez de poder socializar sus métodos con

aquellos que estén a su alrededor.

Como ya lo mencionamos en muchas ocasiones uno de los elementos més importantes
de la teoria de Rowe y Kahn(6) es el activo compromiso con la vida, visto como aquel
elemento cualitativo que le permite al ser humano compensar por aquellos sucesos que
estan fuera de sus manos, para el anciano que tiene una enfermedad crénica, sea esta
grave o no, las ganas de vivir (como algunos autores entiende el concepto) pueden
determinar una vision completamente distinta de esta situacién y pasar de sentirse
deprimido e incluso descuidarse a ser una persona alegre que establece nuevos vinculos
con personas que viven la misma situacion que €l o hasta con los mismo profesionales
que lo tratan. Algunos autores como Schulz y Hackhausen(93) sefialan que el factor
emocional es aquel que nos detiene de centrarnos solamente en el factor fisico cuando
hablamos de envejecimiento exitoso y nosotros coincidimos con esta idea al
encontrarnos con que la mayoria de nuestros entrevistados han contado con una

enfermedad cronica, hecho que en algunos casos implicaria una perdida significativa de
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la calidad de vida del adulto mayor, sin embargo, en nuestra investigacion pudimos
confirmar que el activo compromiso con la vida puede revertir este efecto ya que
incluso lo vuelven un elemento positivo al enfocarse en ver los tratamientos de estos
padecimientos como nuevas motivaciones para cuidar de su salud y por ende vivir una

vida més sana.

Un elemento importante con el que nos encontramos durante las entrevistas fue una
identificacion de las etapas de Peck(94) que fue el autor que propuso etapas de
desarrollo para adultos y adultos mayores y gracias a estas pudimos percatarnos que los
viejos exitosos se encuentran fortaleciendo las virtudes de las diferentes etapas, por
ejemplo pudimos ser testigos como todos los adultos de las entrevistas se encuentran
centrados en hacer las mejores elecciones frente a cada desafio, también aquellos
sujetos que cuentan con una pareja sentimental han logrado valorarlos/las mas alla del
aspecto sexual, otro de los elementos es que encontramos sujetos que se han vuelto mas
flexibles emocional y mentalmente, han logrado redefinirse méas alla del ambito
econdmico, se han tomado el tiempo de cultivar sus habilidades mentales e incluso
algunos de ellos se han topado con la etapa que este autor define como la més crucial;
Aquella en la que se llega a la aceptacion de la muerte en un proceso maduro y se busca

fomentar el legado que quedara para la familia y amigos.

Las estrategias de adaptacion que estos personajes han venido utilizando, son unos de
los elemento méas importantes de esta investigacién ya que si bien existen diversas
propuestas acerca de como el adulto mayor se adapta a sus nuevas condiciones pudimos
notar que todas versan sobre el mismo tenor, aunque reciban diferentes nombres todos
versan sobre la mismas acciones; el anciano que se encuentra frente situaciones de todo
tipo tiene muchas opciones, pero todas se reducen a que o se esfuerce mas y busque
formas de lograr que las cosas ocurran, o busca ayuda Yy se hace de accesorios
temporales o permanentes o de plano decide que hay ciertas cosas que no puede 0
quiere seguir realizando. En este sentido por ejemplo los modelos de afrontamiento
hablan més bien de como las acciones que la familia o los amigos tomen van a afectar a
la forma en que el sujeto reaccione, igualmente sugieren que las estrategias que cada
uno elija para enfrentar los diferentes retos de la edad tienen que ver con la personalidad
que estos han venido forjado y ademas sugieren ciertos estilos de afrontamiento de con

los cuales pudimos notar que si los relacionamos encontraremos que aquellos personajes
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gue estén trabajando un envejecimiento exitoso son los mismos que se encuentran

haciendo uso de un modelo de afrontamiento maduro.

En este sentido debemos puntualizar que otro de los elementos importantes para
nuestra investigacion es la parte de la percepcion de los adultos mayores como una gran
fuente de influencia, por un lado tenemos la autopercepcion, que como podemos notar
es un indicador importante del activo compromiso con la vida que cada uno de ellos
posee, esto quiere decir que aquel adulto mayor que se sienta satisfecho con su persona
sera el mismo que establezca amplias redes de apoyo y que busque fortalecer sus lazos
familiares, es este adulto el que quiere seguir viviendo una vida plena y es por esta
misma razén que sigue haciendo de su universo inmediato el lugar mas confortable
posible. Asi como lo sefialamos en la parte tedrica, en la parte préactica pudimos
comprobar que aquellos adultos mayores que se consideran viejos son los mismo que
empiezan a actuar como algunos de los estereotipos que surgen en torno a este
concepto, si bien existen las excepciones como el sefior H, la mayoria tiende a volver

este tipo de auto descripciones en profecias cumplidas.

Igualmente pudimos ser testigos de como la gente que asiste a estos grupos tiene un
referente completamente distinto de la vejez al poder experimentar aspectos distintos de
esta etapa con otras personas que han logrado entender a la vejez como algo que no se
carga, sino que se disfruta, esta experiencia ha logrado modificar la percepcion que los
asistentes tiene de si mismos y de la vejez en general, lo cual les permite adaptarse a las
diversas situaciones que esto conlleva de una forma completamente nueva y distinta a la
de aquellos adultos que viven su vejez alejados de estos grupos o solo en compafiia de
gente mucho mas joven. La asistencia a los grupos segun la propia referencia de
nuestros entrevistados les permite tener una vision mucho més activa de la vejez, les
ayuda a ser sujetos mas independientes y mas alla de la parte de la ayuda material que
los grupos puedan proveer es la parte del apoyo emocional y social lo que motiva la

asistencia a estos grupos.
En consecuencia nosotros podemos entender que las bases tedricas en las que

fundamentamos nuestra investigacion fueron acertadas en la medida en que puedan ser

usadas como una vision holistica del envejecimiento, visto como algo mas que una
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simple programacion celular como respuesta al paso del tiempo, sino mas bien como

una herramienta de adaptacion humana a la propia evolucion de nuestra especie.

Luego entonces podemos concluir que los adultos mayores que asisten a estos tres
grupos de la ciudad de Pachuca, Hidalgo son exitosos, en gran medida, gracias a que
han sabido utilizar estrategias de adaptacién, tales como la propia asistencia a los
grupos; lo que les ha permitido cambiar su concepcién sobre la vejez y disfrutar esta

etapa de su vida en total plenitud.

Limitaciones:

Si bien se pudo demostrar que el envejecimiento exitoso va de la mano con diversas
estrategias adaptativas que adopta el sujeto, teniendo como un pilar para lograrlo su
pertenencia al grupo, también debemos de mencionar que una limitante de este estudio
fue el tiempo de la investigacion en campo, ya que esto no nos permitio aplicar
comparativamente el dispositivo de investigacion a otras personas que no pertenecieran
a un grupo para observar como es que se presentan o no dichas estrategias; y con ello
eliminar en lo posible el sesgo que le imprime al estudio el haberlo realizado solo con
personas que forman parte de grupos ya estructurados. Razon por la cual se propone
continuar con esta linea de investigacion ahora en una fase comparativa para que de

esta forma se pueda realizar un analisis mas profundo acerca del tema.
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VII RECOMENDACIONES

Finalmente queremos hacer una serie de recomendaciones que creemos es
importante sean tomadas en consideracion en pro del bienestar de los adultos mayores
residentes del Estado de Hidalgo, ya que con base en los resultados obtenidos con
nuestra investigacion pensamos que pueden hacer una diferencia en la forma en la que
estos viven su vejez. En un primer momento debemos sefialar que es necesario seguir
fomentando la creacion de grupos de adultos mayores, como el de Arcoiris, el de Baile
de Salén del ISSSTE y el de Tai Chi Chuan, donde la gente pueda realizar actividades
no solo recreativas sino también de aprendizaje; asi como también se debe incentivar la
asistencia a estos grupos y a la generacion de proyectos que promuevan la integracion
de este grupo etario con la comunidad y el Estado.

Igualmente nos atrevemos a proponer la insercion de programas que ayuden a los
adultos mayores del estado a entender que son las estrategias de adaptacion y cuéles son
los diferentes métodos de resolucién de conflictos que pueden utilizar en distintas
situaciones, e impartirlos en las instituciones tales como el Instituto del Adulto Mayor,
el INAPAM, las casas de dia, los centros Gerontologicos Integrales, etc.; de esta forma
pretendemos conformar generaciones de adultos mayores que sepan utilizar las

herramientas necesarias para vivenciar el mejor envejecimiento posible.

Por otro lado creemos necesario el establecimiento de politicas publicas que permitan
que este sector de la poblacién reciba mas que apoyos econdémicos, que al final del dia
no le permiten al adulto mayor fortalecer su independencia econémica y por ende lo
vuelve una carga para las instituciones que dan este tipo de apoyos; Por el contrario nos
permitimos sugerir se creen nichos de oportunidades para esta poblacion, en pro de su
independencia econdmica, tales como los cursos de capacitacion para actividades y
proyectos productivos, apoyo a la vivienda, proteccion médica y asesoria psicoldgica

necesaria para este sector de la poblacion.
Siempre que se realiza una investigacion, acerca de cualquier tema es indispensable
hablar de lo que se ha obtenido de la misma, sin embargo es indispensable sefialar

aquello que no se alcanzé a vislumbrar, ya sea por fallas del investigador o incluso por
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gue no se esperaba en la planeacion original. Es por esta razon que a continuacién
nosotros hablaremos de aquello que creemos que se puede hacer para ahondar mas en el

area de la psicogerontologia y mas especificamente del envejecimiento éxitos.

Durante nuestra investigacion pudimos observar que cuando hablamos de
envejecimiento exitoso hay muchas variables que influyen y que nosotros por falta de
tiempo no pudimos explorar, es por esta razén que nos tomamos la libertad de sugerir
que para futuras investigaciones se tomen en cuenta factores tales como: el tipo de
estrategias de afrontamiento que el sujeto utiliz6 durante su adultez asi como los hébitos
de cuidado de salud fisica que llevaron a cabo durante en las etapas previas.

De igual forma creemos que la realizacion de un estudio comparativo entre las
personas que asisten a grupos de adultos mayores y aquellas que no, nos puede dar un
panorama un poco mas nitido sobre las diferencias entre estos dos sectores de la
poblacién, ya que, aun cuando las personas que participaron en esta investigacion
sefialaron la importancia que tiene la asistencia a estos grupos en su vision positiva de la
vejez al igual que en el desarrollo de un envejecimiento exitoso, no podemos saber cuél

es la vision de aquellas personas que por algiin motivo no asisten a estos grupos.
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IX ANEXOS

9.1 ANEXO A
REGISTRO DE OBSERVACION

Fecha:

Grupo:

NuUmero de Asistentes:
Tiempo de Observacion:

Ubicacién:
Semana:
Sesion:
Observadora:

Hora | Inscripcion

Sujetos | Observaciones
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9.2 ANEXO B

Guia de la Entrevista semiestructurada
I. Datos generales:

¢ Trabaja o asiste a algn otro grupo de adultos mayores aparte de este?
¢ Cual considera que es su rol dentro de este grupo y/o los otros?

I1. Importancia de la salud y su valoracion:

¢ Qué significa para usted estar saludable?
¢Qué importancia tiene para usted su salud?
¢ Cémo evaluaria su estado de salud actual?

I11. Estado de salud percibido:

¢ Coémo calificaria usted su estado de salud en los tGltimos 12 meses?
¢Cémo considera que ha cambiado su salud a partir de que cumpli6 60 afios?
¢ Qué tan satisfecho esta con su actual estado de salud?

IV. percepcion de cognicién:

¢ Qué entiende por estado mental?
¢Qué tan buena considera que es su atencion?
¢ Qué tan buena considera su memoria?

V. Activo compromiso con la vida:

¢ Qué entiende por compromiso por la vida?

¢ Te consideras comprometido con la vida?

¢ Cuales consideras que son tus lazos mas fuertes?
¢ Se considera o es feliz?

¢ Qué es lo que lo hace feliz?

¢Se consideras viejo?

¢ Cuales son las cosas que lo hacen sentir viejo?

V1. Envejecimiento exitoso:

¢ Qué entiendes por envejecimiento exitoso?
¢Se consideras un adulto mayor exitoso? Y ¢Por qué?

VII. Estrategias de Adaptacion:

¢ Qué estrategias consideras que has empleado para adaptarte a la vejez?

¢Cuales consideras que han sido tus estrategias para ser un adulto mayor exitoso?
Nota metodoldgica: Entrevista semiestructurada utilizando la técnica de preguntas

generadoras.
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9.3 ANEXO C

CAPACIDAD COGNITIVA

EVALUACION GERONTOGERIATRICA DE LA

INDICADOR Excelente Muy Bueno | Regular | Malo
Bueno
Apariencia
Sentidos

Comportamiento

Lenguaje

Animo

Pensamiento

Percepcion

Nivel de conciencia

Atencion

Orientacién

Memoria

Abstraccion y Juicio
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9.4 ANEXO D

UNIVERSIDAD AUTONOMA DEL ESTADO DE HIDALGO
INSTITUTO DE CIENCIAS DE LA SALUD
MAESTRIA EN CIENCIAS BIOMEDICAS Y DE LA SALUD

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Fecha:

Sr (a):

Identificacion:

En pleno uso de mis facultades, libre y voluntariamente manifiesto que he sido debidamente
informado y en consecuencia autorizo a que sean usados los datos recabados en la
observacién no participante, llevada a cabo durante cuatro semanas, en el grupo al que asisto,
asi como lo obtenido de la entrevista semiestructurada realizadas por la Lic. Gladys Balderas
Gonzalez como parte del trabajo de campo desarrollado en torno a la tesis titulada
“Estrategias de adaptacion y envejecimiento exitoso en tres grupos de adultos mayores en
Pachuca, Hidalgo”. Es importante sefalar que:

Se tomaron fotos y video de las actividades realizadas en el grupo.

Se realizaron anotaciones de los eventos relacionados con el tema de la investigacion.
La informacion sera de caracter confidencial.

No se usaran nombres reales.

La informacion no serd divulgada para fines ajenos.

o vk wnN e

No serd utilizada su imagen, grabacién de voz, ni datos personales para un fin ajeno a
esta tesis.

Por tanto, declaro estar debidamente informado y doy mi expreso consentimiento para el uso
de los datos obtenidos y su tratamiento responsable.

Nombre y firma
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9.5 ANEXO E

TRANSCRIPCION DE ENTREVISTAS

Entrevista Sr. H

Entrevistadora (E): Empezamos con su... nombre completo es ;(H qué?

Entrevistado Sr. (Sr.): H a sus 6rdenes

E.- Vamos a empezar emm... ¢ Trabaja o asiste a algun otro grupo de adultos mayores?

Sr.. mmmm mmmm jtrabajar no! He tengo algunas actividades que, que, en donde hay
lucro pero no es precisamente un trabajo, por ejemplo tengo un trio en donde toco

E: ¢(Generalmente se reline con personas de su propia edad o con gente méas grande, con
gente mas chica?

Sr.: pues mas bien con gente méas joven no, no, extremadamente joven, pero si con gente
mas joven.

E: ¢ Tiene hijos?

Sr.:si

E: ;Cuantos?

Sr.: cuatro

E: eh ¢alguno de ellos vive con usted?

Sr.. mm no (¢ hietos?) nooo nietos, nietos tengo como doce

E: jajaja ok (carraspea el Sr. en sefial de no decir la palabra ok) ha perddn jiji

Sr.: conmigo andese con cuidado he porque ya sabe

E: jajaja me voy a poner una liga para que cada vez que lo diga. ¢Lo visitan seguido?

Sr.:si

E: Bien, mmm ¢considera que su papel dentro de su familia es importante?

Sr.. mmm ¢actualmente? si, si por que recurren a mi cuando tienen problemas fuertes, no
econdmicos, jde todo tipo eeh!

E: Generalmente cuando Ilega a un lugar ¢su papel es de he de lider o de seguidor?

Sr.: de lider, j¢se nota no?!

E: (sonrio) si se nota. Mmm para usted ¢queé significa estar saludable?

Sr.: ¢estar saludable? bueno pues no tener ninguna enfermedad crénica de acuerdo a la edad
que tengo, para mi eso es estar sano (muy bien) bueno enfermedades leves, pues todos las
tenemos

E: muy bien ¢qué importancia tendria para usted el estar saludable de acuerdo a su vida?
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Sr.: haber haber haber no entiendo

E: Si es decir hay alguna evolucién dentro de la importancia de lo que es estar saludable
para usted a través de los afios o ¢siempre ha tenido la misma importancia?

Sr.: no, siempre ha tenido la misma, siempre ha tenido la misma importancia, la importancia
es estar sano (muy bien) poder desarrollarse por uno mismo y no tener, o ser (til.

E: ;Como evaluaria usted su estado de salud actual?

Sr.. mm regular

E: ¢por qué regular?

Sr.: Regular porque bueno ya hay cosas que podia hacer antes y que ahora ya no puedo
hacer, por ejemplo yo, yo corri mucho, fui muy corredor y ahora ya nada mas camino.
Bueno fui tan corredor que me vine de Zacualtipan a acéd este corriendo, trotando y
caminando

E: ¢Cuéanto tiempo hizo?

Sr.: Dure 2 dias, (jdos dias!) en el primer dia llegue hasta por Atotonilco me quede en un
hotel y ahi le dije, al, al encargado que me despertara a las 5 y de alla hasta aca hasta...
nada mas porque se me antojo y de eso hace como 10 afios ¢he? No crea que...

E: ha o sea que no tiene tanto; Y cuando dejo de correr

Sr.: no no no sigo corrien...trotando y caminando diario diario, diario, no dejo eso si, es
como comer

E: ¢Cuéanto tiempo lo hace?

Sr.: 1 hora (¢ 1hora?) 1 hora

E: ¢desde cuando tiene esta costumbre?

Sr.: uuy pues desde que entre en la nacional de maestros, desde los que seré ;14 afios?

E: desde los 14 afos. ¢Aparte de ese ejercicio y de las clases de baile, hace algun otro
ejercicio?

Sr.. mmm no, actualmente ya no. eh! Nada mas he... en la casa de usted, hago pesas, pero
como le dijera, poco tiempo como media hora de pesas. Eh eh ha ha se llama alterofilia no?

E: mjm efectivamente pero eso me... ¢y también es diario?

Sr.: diario

E: ¢se hace revisiones médicas continuas?

Sr.: jno! No me gusta, porque luego sale uno que no llega con un catarro y quiere que la
hagan a uno ajuste como general

E: claro es asi como los carros ¢no? Llega uno con una llanta ponchada

Sr.: claro y ya después hay que cambiarle todo el cigiiefial, (jajaja) y para que se complica,

le dia que le toque pues ya se murid y punto
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E: ¢De los ultimos 12 meses para aca ha tenido algin cambio significativo en su salud?
Sr.:no

E: bueno. ¢Y lo considera regular?

Sr.: lo considero regular (ok) mmmmmm

E: a partir de que cumple 60 afios (que) ¢registra usted algin cambio en su salud fisica?

Sr.: ¢a partir de que cumpli 60? (mjm) no

E: ¢ningun cambio significativo?

Sr.: cambio notorio jen el aspecto salud o en el... en €l? (salud) No. Tengo 68

E: ya son 8 afios acostumbrandose ¢Qué tan satisfecho se siente con su estado de salud
actual?

Sr.: jbuen, muy bien! Me siento muy satisfecho, de plano para que miento.

E: ¢haria algo para mejorarlo?

Sr.: No, yo creo que asi estoy bien he he, no puedo mejorar lo que considero que esta bien,
no puedo he he, aspirar a super bien porque ya la situacién no esta como para €so no se
puede, ahora meterse vitaminas polivit... es os es a mi se me hace que no es muy...
aconsejable pero bueno si tomo algunos medicamentos, suplementos alimenticios pero no
soy fanatico de ellos “hay voy a estar mejor con esto” jNo!

E: muy bien. ;Qué entiende usted por estado mental?

Sr.: Estado mental pienso, desde mi punto de vista es, el ejercicio que uno tiene a través de
su cerebro para recordar, proyectar eeh prolongar y foturizar sus actividades sus
actividades, sus acciones (mjm) es lo que entiendo yo

E. y usted considera ¢Qué su estado mental es bueno?

Sr.: he he si, si, si es bueno he en general, I6gico con los eeh detrimentos que deja la edad
esto es todo ser humano, todo he el cerebro va perdiendo neuronas, va se van alisando y va
unooo olvidandose de algunas cosas. La prueba esta en que le dije que me hablara para que
le dé... concediera esta entrevista. Si no tuviera yo ninguna des... yo le diria no me hable yo
Sé que voy a estar a las 4 en punto, pero, pero si en ese sentido, yo siento que si, Como como
como dice el Derbez: “ya se te va el avién” ya se me va el avion (sonrie) si se le olvida a
uno algunas cosas.

E: Generalmente ;Usted fue de buena memoria?

Sr.: Nooo, de super buena memoria, stper buena memoria, porque a los 8 afios me aprendi
un poema de Rubén Dario, que versa de, de san Francisco de Asis el santo francés de hee en
una situacion de un pueblo francés también se llamaba Gubbio en donde un lobo asolaba los
alrededores y mataba gente mataba animales y ellos le pidieron que, que les ayudara y Don

Francisco de Asis les ayudo rezo y mato al el lobo por dos dias y se cuenta que de ahi
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desaparecié el lobo jamas los volvié a molestar, esa es una. La otra San francisco fue el
primer estigmatizado del mundo, del mundo catolico pues, que este ¢si sabe usted que es
estigmatizado?

E: Si las huellas de la crucifixion

Sr.: &ndele, bueno. Entonces he he he y entonces Rubén Dario, un poeta Nicaraglense, hizo
un un poema que se llama “los motivo del lobo” que dura aproximadamente diciéndolo
tranquilamente 10 minutos y ese poema yo me lo aprendi a los 8 afios de edad. Asi que
imaginese si tendria 0 no buena memoria, pero no me lo aprendi por que quisiera
aprendérmelo mi padre me obligo “tU te vas” y cuidado he porque cuando decia él algo era
era...Y este...Entonces si si si me precio de tener, todavia me precio de tener buena
memoria.

E: algo que puede observar el dia que usted emm paso a leer las calaveritas es que las recito
de memoria y me parecié impresionante no ni siquiera volteo a ver las hojas

Sr.: Si, es que independientemente de que yo las hice y no cualquiera hace unas calaveras,
he digo no cualquiera no porque yo sienta que soy la gran cosa Sino porque, por que
definitivamente no a todos se nos da ese, ese como don que uno tiene yyyyy usted me da un
temay yo le hago un verso o le hago cualquier cosa y hay gentes que sufren mucho para eso
porque no se puede, no pueden hacerlo entonces yo tengo la, he tenido la capacidad para
hacerlo, que bueno, como tengo la incapacidad para las matematicas que nunca me
entraron.

E: jaja bueno yo creo que eso es un mal comdn he porque a mi tampoco me entraron.
Considera que ¢hay cambios importantes ademas de la memoria en su estado mental? como
atencion...

Sr.: No, no, es... todavia estoy normal me considero normal porque si no yo le dijera: pues
si fijese que a veces me pasa esto, no no

E: Si usted tuviera que evaluar numéricamente su estado mental ¢con que lo evaluaria?

Sr.. mmm pues solo un ocho no no nueve ni diez porque a veces si ya se me olvidan
algunas cosas (muy bien) pero si funciono en ese sentido de lo lo...

E: muy bien ehh. ;Qué entiende por, compromiso con la vida?

Sr.: haber he he repitamelo

E: ¢Qué entiende por, compromiso con la vida?

Sr.: bueno se me hace un poco ambigua la pregunta ;no? Oh abstracta, y maxime en este
sistema, aqui vamos a entrar en politica nuevamente, Yo por ejemplo quise ser masico yo
toco requinto y eso pero mi idea era ser un elemento pero masico, masico no intérprete,

porque mucha gente piensa que musico es aquel que toco un instrumento y no es cierto.
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Musico es aquel que crea e interpreta lo que crea, al otro nada mas se le llama intérprete
pero no queria ser nada mas un intérprete, y empiezo a estudiar en el conservatorio nacional
de México le dije a mi padre a los 8 afios, yo quiero ser musico. “si hijo yo quisiera que
fueras masico, pero como no tengo ni los medios ni las conexiones no creo que se pueda
pero lo vamos a intentar”, lo intentd y no no hubo respuesta porque desgraciadamente en
nuestro sistema no entremos a donde queremos entrar, entramos a donde podemos entrar
¢Si? Y esta es una realidad que se la discuto a todo el que quiera, entonces me dijo “como
no puedes ser musico vas a ser maestro como yo” ¢l era maestro rural y yo dije “bueno no
es lo mio” yo dije entre mi, “bueno pss de que me diga yo hay que voy a hacer, hay que
bueno que voy a ser maestro”, pues no, sin embargo a los 2, 3 afios ya me mandaba a dar
clases, con sus alumnos “a ver ven para aca dale esta clase de esto, mafiana les vas a dar
esto” asi que cuando yo hice mi examen de admisioén en la nacional de maestros yo tenia
once afios (¢j11 afios!?) Si pero, pero 11 afios porque antes estaba la antes estaba la nacional
de maestros y la secundaria anexa a la normal entonces ya yo entre practicamente a la
secundaria pero de la escuela nacional de maestros. Pero a la escuela nacional de maestros
entonces hicimos el examen 5000 para quedar 500 y yo estuve entre los afortunados que
quede en la, la nacional de maestros asi fue como ingrese a la situacion del magisterio
porque de ahi termine la secundaria, me segui a la normal, me segui a la normal superior y
después a leyes, a la universidad. Pero estudié lo que nunca planee estudiar

E: claro lo suyo era la masica

Sr.: La musica, ahora que me hubiese ido, bueno me hubiese bien porque lo deseaba con el
alma pero en los otros aspectos, ya no le puedo decir si a través de la musica hubiera yo
adquirido fama si a través de la fama hubiera yo adquirido soberbia si ademas de la soberbia
iba yo a adquirir vicio, adicciones y a lo mejor me hubiera ido mas mal. Sin embargo la idea
primordial para mi era: La musica

E: si me dice usted que el compromiso con la vida es algo que se va dando, (se va dando)
¢usted se siente comprometido con la vida? Mmm (mmm)

Sr.: no, yo pienso que no, y no me siento comprometido con la vida, porque en primer lugar
yo no pedi venir ¢si? Y en segundo lugar, todo ese simulacro o toda esa pleitesia que a
veces se nos vende y principalmente a las madres, que yo las respeto mucho, pero no hago
mas que decirle a usted lo que he leido, he que se les pone en un pedestal “y que santas y
que”, no es cierto. Socrates decia yo no soy méas que el producto de una noche calenturienta
de mi madre, punto. Y eso es tan real como, como lo era él, (mjm) como lo era Socrates. Si

adelante.
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E: mmm de los lazos que usted tiene, por ejemplo la familia, los amigos, los grupos (mjm)
¢cuales son los que considera mas fuertes?

Sr.: bueno los familiares (con tono condescenciente) (ya) toda la vida familiar

E: que en este caso seria ¢su esposa y sus hijos?

Sr.: si, si en la secuencia légica ¢no? Tios, sobrinos, ya padres no porque ya no tengo

E: mjm. ¢Se considera usted una persona feliz?

Sr.: si, muy feliz fijese, muy feliz.

E: ¢Por qué cree que es feliz?

Sr.. emm porque pues al contrario ustedes, no tengo penas grandes ni tengo necesidades
que no pueda solventar (muy bien) de ningun tipo.

E: muy bien. {Se considera viejo?

Sr.: mmm si, si, si, ni me considero de la tercera edad, ni adulto mayor yo soy viejo, porque
esa es la palabra que debe utilizarse sin embargo aqui en nuestro sistema adoramos siempre
la pildora en en y entonces este esa es la desgracia también de esta pueblo, que a todo le da
una... no, no, no yo soy viejo yo no soy ni adulto mayor, ni tercera edad no, no, no. (¢Usted
cree que...?) sobre todo mira este anciano es como dandole un he concepto de ternura no,
no, No que pasa con un arbol cuando tiene miles de afios, con un ahuehuete, se vuelve viejo,
no se vuelve arbol de la tercera edad jajajaj (jajaja muy bien)

E: hay un concepto llamado envejecimiento exitoso, ¢me podria usted dar un ejemplo de
cémo lo entiende?

Sr.: si, he mire envejecimiento... exitoso para mi consiste en disfrutar la edad que uno tiene,
en no tener problemas de salud que es lo elemental, porque a posteriori, todo es por
afladidura como dice la biblia “teniendo salud, tienes todo” tienes todo, tienes ganas de leer,
ganas de seguirte preparando, ganas de de seguir estudiando de llevar a cabo actividades
gue no son necesariamente propias de jovenes uno puede hacer y creo yo que esa es la esa
es la forma de llegar satisfactoriamente a la vejez.

E: Muy bien, ¢usted se considera exitoso?

Sr.: Si, si, yo me considero exitoso, dentro de, dando, dando a conocer que el éxito para mi
consiste, en estar bien, en que mi gente esté bien y que pueda yo alternar con todo mundo
en una forma arménica y bonita no tener ningun problema de tipo sentimental o moral en
especial.

E: ¢cédmo cree que llego a este estado de éxito cual cree que es la clave?

Sr.. mmm la clave pues, trabajo sefiorita, trabajo, preparacion en relacion a la lectura, yo leo

muchisimo me gusta mucho leer y cada libro que usted va leyendo lo va proyectando a
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como un... si se trata de seguir camino el libro lo lleva le dice “no es por aqui” y es muy
bueno

E: ¢cudl considera usted que seria una buena recomendacion para aquellos adultos que no se
sienten exitosos?

Sr.: Bueno es que primero habria que ver, el por qué no se sienten exitosos, si no se sienten
exitosos puede, puede determinar a la mejor por su estado de salud, y yo les aseguro a usted
que si yo tuviera por ejemplo artritis reumatoides no me sentiria a gusto y todo ese animo
que tengo para todas las cosas se vendria abajo yo pienso, porque aun cuando quisiera yo
realizar una cosa, no podria hacerlo y eso seria triste ;no?

E: y en el caso de que si tengan el estado de salud pero aun asi no se sientan exitosos

Sr.. mm bueno yo pienso que en ese caso, tiene mucho que ver la preparacion, las
costumbres, los buenos 0 malos consejos que se les den

E: pues eso seria todo, muchas gracias

Sr.: uuuy para eso me hizo venir tanto

E: generalmente los adultos con que he trabajado tardan un poco mas en responder las
preguntas aja y le calculamos una hora por esa misma razén.

Sr.: Entonces obvio me esta diciendo usted que tengo una agilidad mental todavia

E: le estoy diciendo exactamente eso. De nuevo muchisimas gracias por su apoyo.
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Senor E

E.: ¢Aparte de este grupo va a otro grupo de adultos mayores?

Sr.: si

E.: ¢Cual cree que es su papel dentro de este grupo?

Sr.: ¢de adultos mayores? (mjm) pues hasta ahorita solamente he estado en el coro de
adultos mayores 2 clases (mjm) pero no me gusto pues porque yo aprendi en 25 afios hacer
musica de solfeo y toco la guitarra algo de teclado entonces no me gusto como el joven
maestro relativamente dirige el coro a una sola voz.

E.: mjm

Sr.: entonces y mi actitud ahi fue de amistad y de amenizar algunas veces que no va el
profesor... yo quisi...yo lleve ya mi curriculum a este club de adulto mayor municipal en
donde les dejo toda la informacion por si quieren aprovechar mis conocimientos y mi
experiencia para compartirlos con los compafieros y compafieras adultos mayores
obviamente con una retribucién econdémica (claro) espero que se dé y si no pues este ahi
estamos porque yo ya tengo el conocimiento y la técnica para organizar un grupo de baile
de salon. Me fascina bailar pero que no sea nada mas de pues de cortesia. Porque pues
hemos invertido mucho tiempo horas tiempo y dinero también con los amigos ahi les he
sugerido cuando quieran que les de platicas de nutricidn, superacién personal, como luchar
contra los sentimientos de soledad y depresion y como ocuparnos en nuestro tiempo o
ensefiandoles a tocar guitarra, espero que se dé y si no la lucha se hizo, porgque ahi donde yo
voy tienen como 7, 8 guitarras y ni se usan

E.: ¢usted como cree que le ayuda el venir a estos grupos?

Sr.: uy ayuda mucho porque carga uno como decir carga uno baterias carga uno baterias el
hacer el ejercicio esta uno evitando problemas de osteoporosis, depresion, salud mental que
si no lo hiciera estaria pues propenso cualquiera de los problemas de salud en el adulto
mayor Y la sociabilizacién o sociabilizar con la gente platicar saludarse, es muy importante,
la risa, la terapia de la risa pues también por eso vengo a estos grupos y a los otros aunque
en los otros toman mucho pero esa es la bronca de aquellos... Porque yo yo no tomo, cada
quien con su vida

E.: ¢qué entiende usted por ser saludable?

Sr.: saludable entiendo pues el que no me duela nada.

E.: ¢usted se considera saludable?

Sr.: si, si independientemente de que soy hipertenso desde hace 32 afios y diabético desde

hace un afio me siento saludable, estoy saludable.
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E.: ¢qué hace usted para cuidar de su salud?

Sr.: simplemente la dieta sin cloruro de sodio, sin sal, sin azlcar, y tomando los endulzantes
naturales que no tengan calorias y no fumar, no tomar casi vino solamente vino tinto una
copa al dia, eso es este para estar saludable, el ejercicio ya sea caminatas o bailar, me gusta
nadar pero pues no se puede.

E.: si tuviera que evaluar su estado de salud del 1 al 10 ¢qué calificacion se pondria?

Sr.:9

E.: ¢qué cree que podria mejorar?

Sr.: ¢de la salud?

E.: mjm ¢como cree que la podria mejorar?

Sr.: es que es una palabra muy dificil pero la vamos a contestar. Con una pareja, afines a mi
personalidad.

E.: a partir de los altimos 12 meses que le diagnostican la diabetes ¢;como siente que eso
cambia su salud?

Sr.: pues al principio cambia drasticamente, porque en menos de 1 mes baje como 9 kilos y
totalmente débil, casi estuve en terapia intensiva, pero gracias a Dios a los médicos a las
atenciones de mis familiares, de mi hija mayor y de la medicacion pues, sali adelante no me
deje llevar por el ¢por qué a mi?, no al contrario di gracias a dios porque me mando esta
enfermedad ¢por qué me la mando? Pues quiza para probarme y la he ido superando con dia
a dia a dia a dia. Precisamente mafiana me toca ir a la cita mensual

E.: ;cada mes la controla?

Sr.: estoy controlado en diabetimss. (aah) diabetimss.

E.: cuando usted cumplid 60 afios ¢sintié que hubo algin cambio importante, en su cuerpo?
Sr.:no

E.: ¢qué tan satisfecho se siente con su salud ahorita?

Sr.: pues 100%, ya ve usted... ya ves como bailo y ahorita en el momento que se le sentia el
rock and roll y no importa que llegara a fallar la maquina, lo pongo pero que sea
escuchando.

E.: ;como considera usted su eh estado mental en este momento?

Sr.: ¢mi estado ah mental?...pues yo lo considero también bueno, mmm he llegado a caer
ligeramente en depresion y de inmediato reacciono y empiezo a llevar a cabo todas las
sugerencias y técnicas que nos dan para no caer en depresion aungue si llegara a haber un
problema serio pues no sé hasta qué punto la genética intervenga como intervino en lo de la
diabetes, pero pues si mi salud mental es pues positiva, no me dejo dominar por la, pues la

que dice ser mi pareja y que no es mi pareja.
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E.: jajaja ¢por qué dice que no es su pareja?

Sr.: porque tiene mas de 1 afio que no tenemos intimidad porque es sUper celosa super
celosa, sUper posesiva.

E.: ¢pero siguen saliendo?

Sr.: si, si como, yo digo que como amigos ella dice que no mmm pues como td digas
(jajajaja) ¢cudl es el problema?

E.: jaja ja ¢qué me puedes quitar?

Sr.: si

E.: muy bien mmm ¢generalmente se le olvidan las cosas o tiene buena memoria?

Sr.: bueno, si tengo buena memoria, ahora no sé si sea el proceso senil de 71 afos, el que,
pero yo no he visto que no solo a mi, el que, por ejemplo se me han quedado las llaves en la
chapa de la puerta, salgo de la casa de usted... (Gracias) y este ay se me olvido por decir mi
medicamento que cargo cuando, y ahi va pa’tras o se me olvido el celular o sea empiezo a
analizar que tengo que llevar y va de nuez son asi, pero de que se me olvide que yo deje la
Ilave de la estufa prendida no y tengo una hermana mucho mas joven que si le paso ya.

E.: ¢qué tan buena considera su atencion?

Sr.: ¢atencién hacia algin evento hacia la vida?

E.: ¢(puede usted poner atencion a muchas cosas al mismo tiempo o se satura rapidamente?
Por ejemplo puede usted estar viendo la tele y escuchando a alguien o...

Sr.: ¢asi como divadentro o como se le llame? No mucho, no, prefiero estar en una sola
aunque si puedo estar oyendo una pléatica y viendo la tele pero voy a centrarme en alguna de
las 2.

E.: ok, si tuviera que evaluar su estado mental del 1 al 10 ;,cémo lo evaluaria?

Sr.: ¢esta grabado? (Si) es que soy bien pendejo.

E.: jajaja ok

Sr.: jajaja no pus del 1 al 10... ;mi qué?

E.: su estado mental.

Sr.: ya vio ya se me estaba olvidando mi estado mental ;del 1 al 10? Hijole, pues yo le
pongo 10 no porque sea presuncion pero...

E.: muy bien ¢qué entiende usted por compromiso con la vida?

Sr.: ;compromiso con la vid...? Ser feliz

E.: Ok ¢usted se considera comprometido con la vida?

Sr.: si y conmigo, conmigo.

E.: ¢cudl piensa usted que es su relacion mas fuerte en este momento, su relacién emocional

mas fuerte?
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Sr.: ;familiar o de pareja o...?

E.: ¢la que usted me diga que considera que es mas importante?

Sr.: la relacion con mi hija mayor, en este momento.

E.: usted me dijo que se considera muy feliz, ;qué cree que lo hace feliz?

Sr.. mmm... me hace feliz el ver un dia soleado, aun un dia nublado, sentir el aire como me
lastima porque esta frio. Me hace feliz por ejemplo ver los arboles las flores, me fascina ver
la flores eso me hace muy feliz, las flores. El ver como un animalito irracional pide caricia y
se las doy, me hace feliz. Hay una parte por el Hiloche, del Hiloche a Huasca, me fascina
toda la vegetacion que veo ahi. Me hace feliz cantar porque también canto.

E.: ok ¢usted se considera viejo?

Sr.: no y no es que este contra la naturaleza eh, mi hija es joven me dice: papa, ya actla
como de tu edad. Pero sabes que no, estas mal. Y gente me ha felicitado, mucha gente:
sefor lo felicito. ;Por qué? Por su forma de ser. El afio... en este afio, en octubre me fui a la
feria solo y me meti al circo y me compre una nariz que prende y apaga, me la puse adentro,
asi mas o menos iba, saliendo por el area de restaurantes llevaba mi nariz, la gente se me
quedaba viendo y luego me ve un joven como de 38 afios mas 0 menos que estaba en uno
de los negocios, y me llama... ah primero de lejos me levanto el dedo, me acerco y le digo
este que paso? Dice: Oiga lo felicito asi quisiera que fuera mi papa, momento perate perate
es que pues estaba disfrutando de la vida y el hecho de que me ponga una nariz no quiere
decir que esté haciendo el ridiculo si alguien lo piensa pues es su problema.

E.: ¢Cudles son las cosas que a usted lo hacen seguirse sintiendo con esta energia?

Sr.: El baile. El baile, el canto. Ir a cantar con el grupo que estoy, a mi me fascina. Digo
hasta nos pagan.

E.: claro, de pilon. Jejeje. ¢ Qué entiende usted por envejecimiento exitoso?

Sr.: ¢envejecimiento exitoso? Pues llegar a esta edad 0 mas, pero sin estarse quejando ni de
la vida ni de nuestro entorno en general. Por, mira aqui podriamos hacer un pequefio
paréntesis yo podria decir yo, cuando era vendedor yo decia, voy a ser el mejor vendedor de
este negocio, de esta empresa y lo llegue a ser. Ahora quiero ser jefe de division o sea mas
debajo de gerente, y estudiando y trabajando lo logre, y no haciendo la barba y no siendo
servil sino servicial y luego llegue a la gerencia igual y luego en otra empresa y en otra y en
otra y en otra. Entonces mis hijos pues no me pueden decir: papa alguna vez te vi borracho
0 te acabaste una cajetilla de cigarros no y las paradojas de la vida 2 de mis hijos son AA.
Eh. Ahi su mama no los pudo controlar porque nos separamos cuando estaban en la prepa.

E.: Y ella se quedd con el control de los hijos
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Sr.: Ella se quedd con el control de los hijos. Porque ella decia: a mi ya no me sirves, asi
mira agarra tus tiliches. Y con el tiempo quiza se dio cuenta como iba a ser, de que le hace
falta al hijo varon o mujer, la figura paterna.

E.: Claro. Siempre

Sr.: a fuerzas. Si asi es.

E.: ¢usted se considera exitoso, en este momento?

Sr.: si

E.: ¢por que cree que es exitoso?

Sr.: mira soy exitoso porque a veces en la calle encuentro gente que me conoce de muchos
afios y dice maestro. Le di cursos hace un chorro de afios y se acuerdan y dicen gracias por
todo lo que aprendi de usted. Eso es el éxito. (Claro) Claro.

Sr.: Saber que te lo debes a ti a que tu pusiste el ejemplo. (Interrupcion)

E.: ¢que considera usted que son las estrategias de adaptacion a la vejez?

Sr.: ;estrategias de...? muy buenas muy buenas pero bien difundidas por todos los medios
que actualmente tenemos de difusion, que no sea lavada de coco que no hagan proselitismo
los politicos en base a la senectud o en base al adulto mayor para pararse en cuello por los
medios de difusion, television, periddico, radio, etcétera, de que al adulto le hicieron esto,
que al adulto le hicieron lo otro, hoy le dije a la jefa esta del adulto mayor: quiero ver si es
cierto todo lo que pregonan al adulto mayor, a ver si, que realmente se lleven a cabo y que
nada mas unas cuantas gentes para la fotito y que salga en el periddico todo lo que hicieron.
No, que si hay por ejemplo un grupo de baile por ejemplo de los adultos mayores para que
se desplacen que les paguen el autobus que les den la comida, que no, yo estoy pagando
una cuota ahi en el adulto mayor, que no es mucho pero para mi si 25 pesos mensuales, que
lo absorba el, ¢cuanto se gast6? ¢Cuanto se gasta en cada sexenio de transicién de poderes?
No vamos tan lejos... hijos de la... que realmente se nos vea como lo que el adulto mayor
es como un hombre o mujer de respeto con una experiencia vasta que dieron su vida en los
trabajos que hayan ejercido de primer nivel, de segundo tercero etcétera pero que se les
valore. Y yo lo he platicado con mis hijos y mis nietos porque nos van relegando. Hemos
ido a bailar muchas veces a la casa de la tercera edad y que tristeza, no sé si nada mas ese
dia los adultos para aca y que la sefiora del gobernador y que todos los dias sera asi o0 solo
para sacar las notas periodisticas. Y nos va relegando nuestra misma familia. Muchos de ahi
de los sefiores: ya no me vienen a ver porgue les deje todo y ya no tengo dinero. Asi. La
triste realidad.

E.: si si si por ultimo si usted le tuviera que dar un consejo a una persona de 85 afios sobre

codmo ser exitoso ¢qué le diria?
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Sr.: primero: dios te permite vivir, si, disfratalo, disfratalo y sin someterte trata de llevar a
cabo lo que sea bueno para ti si porque el abuelito el abuelo yo lo veo con mis nietos
aungue me llevo con ellos para ponerme a su nivel: pinche guero lo veo y pinche Betito.
Pero porque me bajo a su nivel para poder llegarles, o sea ser un hombre de edad, que a la
vez inspire uno respeto no se encajone uno en el viejito grufidén que ya no quiere que quiere
que todo que vamos yo todo lo sé porque ya soy viejito no hay que aprender nunca se
termina de aprender, eso le diria a una persona ya adulta y que no se de por vencida nunca,
si el destino te derriba, si todo tu camino es cuesta arriba si a tu caudal se contrapone sin
que haya tregua pero no te humilles.

E.: muchisimas gracias es usted un sol.
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Senor E J.

E.: Vamos a empezar con eh: ¢ Cuél es la importancia que tiene el grupo para usted?

Sr.: Bueno, te voy a platicar, digamos, para mi no tiene mucha importancia, ¢verdad? La
importancia se la ha atribuido, digamos, mi sefiora ya ves que es la coordinadora del grupo,
y ella inicialmente empezé a ir a clases, siempre ha hecho ejercicio, ¢ves? Ella ha bailado
folclor y a estado en varios grupos de baile y aqui llego y esta apoyandolos, inicialmente yo
no iba a clases ¢ves? Después ya empezaron con lo del danzon y me dijo oye pues vamos
para que... y por eso es que voy nada mas a eso aja pero no a mi se me hace relativo...
admiro mucho digamos a algunas personas que estan ahi, que digamos una de ellas es
Gonzen, Elizabeth, que segun dice ella que estd muy enferma ;ves? Ha tenido quien sabe
cuantas operaciones y esta muy mal, ¢ves? Dice que muchas veces esta, este en el sanatorio
y la llevan a internar varias veces asi, ya casi para entregar cuentas y esta afiorando ir a, a
las clases de baile ¢ves? Dice, alguna vez me ha platicado, ayer estaba yo en el sanatorio, y
¢qué haces aqui?, no pues es que esto es mi vida y yo digo de veras hay que tener una
pasion de veras por algo ¢verdad? y yo a veces no lo comprendo porque digo yo, yo no lo
haria primero es la salud.

E.: ok y usted ¢por qué tiene pasion?

Sr.: ah pues, mira a mi me gusta, si me gusta hacer deporte me gusta mucho la bicicleta de
montafa, la natacion, la lectura pero asi una pasion, como dice la cancién: la pasion me
domina, no. Soy muy equilibrado

E.: ok me dice que para usted es primero la salud, ¢qué significa para usted estar saludable?
Sr.: pues estar en las condiciones eh optimas de acuerdo a, a las circunstancias y al lugar.

E.: por ejemplo ¢en su caso que seria?

Sr.: ay ahi ya me voy a empezar a contradecir ¢ya ves? (jejeje) porque tengo algunos males
que digo ya ahorita me voy a atender, voy a ir a ver al doctor voy a... y no lo he hecho
ives?

E.: ;tiene condiciones cronicas?

Sr.: este, digamos ¢alguna afeccidn cronica? (mjm) pues si una o 2 bueno cronicas que han
aparecido con el tiempo ¢verdad? no son digamos desde la juventud o la adultez ;no? Sino
Gltimamente, digamos ya empiezan los dolorcitos de que ya me duele aqui o que me duele
aca la pierna, que... pero pues no le hago mucho caso

E.: ok si usted tuviera que evaluar su salud de manera numérica del 1 al 10 ;que calificacion
se pondria?

Sr.: le pondria como un 8
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E.: un 8. ;{Porque un 8?

Sr.: un 8 porque me falta todavia para poder, considero que puedo tener mejor salud y una
calificacion menor tampoco porque comparativamente con muchas personas que conozco
estoy mejor que ellos.

E.: ok ¢qué cree usted que podria hacer para tener esta mejor salud?

Sr.: pues principalmente, digamos atenderme y después este, dedicarme un poco a hacer
condicion fisica y este entregarme un poco mas a las disciplinas fisicas ¢verdad? deportivas.
E.: ok ;ahora mentalmente como se siente usted?

Sr.: bien, bien, bien, bien, muy bien.

E.: ok como es su memoria, ¢como la evaluaria usted?

Sr.: siempre he sido medio desmemoriado ;ves? (ok)... digamos a todas las personas les
digo casi regularmente: quihubo manito ¢como estas? Porque, porque no me lo aprendo los
nombres, pero eso ha sido desde la juventud ¢ves?

E.: entonces ¢no ha habido un cambio importante?

Sr.: si no, no ha habido un cambio importante, digamos hago sudokus, este, crucigramas,
leo para entretener...y he tratado de aprender digamos hace ano y medio me hice el
proposito de aprender algo de piano y actualmente pues estoy tocando un poquito de
piano... (Que bueno) y creo que todavia hay muchos retos por delante para hacer para
aprender para mantener el cerebro este... activo.

E.: ¢cuéntos libros lee regularmente al mes?

Sr.: ¢al mes? Como ,1 y medio o0 uno

E.: si tuviera que evaluar numéricamente su estado mental ¢ qué calificacion se pondria?

Sr.: ...8.5, jajaja.

E.: jajajaja muy bien, ¢por qué 8.5?

Sr.: porque, pues si 0 sea no tengo la, te digo no de acuerdo a lo anterior que te platique
pues no, no creo alcanzar el 10, nunca y este... y a veces platicando con algunos amigos o
esto, esteee me doy cuenta de que.... pues todavia estoy bien ;ves?

E.: ¢qué entiende usted por activo compromiso con la vida?

Sr.: (activo compromiso con la vida?....pues vivir la vida, este con el compromiso de
vivirla ¢no? ¢Verdad? Porque puedes vivirla nada méas sobrellevandola o puedes vivirla
digamos, comprometiéndote a todavia estar vigente en muchos campos, en todos los
campos de la vida en el intelectual, en el deportivo en el laboral, en el afectivo.

E.: ¢usted se siente comprometido con la vida?

Sr.: si me siento comprometido aunque a veces digo bueno pues ya como que... algunos

indios norteamericanos en... en este, cuando peleaban a veces entre ellos se levantaban y
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cuando salian que tenian que ir a pelear decian: hoy es un buen dia para morir, ¢;ves? Y
entonces digo este, pues como que también he cumplido muchas de mis expectativas y creo
que cualquier dia es bueno para... para entregarse, y siento que asi me voy a ir ;ves? Como
que me voy a dejar ir pero también he pensado sobre todo a ultimas, ultimas fechas de que
como que... a medida que va uno viviendo y va uno creciendo como que quiza se da uno
cuenta del valor de la vida y como que.... A lo mejor me arrepiento, jajajaja. (Claro) mi
mama vivid, murio a los 98 afios ;ves? Hace 2 ail..., hace un afio, y mi mama tenia mucho
miedo a morir, tenia este...se aferraba mucho a la vida ;eh? Y digo, yo este, a veces me
preguntaba o a veces me entero digamos de la situacion fisica de algunas personas y digo
pues para que seguir viviendo asi ¢no? pero sin embargo y ahi es a donde entra lo que, lo
que te referi ;no? De que, de que pues a lo mejor a través del tiempo vas a amando mas la
vida, le vas encontrando otras cosas o... otras anclas que, que no te dejan ir.

E.: ¢cudl es la relacion mas importante que usted tiene en este momento?

Sr.: ¢la relacion que? ¢ Sentimental?

E.: emocional, laboral, la que usted cree....

Sr.: emocional, pues la de mi familia y mi trabajo, mi familia y mi, mi trabajo mi familia en
cuanto a mi familia directa de mi esposa y mis hijos y nietas y mis hermanos... ;verdad? Y
el trabajo pues porgue de esta manera pues me mantengo activo y en todos los sentidos.

E.: ¢qué entiende usted por envejecimiento exitoso?

Sr.. ¢envejecimiento exitoso? Pues seria yo creo que precisamente ese ¢no?, saber
aprovechar ese momento del envejecimiento para sacarle provecho también ;cémo? Pues
hay, hay instituciones que, que se dedican a promover el entretenimiento, y entendiendo
como entretenimiento no nada mas la distraccion sino este digamos el trabajo la creacion
¢verdad? Para, para los adultos mayores.

E.: ;usted se considera exitoso?

Sr.: si yo creo que si...... no me preguntes porque pero yo creo que Si, jajajaja

E.: jajaja no le voy a preguntar porque jajajaja no le voy a preguntar por qué, le voy a
preguntar del 1 al 10 ;qué tan exitoso se siente?

Sr.: un 8 igual, (jajaja) 8.4 ponle. Jajaja.

E.: ok (jajaja) ¢conoce més gente a la que usted defina como exitoso?

Sr.: si como no.... Bueno a més gente ;como de que edad?

E.: de 60 para arriba

Sr.: ah.... Pues si.... si si si conozco MA&s gente.

E.: ¢usted por qué los definiria como exitosos?
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Sr.. pues porque estan ya en una situacion digamos este...satisfactoria para ellos de
autosuficiencia...y también todavia de compromiso, que son pocos eh los que conozco de
mas de 60 he, o sea regularmente es mi generacion y para abajo no convivo con gente mas
grande que... (;Siempre ha sido asi?) Nada mas con los de la clase que son mas viejitos
jajajaja.

E.: jajajaja ¢siempre ha convivido con gente de su generacion para abajo?

Sr.: si, si, si, si casi no... muy poco.

E.: ahora si yo le hablara de estrategias de adaptacion ¢usted que entenderia por esto?

Sr.: pues la capacidad precisamente de, de aceptar los cambios, de cualquier tipo ¢no? tanto
fisico, como intelectual, como... sentimental, hay que estar dispuestos a los cambios, o sea
los cambios... la vida es cambiante, nada es estatico ¢verdad? y digamos pierdes o te deja tu
pareja, mueren tus seres queridos o tus amigos, esteee dejas de trabajar.... muchas
circunstancias que hacen que tu vida se pueda ver afectada, pero pues uno tiene que tener la
capacidad también para... por eso te digo que a lo mejor no soy muy apasionado ¢no? Y
digo bueno pues yo me adapto.

E.: ok a lo que suceda.

Sr.: pues si.

E.: bien, ¢qué estrategias cree usted que utilizo para adaptarse a llegar a la adultez mayor?
Sr.: pues quiza la lectura seh? Quiza la lectura y, y este... yo eh... pues he practicado
algunas disciplinas un poco de meditacion de tai chi de yoga y.... me interesado digamos
en, en programas asi de, de ese tipo... y leido de tal manera que, que... tu raciocinio, tu
capacidad de aceptar las cosas pues he, es mas facil ¢no? Es mas facil, se da mas
facilmente, que si no, si no lees si no te enteras sino, como que estas muy acartonado nada
mas (mjm) en una linea tiene que ser uno un poquito mas.... Mas este maleable, mas ductil.
E.: si usted tuviera que darle un concejo a una persona de 80 afios sobre como envejecer
exitosamente, ¢qué le diria?

Sr.: ¢sobre como envejecer exitosamente?... Pues le propondria digamos que asistiera a los
grupos de ayuda ¢no? a los grupos de, de encuentro de, de esas edades ¢no? porque yo creo
que son buenos, ayudan. Una de mis hermanas fue a sacar su credencial del INSEN ya es
insensiada, ¢eh? (jajaja) Y este, y entonces ella habia practicado algo de yoga y ahi se
encontrd con algunas personas y algunas que ya conocia y este, y me comenta, me dice: no
de veras que, que es bien bonito hay mucha gente este, he te llevas con todos practicas
muchas cosas, hay mucho entretenimiento, si uno quisiera dedicarse, este, dedicarle

bastante tiempo a eso hay oportunidad, porque hay muchas cosas que se pueden hacer ;no?
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E.: por ultimo, si usted tuviera que evaluar como estd envejeciendo ¢qué evaluacion se
pondria?

Sr.: ;jestoy envejeciendo...?

E.: (0 no estoy envejeciendo? jajaja

Sr.: es, es, no. no, no es dudoso eso de aceptar que estoy envejeciendo ¢eh? Es dificil, uno
se resiste ¢ves? (OKk) uno se resiste uno siente que aun no le llega a uno, aunque, aunque
cronologicamente ya estd uno dentro de, dentro de ese pardmetro ¢(no? Porque ese
parametro lo ha establecido la sociedad ¢verdad? (mjm) Que dice de tal edad a tal edad eres
nifio, después eres puber, después eres joven, después eres adulto, después eres de la
segunda generacion o de la tercera edad, pero todo es relativo ¢no? inclusive hay paises que
dicen que ya no hay tercera edad sino... cuarta edad que la tercera edad es... no me acuerdo
ahorita del término de la tercera edad de que todavia no, no van declinando ¢/no? Y es lo que
por ahi también hay alguien que escribid que dice “si tuviera, si hubiera tenido la
experiencia que tengo ahora, con la juventud anterior ¢verdad? hubiera logrado muchas
cosas” y todavia hay mucho por experimentar mucho, mucho, mucho ;ves? porque nunca
podemos, vamos a poder vivir ni tener todas las sensaciones y emociones y experiencias
que se pueden dar en la vida. Mjm entonces si tu quieres hay para seguirle para adelante
¢no? y estoy envejeciendo. Jajaja estoy creciendo con conciencia. Mjm

E.. Hay un autor que dice que, no lo queremos aceptar pero envejecemos desde el dia en
que nacemos

Sr.: Es cierto, eso es cierto, es cierto pues ya, es, es como decir también no este... vamos
muriendo todos los dias porque desde que nacemos ay estamos, ya estamos en la cuenta
regresiva jno? Aja inicialmente decimos, “no vamos, se van acumulando los afios” no. los
vamos perdiendo (mjm) mjm

E.. Exactamente pues yo te agradezco muchisimo, muchisimo muchisimo, le dije que era

corto
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Senora J

E: ¢Su nombre completo?

Sra.: J... para servirle

E: ¢Usted asiste a otro grupo de adultos mayores a parte de este?

Sra.: namas aqui, al arcoiris

E: Ok, ¢Cudl considera que es su papel dentro del grupo?

Sra.: el desgorre jajajaja (jajajaja)

E: ok, ¢Qué tan importante crees que es usted para el grupo?

Sra.: pues, si por que los tengo a todos ahi (sonrio)

E: ok, y para usted ;qué tan importante es el grupo?

Sra.: haa también porque me divierto mucho aqui, no me gusta estar solita en casa, (0k)

E: ¢Qué papel juega para usted en su vida, el grupo? ¢(Que diferencia hace, el venir al
grupo?

Sra.: ¢por ejemplo?

E: mmmm no se a partir de que viene al grupo usted se siente mejor o se siente peor o...
Sra.: no yo me siento muy bien aqui porque no me gusta estar encerrada en casa me
deprime estar encerrada

E: ok ¢Cuantos dias a la semana viene?

Sra.: Lunes, Martes, Miércoles y a veces los Jueves

E: ok. Ahora vamos a cambiarle un poquito el tema ¢qué significa para usted estar
saludable?

Sra.: u pus es la base mas importante que... habiendo salud hay todo

E: ok ¢usted se considera saludable?

Sra.: pues... si, por que ahora Si que nada mas lo de mi pierna, que traigo mi protesis pero...
Si

E: ¢Por qué trae protesis?

Sra.: porque se me ha, hora si que se me acabo el...el cartilago y fue de un golpe también,
un golpe

E: ¢y entonces le pusieron protesis?

Sra.: si

E: y ¢la protesis le genera alguna molestia?

Sra.: pues si, por que ya no es igual, ya cuando le cambian a uno algo del cuerpo, ya no es
igual, aja me can... estar parada me cansa la, la, la cintura

E: haa ok, y eso ;es normal, le tiene que cansar o es por este algun....?
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Sra.: no yo digo que es por la protesis antes no me, no me sentia asi

E: ahok. ;A parte de la prétesis tiene algiin problema de salud?

Sra.: pues a veces mi presion, nada mas

E: ¢se le sube o se le baja?

Sra.: se me sube, cuando un coraje o estoy... tensa con algun problema, menos no

E: ¢hace muchos corajes?

Sra.: pues a veces si, con mis nietos (sonreimos) pero no me dejo

E: ¢los pone en paz?

Sra.: si (riendo)

E: ¢Qué hace usted para cuidar su salud?

Sra.: pues... decir “hoy lomo lo que te dicen”, no hacer caso a lo que me hacen, este y
dormir, ver mi tele, ponerme a jugar mi Nintendo... se me olvidan las enfermedades
estando jugando

E: ok... ;cada cudndo va al médico?

Sra.: pues casi nunca (riendo)

E: ¢no le gusta?

Sra.: me da pena... ir a molestar, “hay que estoy bien mala que quien sabe que” casi no

E: ¢ Generalmente no se enferma?

Sra.: no

E: ¢a su protesis le tiene que dar algun tipo de cuidado especial?

Sra.: no, nada més no agacharme, no cruzar la pierna y este... nada mas, no caerme sobre
todo

E: Si usted tuviera que evaluar su salud en una escala del 1 al 10 ;Qué calificacion se
pondria?

Sra.: pus como 8

E: ¢ Qué cree que podria mejorar?

Sra.: mmmmm... pus lo de mis piernas

E: ahora, de su mente ;Qué tan bien se siente?

Sra.: uuyy yo me siento muy bien porque yo vendo Avon, estanfon, Arabela, hago cuentas,
pinto y se, se jugar este los nintendos, me los aprendo rapido hasta me dice mi nifio “hay
mami - dice- yo no he visto sefioras asi viejitas que estén juegue y juegue como td te picas
hasta ni me haces, ni me haces caso cuando te hablo”

E: ;no se le olvidan las cosas?

Sra.: no
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E: (Sinti6 alguna diferencia a partir de que cumplio 60 afios en su... cerebro o en su
tension?

Sra.: no

E: ok ¢en su salud fisica?

Sra.: pus tampoco

E: ¢Qué hace he para conservar su cerebro activo?

Sra.: pus... bordo, pinto, este y mis cuentas de, de mis... productos que vendo

E: ok si tuviera que evaluar su cerebro ¢Qué calificacion le daria?

Sra.: pues, pus como un, como un 9 por que... todos, todo lo que guardo, se me, rapido sé
donde esta

E: ¢siempre fue de buena memoria?

Sra.: si

E: ;Qué entiende usted por “compromiso con la vida™?

Sra.: ... pues que... hay que vivir la vida como viene y hay que disfrutar el momento (ok) la
vida es lo mejor que puede haber

E: muy bien. ¢ Usted se siente comprometida con la vida?

Sra.: pues si

E: ¢Cudles serian sus lazos mas fuertes en este momento?

Sra.: ... ;por ejemplo?

E: heee su familia, su trabajo...

Sra.: hay pus... que tengo a mis hijos y que pus que los quiero mucho a mis hijos, a mis
nietos (¢cuantos nietos?) Que tengo una familia muy bonita... tengo nietos tengo, ahora
veras son que...... no se ni cuantos tengo... tengo 1, 3, como 6 nietos y 3 bisnietos

E: haaa y ;con todos convive con... este...muy seguido?

Sra.: los domingos nos juntamos y todos... ha comemos juntos cada 8 dias toda la familia

E: ¢usted cocina o cocinan sus hijos?

Sra.: este... pus... les gusta que... yo cocine. Porque cuando hace de comer mi yerno dicen
que es chile agua (jajajaja)... y me gusta cocinar

E: eso es bueno... justed se considera feliz?

Sra.: uuuuu jsi!

E: ¢Por qué cree que es feliz?

Sra.: pus porque... sobretodo que ya no tengo problemas, porque mi hijo tomaba harto,
ahora ya es un muchacho... muy bueno que se preocupa por su mujer por sus hijos, ya no es
tan amiguero, ni anda en las cantinas ni nada, me cost6 trabajo sacarlo de ese, de ese...

vicio pero, ya gracias a dios lo logre
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E: mjm ¢como lo logro?

Sra.: hee andando, metiéndome y sacandolo de las cantinas, haciéndole desgorre con sus
amigos ya hasta me tenian miedo decian ahi viene tu mama Daniel, ahi viene tu mama
Daniel... y este no “Orale vamonos, me voy a tomar esta cuba” se la quitaba y la aventaba y
me decia “mis amigos - que amigos ni que nada, los amigos es el dinero” y asi... donde
quiera que andaba lo andaba yo espiando y me lo sacaba de las cantinas jjy lo logré!!

E: ¢Cuanto tiempo tiene que no toma su hijo?

Sr.: pus horita ya ha de tener como unos... jtomar, tomar? Como unos... 6 afnos si se hecha
sus cubitas de vez en cuando pero....

E.: si pero ya no como antes

Sr.: no que se me perdia dias, lo tenia yo que andar buscando... no, no, no

E: jqué barbaro!

Sra.: puro desgorre mi hijo pero bueno gracias a dios... (¢Ya lo saco?) ya

E: ¢usted se considera vieja?

Sra.: pues no... bueno a veces cuando me veo en el espejo y veo mis arrugas si, pero digo
ine! Me vale

E: ¢para usted que considera que es ser viejo?

Sra.: ser viejo... ssss hay muchas formas de ser viejo, viejos flojos que nomas estan
sentados, acostados este y...viejos que...Que, que les gusta andar de pachangueros y es un
viejo feliz y un viejo... este flojo

E: ¢y usted de cual se considera?

Sra.: yo me gusta andar activita, a mi la flojera no me, no me... me desespera ver a una
persona asi y no me gusta darle molestias a mis hijos, ya cuando les... luego me dicen “hay
que estate seria que te vas a caer de...” miren, “déjenme... divertirme ahorita, ya cuando no
pueda entons si les voy a decir ‘hijos ya no puedo ahora si ayudenme’ pero no quiero
aburrirlos tan pronto” Porque tienen sus, ellos también tienen sus problemas, sus trabajos y
no los voy a quitar yo de su trabajo, con un dolorcito de cabeza o un dolor, dolor de
estbmago jmjm!

E: ¢Que hace cuando le duele algo?

Sra.: ha pus si, me duele el estbmago o tengo diarrea, ya tengo mis pastillas, ni me duele la
cabeza tengo mis pastillas

E: ok ¢tiene pastillas para todo?

Sra.: si

E: muy bien ¢qué entiende usted por “envejecimiento exitoso”?
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Sra.: pues que tiene uno varias amistades, este y no le da uno pena ir aqui ni alla y convivir
con la gente, aunque sean ricos, pobres yo convivo con todo el mundo no me da vergienza
sentarme a una mesa y comer con un licenciado ni nada nooo tranquila, porque muchas
personas que por pena no comen, jyo no!

E: mjm ok, usted emm ¢Cudl cree que es la forma de Ilegar a ser un viejo exitoso?

Sra.: pues yo... tuve 12 afios de presidenta de area en mi colonia y gracias a dios, fui
regidora ese es mi éxito que tuve gracias a dios que con 12 afios de presidenta de area
aprendi muchas cosas yyy pus me lanzaron de regidora y gracias a dios quede

E: mjm ¢Cuéanto, cuanto tiempo fue regidora?

Sra.: 3 afios

E: ¢Cudl crees que es la clave de que usted haya llegado a regidora?

Sra.: convivir con la gente, ayudar a la gente yyyy preocuparme por mi colonia... ser
amable, educada, porque hecho relajo pero también sé a donde debo de hacer las cosas

E: Si usted tuviera que darle un consejo a alguien de la tercera edad, ¢Qué le aconsejaria?
Sra.: pues sobre todo que... que no fuera orgulloso y ver a la gente igual a la rica que a la
pobre y este... arrimarse a una persona que, que sea que sepa mas que ella que la oriente

E: si usted tuviera que calificar como ha envejecido ¢Qué calificacion se pondria?

Sra.: comoun9

E: como un nueve, ;Qué cree que podria mejorar?

Sra.: pues que es, que... japrender mas!, juntarme con personas que sepan mas que yo
porque nunca terminamos de aprender aunque... seamos viejos, entre mas viejos, mas
aprendemos

E: Por ultimo si usted tuviera que definir como es que usted llego a exitosa ¢Como se
definiria?

Sra.: pus porque, la vida me trato mal, cuando yo llegue con mi marido tuve una vida de
perros entons yo, yo dije “yo no me voy a caer, Yo tengo que aprender y levantarme” he yo
nunca les... yo les dije a mis hijos “ayudenme”, yo solita me he levantado con la voluntad
de dios

E: ok, ¢entonces usted diria que es perseverante? (mande) ¢Usted diria que es perseverante?
Sra.: si (le cambia el semblante)

E: y ¢coémo se siente después de que logro salir de eso?

Sra.: feliz

E: muy bien. Pues le agradezco mucho, eso seria todo.
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Senora E

E: ¢Que entiende usted por estar saludable?

Sra.: que mi cuerpo este sano y me sienta bien.

E: ¢para usted que tan importante es que su cuerpo esté sano?

Sra.: con 78 afios yo tengo 70 si es 0 no es importante.

E: claro y ¢usted siente que esta saludable?

Sra.: si que me han faltas si me han salido fallitas pero todo lo estoy superando

E: ¢qué hace usted para mantener su salud?

Sra.: tomar mi medicina y tomar mis alimentos poco para no comer para no llenar mi
cuerpo de mucho, a que me estorbe 0 como de mas y el estbmago me empieza a doler la
cabeza.

E: si come de mas ¢le duele la cabeza? Eh ¢ Tiene usted algin problema de presion?
Sra.: si

E: ¢hipertension?

Sra.: mmm hipertension

E: si usted tuviera que calificar su salud del 1 al 10 ¢qué calificacion se pondria?

Sra.: pues seria que, ¢,cOMo qué?, como un 8

E: ¢un 8? ;Qué cree que podria mejorar?

Sra.: pues, este, mejorar, a estar, a hacer mas mis ejercicios para que yo pueda estar bien.
E: ¢qué tan satisfecha se siente con su salud ahorita?

Sra.: bien

E: ¢bien? ; Ahora que entiende usted por salud mental?

Sra.: pues salud mental es que me recuerde todo lo pasado lo presente....

E: ¢y usted siente que recuerda todo?

Sra.: si

E: ok ¢qué calificacion le pondria a su memoria?

Sra.: pues 10 porgue estoy bien.

E: muy bien ahora ¢qué entiende usted por compromiso con la vida?

Sra.: bueno mi compromiso ya fue, ya ahorita ya, ya no tengo ahorita ninglin compromiso
sino cuidar mi salud porque quede viuda de 38 afios con 6 hijos

E: ay que barbara

Sra.: nomas échale, ¢ crees que estaria bien?

E: ¢38 afios con 6 hijos? ;Qué hizo?

Sra.: trabajar, trabajar, trabajar, trabajar y ver por mis hijos nada mas
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E: ¢cual considera que es la relacion més importante que tiene ahorita?

Sra.: pues que mis hijos me quieren mucho me respetan.

E: ok ;usted se considera feliz?

Sra.: si

E: ¢por qué se considera feliz?

Sra.: pues ahorita ya a mi edad ya no tengo ningiin compromiso...

E: ¢ahorita ya no tiene que perdon?

Sra.: ya no tengo ningn compromiso de mantener a mis hijos, al contrario ellos son los que
me ayudan a mi.

E: ok ¢usted se considera vieja?

Sra.: no

E: ¢porque cree que no se siente vieja?

Sra.: porque ya vivi mi vida y sigo todavia viva

E: ok ¢qué entiende usted por envejecimiento exitoso?

Sra.: pues seria de que se envejece uno y ya no tiene problemas ya no los acepta mas bien.
Eso es lo que hago yo, ya no aceptar problemas para estar ya bien.

E: muy bien ¢usted considera que es exitosa?

Sra.: si

E: y ¢por qué cree que es exitosa? ¢Como cree que llego a serlo?

Sra.: ¢como crees que llegue a serlo? Pues trabajar y sacar adelante a mis hijos. Ya ahorita
ya no tengo ningin compromiso con ellos, ahora el compromiso de ellos es conmigo.

E: por ultimo si usted tuviera que darle un consejo a alguien de 85 afios que no sabe cémo
ser exitoso ¢qué le diria que tendria que hacer?

Sra.: pues que se ensefiara a ser feliz nada mas, porque eso es lo, lo principal creo yo de
uno, este ensefiarse a vivir la vida y aunque este uno viejo sacar adelante sus problemas, que
ya no son problemas.

E: muchisimas gracias sefiora le agradezco mucho.
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Senora M S

E: ¢Su nombre completo?

Sra.. M S

E: ¢Cudl cree que es su papel dentro de este grupo?

Sra.: ¢cOmo? No, no le entiendo

E: Si ¢porque cree usted que es importante para el grupo, que usted asista?

Sra.: Pues yo pienso que para el grupo no es importante, es mas importante para cada uno
de nosotros.

E: ok ¢porque es importante para usted?

Sra.: Por el bienestar del organismo porque nos hacen bien los movimientos para sentirnos
mejor

E: ok. ¢VVa a algun otro grupo?

Sra.: no

E: ¢qué significa para usted estar saludable?

Sra.: pues todo que se siente uno bien si le duele a uno algo pues esta uno de malas se
siente uno mal no puede uno hacer las cosas por ejemplo yo en mi caso si no vengo este a
mi me duele un poco mi columna o sea me siento tensa y ya viniendo siento que me hacen
bien los movimientos

E: ¢Coémo evaluaria usted su salud del 1 al 10 que calificacién se pondria?

Sra.: mmm pues 7 m4&s 0 menos

E: ¢por qué 7?

Sra.: pues si porque le digo este, tengo mal ahorita lo de mi columna que la tengo un poco
desviada.

E: ¢Cree que usted podria hacer algo para mejorar su salud?

Sra.: haciendo...precisamente asistiendo aqui a los ejercicios

E: ¢en los Gltimos 12 meses ha sentido un algin cambio importante en su salud?

Sra.: si menos dolor ya me puedo inclinar mas me puedo mover mas si 0 sea se ve el
cambio si hace bien en los movimientos que hacemos aqui aungue son lentos pero que nos
sirven

E: ¢qué edad tiene perdon?

Sra.: 66 afos

E: ¢sinti6é alglin cambio a partir de que cumplio 60 afios?

Sra.: no

E: ¢qué tan contenta se siente usted con cOmo esta ahorita su cuerpo?
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Sra.: pues bien me siento bien

E: ahora, ¢su mente que tan bien cree que funcione?

Sra.: pues si mmm yo pienso que funciona bien que no tengo problema con la mente

E: ¢generalmente se acuerda de todas las cosas?

Sra.:ehsi

E: y cuando tiene que poner atencion a una sola cosa por mucho tiempo ¢le cuesta trabajo?
Sra.: ah ¢co6mo?

E: Si, por ejemplo si le piden que vaya usted a una reunion donde tiene que estar sentada
muchas horas escuchando una persona, le cuesta trabajo o le es facil?

Sra.: ah si, si voy normal si voy a una platica, a un viaje un viaje que dura 8, 10 horas si
aguanto aguanta mi cuerpo

E: si usted tuviera que ponerle una calificacion a su mente ¢ qué calificacion le pondria?
Sra.: igual como 7 mas 0 menos

E: ¢qué cree usted que podria mejorar?

Sra.: ¢mejorar en mi mente? (mjm) este, mmm pues que siguiera yo asi que no se me
olviden las cosas méas adelante

E: ¢usted que entiende por compromiso con la vida?

Sra.: mmm pues es precisamente estar bien con uno mismo no quedandose quieta en la casa,
no guedarse nomas sentadas viendo la tele, sino estar activa precisamente

E: ¢usted se siente comprometida con la vida?

Sra.: pues si

E: ¢Cudl cree usted que es su relacion mas importante en este momento?

Sra.: pues precisamente cumplir con los compromisos cumplir con venir aqui aunque haga
frio aunque haga calor este, para estar bien

E: ;usted se considera feliz?

Sra.: mmm si

E: ¢por qué cree que es feliz?

Sra.: porque tengo mis hijos tengo mi esposo gracias a dios tengo mucho apoyo de mis hijos
y de mi esposo.

E: ¢usted cree que es vieja?

Sra.. mmm no me siento, no me siento

E: ¢por qué cree que no se siente vieja?

Sra.. mmm yo pienso que precisamente por estar activa

E: ¢que entiende usted por envejecimiento exitoso?
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Sra.: precisamente que Ileguemos a la edad que tenemos y seguir haciendo nuestras labores
y sentirnos bien yo eso entiendo, poder hacer los quehaceres de la casa

E: ¢usted cree que es exitosa?

Sra.: eh si

E: ¢por qué cree que es exitosa?

Sra.: porque puedo hacer precisamente las labores del hogar.

E: usted como cree que llego a ser exitosa, ¢qué cree que hizo diferente?

Sra.: pues siempre estar al dia trato de leer trato de saber cosas que no se por eso las leo,
comer sano precisamente comer frutas y verduras poca carne.

E: si usted tuviera que darle un consejo a una persona de 80 afios sobre como ser exitosa,
¢qué le diria?

Sra.: que este activa que procure hacer ejercicios, movimientos y si no aunque sea caminar
E: Ok por ultimo eh ¢qué calificacion se daria usted a como a envejecido, que tan bien cree
que lo ha hecho?

Sra.: pues yo me pondria un 8, tengo 66 afos ¢se me ven mas o menos?

E: no, se le ven menos

Sra.: ¢5i?

E: jajajaja si se le ven menos

Sra.: tengo 66 todos me dicen todos me dicen mi mama mi mama le empezaron a salir las
canas a los 60 afios (aja) bueno yo me pinto el pelo, yo me pinto

E.: pero no se ve de 66 afos se ve mas joven

Sra.: {no? Yo tengo 66 es lo que me dicen tengo un, tengo mi hijo tiene mi hijo 46 afios y a
los 20 afios lo tuve a los 26 afios tenia yo los 4

E.: ¢alos 26 ya tenia 4? Yo tengo 26 y no tengo ni uno

Sra.: y esta soltera (si) soltera 26 y yo tenia mis 4 pero en 6 afios tuve a los 4

E.: iQue barbara!

Sra.: tuve los 4 gracias adi6s todos buenos hijos, todos profesionistas nos ayudan mucho
nos apoyan, que si necesitamos ir al médico este nos llevan nos compran medicamento nos
llevan a pasear. Son buenos hijos.

E.: y eso es igual porque fueron ustedes fueron buenos padres.

Sra.: mmm si gracias a dios todos son...

E.: todo se regresa en esta vida.

Sra.: ...todos son buenos mi hijo el grande mi hijo el grande es licenciado en contaduria y

cuando el entro él queria leyes él queria leyes pero ya no alcanzo en la universidad y el o
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sea termino su carrera de contador de contador después de los 15 afios después de los 15

afos ahorita ya termino bueno ya tiene como 3 afios que termino su carrera de leyes
E.: uy que padre

La sefiora corta la entrevista por cuestiones de tiempo y decide no reprogramarla
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Senor B

E: si estd de acuerdo empezamos con la entrevista. Su nombre completo por favor

Sr.:B

E: Empezamos aparte de este grupo ¢asiste usted a otro grupo?

Sr.: no es el Gnico grupo que yo asisto

E: ¢qué actividades realiza aqui?

Sr.: aqui bueno, aqui la actividad mas importante para mi es la convivencia, (ok) la
convivencia con los demas compafieros

E: ¢Cual considera usted que es su rol dentro del grupo? ¢Cual cree usted que es su papel?
Sr.: bueno mi papel, como, bueno a mi me escogieron para ser el rey de aqui de la, del este,
del club.

E: y eso ¢ Qué funciones implica? (¢,perdén?) ¢Y eso que funciones implica?

Sr.: ha bueno la funcion que yo ejerzo que afiado aqui es bueno de vez en cuando darles
unas platicas unas este... a veces traigo unos... este... unas... ha se me va... traigo unas...
este, como le diré, unas, unas, unas, (;unas lecturas?) ¢Perddn? Yo les leo unas, unas
pasajes historicos, si pasajes historicos, a veces pues tambien les leo este, a se me fue, esos
que tienen estrofas ¢como se llaman? (poemas). jPoemas! Unas poesias, si unas poesias y
también este, estoy en un grupo de canto, un grupo de canto, la cual llevo la primera voz y
este Gltimamente nos vamos a presentar aqui para la despedida del afio, en compafiia de
todos los compafieros y los visitantes de la presidencia y de gobierno nos van a visitar
aqui... si

E: y ¢de cuanto tiempo va a ser su presentacion?

Sr.: si de ah, de una hora mas o0 menos, si una hora.

E: usted, para usted ;qué tan importante es venir al grupo?

Sr.: bueno para mi lo importante es que en realidad aqui se aprende, hay muchas actividades
que uno aprende, por ejemplo estoy en el coro ha aprendido a la panaderia, a pintura he
hecho algunas pinturas para su pobre casa de usted (muchas gracias) si hoy que se viene la
navidad pues estoy pintando unas este, unos cuadros pa’l bafio que son importante para
todos nosotros, para no ser una carga para la familia. Aprender un oficio, que se le puede
decir, es importante para que el dia de mafiana pues no se sienta, se sienta uno estresado y
gue vean la voluntad que tiene uno para poder ayudar a los demas compafieros.

E: ahora he, cambiando un poquito de tema, ¢Qué significa para usted, estar saludable?
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Sr.: bueno para mi estar saludable es la actividad diaria que uno tiene como ser humano
para ser activo, productivo, para poder este tener buena salud, hacer ejercicio, caminar
diariamente...si, el vestuario también es importante para mi...si, para tener una buena salud
E: ¢usted se considera saludable? ;Cree que esta saludable?

Sr.: Pus més o menos, no muy saludable, pero mas o menos este... ya digamos caminando
ya uno tiene mas o menos una buena salud... si en realidad cuando uno esta enfermo esta en
cama, quiere decir que pues ya esta un poco deteriorado, ya...si, si, ya.

E: ¢Qué tan importante es para usted la salud?

Sr.: la salud para mi, es importantisimo, porque puedo hacer muchas actividades

E: ¢Qué hace usted para mantenerse saludable?

Sr.: pues este mucho ejercicio, caminar, tengo unas pesas que de vez en cuando corro (ok) si
en mi juventud mi este mi actividad fue jugar el futbol, natacion y a mi edad 74 afios pues
me encuentro mas o menos saludable, fui a los nacionales tengo una medalla, dos medallas
de oro en natacion uno en clavados y otro en nado en mariposa... si y precisamente de vez
en cuando nado para conservar un poco la salud... si

E: ¢Cuéntas veces a la semana hace ejercicio?

Sr.: pues al tercer dia, lunes, miércoles y viernes... si

E: ¢ Cuanto tiempo?

Sr.: pues como hora y media, hora y media mas 0 menos, no me puedo exceder tanto porque
ya mi edad

E: ¢a partir de qué edad empieza usted a sentir cambios en su salud?

Sr.: Bueno empecé a sentir cambios a los 60 afios, a los 60 empecé a cambiar, por que antes
no ocurria al médico, ya a los 60 empecé la presién arterial, empecé con la presion arterial
que es lo mas importante que yo tengo en enfermedad, la presion arterial, porque lo demas
gracias a dios, estoy, hasta ahorita, estoy bien.

E: ¢Alta o baja? (perddn) La presion arterial, ¢ la tiene alta o baja?

Sr.. Alta, alta, si alta

E: ¢y se hace chequeos regulares?

Sr.: si cada mes, (cada mes) cada mes en el seguro social... si

E: y fuera de eso, no tiene ninguna otra enfermedad

Sr.: no nada, nada afortunadamente es lo Unico, la presion alta

E: ok, los ultimos 12 meses, ;,cémo ha estado su salud?

Sr.: pues mas o menos bien, la presion es la que me estoy controlando por medio de
medicamentos, ¢no? Nada mas y también de vez en cuando tomo cursos naturales de hierba

y eso para conservar mi salud... si
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E: ;tiene alguna dieta especial para su presion?

Sr.: si exactamente, si, no subir de peso, comer menos este menos grasa... si

E: ¢ Qué tan satisfecho se siente con su salud?

Sr.. Hasta ahorita me siento bien, muy bien, muy satisfecho de mi salud, mi Gnico problema
es la presién, pero como la tengo controlada, pues no me hace. Practicamente, mas 0 menos
bien

E: ¢qué pasa cuando se le sube demasiado?

Sr.: me duele la cabeza y este siento ganas de dormir y me siento muy perezoso he y son
sintomas que yo siento que yo la presion la tengo alta (ok) si

E: en cuanto a su estado mental, ;usted como se siente?

Sr.: bueno como ya tengo 74 afios, pues mas 0 menos empiezo ya a olvidar ciertas cosas
(claro) si ya no estamos como de 18 o de 15 afios si ya a esta edad ya, empezamos la
decadencia, nuestra mente si, pero estoy consciente todavia (jeje)

E: ¢Qué es lo que mas se le olvida?

Sr.: bueno una vez, la llave del coche, las agarre y me fui a la cocina y salgo, digo la llave
del coche “;donde esta, donde esta?” Meti, trate de recordar. Las baje, fui a la cocina, hice
otra cosa, “;Qué hago?” y luego le digo a mi hija, “oye ¢no viste donde deje las llaves del
coche?”, dice “;no las traes en la mano?” (Jajaja si) eso es lo, si a nuestra edad, a nuestra
edad si.

E: bueno a todas las edades he, a mi me ha pasado que ando buscando mis lentes y “donde
estan”, joooh!

Sr.: si... de veras se da uno de topes, dice uno “no como es posible”, como es posible
doctora (riendo) de veras asi, es asi siempre es lo méas este cositas asi. A veces estoy
haciendo un trabajo (aja) lo mismo las pinzas, un clavo, ya no “que paso” asi por lo
consiguiente son cosas pequefias a veces un libro porque me gusta un poco leer y este a
veces estoy este leyendo me hablan (mjm) y dejo alli dejo mis lentes, y posiblemente yo
pienso que los dejo, pero a lo mejor me los llevo y los dejo en otro lado(mjm), llego abro el
libro y mis lentes no estan lo voy encontrando en otro lado jajajaja si es digo no se
posiblemente nada mas a mi me suceda nada mas o es comun en todos los seres humanos a
mi edad, no sé... si

E: ¢Qué hace usted para estimular su cerebro?

Sr.: ¢perdone mi qué? (su cerebro) ha pues este pus leer, leer un poco, un poco de ejercicio,
ver television.

E: si usted tuviera que evaluar su capacidad mental en este momento ¢qué calificacion le

daria?
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Sr.: pues seria bueno, asi como estoy daria un ocho mas o0 menos si

E: ¢Qué siente que podria cambiar?

Sr.: posiblemente costumbres, mis costumbre, mi forma de ser, mi caracter, sobre todo el
caracter ya a nuestra edad pues si siempre cambiamos mucho

E: ¢siente que es muy explosivo?

Sr.: si eee de vez en cuando, de vez en cuando somos explosivos... si

E: su atencién ¢Qué tal es? (Es capaz de mantener mucho tiempo atencion en una sola
cosa?

Sr.: bueno en ese sentido si (mjm) porque en realidad las platicas a mi me... me este, me
hacen bien... si, a veces cuando estoy de estresado y empiezo a platicar con mi familia mas
0 menos me mantengo bien, podemos estar una hora, hora y media platicando... si

E: ¢Qué entiende por un compromiso con la vida?

Sr.: bueno el compromiso en la vida, pues para mi es, sentirse sano (mjm) este pus ser, ser,
como le diré... este, ser, pues no ser carga para la, para la humanidad ni para la familia, ser
atil, ser un poco util

E: ok, cuales considera... bueno justed se considera comprometido con la vida?

Sr.: pues si, a veces si, me siento comprometido, porque en realidad la vida me ha dado
muchas... satisfacciones y al darme satisfacciones hay una cosa reciproca que uno estd
comprometido con la vida, sobre todo, digo comprometido en el sentido que uno debe
conservar su salud, que es lo mas importante

E: ¢Cudles serian sus lazos mas fuertes en este momento?

Sr.: mis qué ¢;perdon? (lazos mas fuertes) ha pus la unién de mis hijos y mi esposa, mis
nietas, mis nietos... la familia que me une hasta, hace afios

E: usted ¢se considera feliz?

Sr.: pus afortunadamente si, me siento muy feliz porque he realizado la meta mas
importante que yo deseaba, que mis hijos estuvieran, fueran universitarios y tener una
carrera (mjm) por eso me siento muy feliz, porque es... tengo 3 hijos y los 3 son abogados,
estan trabajando muy bien y luego es lo que le digo... “he cumplido con ustedes, pero con
la vida posiblemente... lacee sea la mitad de lo que uno quiere hacer en la vida”. Pero lo
mas importante para mi que mis hijos hayan sido universitarios por eso me siento feliz. Pero
con la vida pus en realidad la vida es muy amplia y para poder, poder decir que he
cumplido con la vida, como que me falta mucho todavia, y mientras tenga vida porque
después muchas veces unos... seee se pone una meta y no llega uno a esa meta... si

E: ¢usted se considera viejo?
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Sr.: jpus no! me siento un poco, no mucho, poco de la tercera edad jejeje... un poco porque
todavia puedo resolver problemas, digamos trabajos en la casa o pequefios trabajos no
pesados, si ser productivo todavia

E: y ¢Qué son las cosas que lo hacen sentir viejo?

Sr.: pus, las enfermedades, cuando uno esta enfermo, se siente uno inservible, ya viejo...
eeeh si eso para mi es eso sentirse un poco ya... viejo

E: si yo le dijo “envejecimiento exitoso”, ;Qué es lo que usted entiende por esas palabras?
Sr.: bueno cuando se dice que es un, viejo exitoso, cuando ha cumplido todas su metas...
deseadas

E: ok, ¢usted se considera exitoso?

Sr.: no mucho, por decir un poco exitoso en la vida

E: ¢ Qué siente que le hace falta?

Sr.: pues posiblemente me haga falta, la salud (mjm) cuando... una salud cuando era joven,
que la cual ya.... estamos un poco deteriorados... ya necesitamos un poco mas de estimulo
que se vitaminas o... para poder ser fuerte... como antes

E: ahora, ¢como cree usted que llego a ser, ese poco de exitoso, que usted me dice que es?
Sr.: bueno... trabajando (mjm) desde muy joven que empecé a trabajar y a trabajar y a
estudiar (mjm) trabajando y estudiando hice la secundaria y la prepa y llegue a la
universidad. Pero llego el momento en que escogi una carrera que no, que no se puede
trabajar, solamente vea que fue medicina la medicina pues es una parte importante para
salvar vidas y una vez estudia una vez trabaja porque en realidad es una carrera muy...
costosa, por todos los libros la cual era... pues este de recursos econdmicos muy pobres yyy
mas 0 menos me siento exitoso porque... llegue hasta donde pude. No me siento exitoso,
medio exitoso por que no pude terminar la carrera

E: ¢usted qué cree que pudo haber hecho distinto para sentirse completamente exitoso?

Sr.: pus digamos este... por no poder alcanzar la meta que me habia trazado ser,
profesionista (mjm) si hubiera tenido la oportunidad, los medios econémicos para terminar,
una carrera me sentiria completamente exitoso

E: mjm, ccuél cree que es la clave para llegar a ser exitoso?

Sr.: pus la clave... mas importante en la vida es que tenga el apoyo economico de los padres
(mjm) es un importante, es un apoyo muy importante, que sean los dos padre y madre
(mjm) para que uno llegue al éxito... de la vida para ser uno feliz y cuando falla alguno de
los dos es cuando empieza uno a, a disvariar ya faltando alguien deee los apoyos

econdmicos como son los padres la vida cambia constantemente... si
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E: si usted tuviera que darle un consejo a un adulto mayor, sobre coOmo ser exitoso ¢qué le
aconsejaria?

Sr.: bueno aaaa digamos un adulto mayor para ser exitoso, hay que tener una salud muy
muy buena (mjm) tener unaaa.... sobre todo digamos un poco de recursos econémicos que
nos pueda salir a flote, para poder ser un viejo exitoso, la cual muy importante el ahorro en
la vida, si no ahorra... después anda uno dando lastimas jejeje y para mi es... el ahorro es
importante para ser un poco exitoso y no ser carga para la familia

E: ok, por ultimo si usted tuviera que evaluar como esté envejeciendo, ¢qué calificacion se
daria?

Sr.: pues seria un... ;que seria? Pues como un ocho igual jejeje un ocho no puedo pedir mas
(sonrio) que ¢eso es todo?

E: eso es todo, muchas gracias.
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Senora M C

E.: ¢Su nombre completo por favor?

Sra. M C

E.: ok ¢aparte de este grupo asiste a algun otro?

Sra.: no

E.: ¢cual cree que es su papel dentro del grupo?

Sra.: anti estrés, jajaja, relax, anti estrés.

E.: ¢qué tan importante es para usted asistir?

Sra.: mucho

E.: ¢como le ha cambiado su vida asistir al grupo?

Sra.: a mi me ha cambiado mucho porgue desde el momento que soy enfermera siempre
vivi estresada muy tensa, muy presionada y siempre tuve la inquietud de estar en un grupo
de estos pero el trabajo en la casa, la profesion era muy dificil siento que me ha cambiado
muchisimo de forma positiva.

E.: ;cuanto tiene viniendo?

Sra.: mmm tengo ya sin faltar, ya de tiempo completo 6 afios

E.: 6 afios ;y antes venia...?

Sra.: antes venia una que otra vez porque mi mamita estaba ya muy grande muy enfermita
pos por decir se ponia mal venia una vez, venia 2, faltaba 3, pero el profesor es muy
consciente mucho muy consciente y entiende muy bien de estas situaciones y estas
oportunidades o sea a mi me dio oportunidad en el Gltimo momento, en cuanto dejo de
existir, bueno ya me dedique

E.: ;como es la relacién con sus compafieros?

Sra.: yo siento que es buena, no tengo problema con ningin compafiero con ninguna
compafiera mucho menos con el profesor.

E.: ahora, ¢para usted que significa estar saludable?

Sra.: tener salud fisica mental espiritual emocional jujuju

E.: mmmm ¢usted se considera saludable?

Sra.: Sip, claro dentro de la edad eh, los padecimientos que ya tenemos mientras los
controlemos haya con que controlarlos y los queramos controlar mmm

E.: mmm ;como calificaria usted su salud, del 1 al 10?

Sra.: 9

E.: ¢qué cree que podria mejorar?
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Sra.: mmmmm yo creo que la actividad este fisica precisamente o sea el ejercicio podria ser
un poco mas o deberia jajaja mas que poder deber o querer jajaja

E.: ¢qué hace usted por cuidar su salud?

Sra.: precisamente tratar de cuidar la alimentacion, tratar de comer lo mas sano que se
pueda, me desatrampo si de vez en cuando, el ejercicio este pues la convivencia, dormir yo
soy bien dormilona jajaja.

E.: ¢tiene alguna enfermedad grave?

Sra.: no, grave no, hasta ahorita gracias a dios grave no, soy hipertensa pero controlada
(oK) y hace 5 afios mas 0 menos.

E.: ¢qué tiene? (asiente) y en cuanto a su estado mental como lo considera

Sra.: mmm bueno lo considero, yo creo yo creo que uno solo se va dejando porque llego el
momento en que como que, como que todo se me empezé a olvidar a olvidar a olvidar a
olvidar a olvidar pero Ilego un momento en que dije: ay que me estd pasando como como
como que se me este, olvidando todo, esta bien que este viejita pero pues no se me debe
olvidar tanto, tanto, tanto entonces opte por hacer ejercicios mentales pues crucigramas y
todo eso y bueno leer un poco mas.

E.: ¢y eso le funciono?

Sra.: me funciono muy bien, me funciono muy bien

E.: ¢a partir de cudndo siente usted que se le empezaron a olvidar las cosas?

Sra.: yo creo que tiene mmm fue este afio tiene algunos meses no se 6, 8 meses no lo sé
pero fue este afio, cuando me di cuenta no sé si antes pero no me habia dado cuenta, la
verdad es que no me habia dado cuenta

E.: ¢en los dltimos 12 meses es el Unico cambio significativo que ha visto?

Sra.: si

E.: ¢y con los ejercicios mejor?

Sra.: mejor, porque yo dije, “si me dejo al rato no voy a saber ni como me llamo”

E.: claro. Si tuviera que evaluar su estado mental, ;cémo lo evaluaria?

Sra.: en niimeros? O... ;En nimeros? Pues yo creo que todavia me falta un buen por leer y
ponerme al tiro como pues yo creo que como 7 jujuju si lo que pasa es que siento que uno
se confia. Siento uno se confia, si porque trabajando pues no tenia ni que escribir ni nada
todo lo tenia aqui te, te, te, te, pero después como que uno hace concha, eso es lo malo que
uno, uno hace concha definitivamente si por decir antes me sabia nuestros nimeros de
teléfono de memoria muchisisimos, como ya tengo el celular para que me los aprendo si
hay lo veo... la comodidad y eso nos hace mucho dafio

E.: mmm ¢;qué tan buena es su atencion, generalmente no le cuesta trabajo concentrarse?
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Sra.: no

E.: ¢qué entiende usted por compromiso con la vida?

Sra.: ser positiva.

E.: ¢usted se siente comprometida con la vida?

Sra.: si, siento que me debo de cuidar lo mas que pueda para poder estar 1o mejor que se
pueda juju....

E.: dentro de las relaciones que usted tiene en este momento ¢ cual siente que es su lazo mas
fuerte?

Sra.: la familia

E.: ¢qué hace para mantener este lazo activo?

Sra.: en la casa de usted generalmente no hay problemas, como que somos poquitos pero
una familia unida, tratar de evitar problemas si los hay tratar de resolverlos lo méas pronto
que se pueda y pues seguir adelante en forma positiva, orientarlos yo siento como que mi
profesion me ayuda mucho a mi, soy enfermera como que estamos como pet que esta en
todos lados jujuj

E.: ;usted se considera feliz?

Sra.: si

E.: ¢qué cree que es lo que la hace feliz?

Sra.: mmm la vida

E.: ¢se considera vieja?

Sra.: no, aunque tenga 80 afios no me voy a considerar vieja jajaja

E.: jajaja ¢cudl usted cree que es la clave para que no se considere vieja?

Sra.: yo creo que el ser interior el ser positivo, y como decia ¢no? Una cosa es como te ves
y otra como te sientes, dentro de uno claro

E.: ¢cudl cree usted o usted que son eh las claves para llegar a un buen envejecimiento?
Sra.: yo creo que el tipo de vida, ser positivo el ejercicio la alimentacién el suefio, huirle lo
mas que se pueda al alcohol, al tabaco, a las desveladas, bueno, pues como soy enfermera
cuando es necesario pues ni modo pero asi como que por gusto...

E.: ¢si usted tuviera que darle un consejo a una persona de 80 sobre cémo ser exitoso que le
aconsejaria?

Sra.: que sea positivo, que sea positivo, que no sea negativo porque a esa edad somos lo
mas negativo habido y por haber eh que sea positivo que acepte, que vea que es por su bien,
por su salud que nadie estamos de necios por hacerlo sentir mal no que todos queremos que

se sienta bien lo que decia usted tanto fisica, emocional en todas las esferas, si hacerle sentir
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que es muy importante que nos interesa su salud por lo tanto nos tiene que cooperar un
poquito.

E.: por ultimo ¢cudl cree que para usted seria la persona que le dio el mejor ejemplo de
coémo envejecer?

Sra.: yo creo que mi profesion mas que, ma&s que persona, jujuju claro los papas los
principios, todo ¢verdad? Pero yo creo que mas que nada todo lo que uno vive dentro del
trabajo, dentro un hospital sobre todo pues no se serian los pacientes eso seria todo muy
importante

E.: estoy de acuerdo, eso seria todo, muchas gracias
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Senora S

E: ¢Su nombre completo?

Sra.: S

E: me dijo que tiene un hijo ¢verdad? ;Nada mas tiene uno?

Sra.: no, tengo 4 (¢4 hijos?) si, nada méas que dos estan en estados unidos y dos estan
conmigo, (ok) bueno digo aqui en Pachuca. (Mjm) de los dos uno de ellos vive conmigo

E: ok, ¢es el mas chico?

Sra.: no, es el mas grande

E: cel més grande?

Sra.: el que vive conmigo

E: el mas chico, ¢ Qué edad tiene?

Sra.: treinta y... treinta y uno, treinta y nueve... jtreinta y cinco!

E: ok. ;Aparte de este grupo asiste a algin otro grupo (no, no) de adultos mayores?... Muy
bien ¢Cudl considera que es su rol dentro de este grupo?

Sra.: bueno al principio yo, te digo, yo llegue porque, pues... pase por, por una este...una
decepcién muy fuerte de mi vida, entonces he me sentia deprimida y todo (mjm) y una vez
encontré a Coco en el hospital (mjm) he... yo al... bueno tU diras “bueno pues ;porqué al
hospital?” y fue bueno a pagar su mastografia ella ;no? 0 sea... no... he.... Mas que nada
YO queria, pus...pus, ver gente, o sea... este y ella me invito a venir aqui vine con miedo
mucho miedo (mjm) porque yo dije me voy a enfrentar, que tal te imaginas cuando dices
“adultos mayores” puros viejitos (susurrando) yo dije “no, yo no me voy a sentir ahi bien,
porque la verdad a fin de cuentas a uno ps no le gusta la gente mayor ;jno?.... jjDigo la
verdad!! Yo soy de... yo ya forma parte de esas personas... pero tu creas con la idea de que
dices “Hijole viejitos” muchas cosas ;no? Hee necios, este o sea todo lo que tu tienes ya...
de, de, de viejitos Entons yo dije “hijole a lo mejor no me siento bien” pero pus dije voy a
ir, entons vine y no nada que ver 6sea emm ahora me llevo pues bien se puede decir con
todos y todo me recibieron bien, ésea ahora ya formo parte del grupo, al principio yo me
sentia como que (mueca de desagrado) como que no encajaba ¢no? Pero no ahora ya no,
ahora ya me siento parte del grupo

E: mjm. ¢ Qué importancia tiene el grupo en su vida en este momento?

Sra.: pues ahorita en este momento, yo creo que... pues mucho porque... y ya estoy
esperando los fines de semana, este viernes, sabado y domingo gue no venimos (mjm) pues

ya digo “hay ya, digo el martes ya me voy” muchas veces el lunes no vengo por qué digo
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bueno, tampoco quiero saturarlos de mi presencia ¢no? Eso de que digan y hay esta otra
vez esta, 6sea no. Pero ya espero con... pus ya, ya espero el martes, el miércoles

E: aqui ¢Qué cursos toma?

Sra.: he de panaderia, (mjm) y de gelatina, tal vez no... ha, oh, pues la panaderia por
ejemplo, yo ya, ya pienso y digo “no yo ya no, ya realmente ya no”... soy diabética, no
puedo comer pan, Osea digo “;para qué no?” pero vengo porque, porque, vengo al grupo
hee pues ahora si que... hablando asi pues me relajo y todo, entons, mas que nada es por
eso porque yo realmente pan ya... que, que para que hago un pan si yo puedo comprar, con
un bolillo que compre, am realmente no como mucho, asi que digas “hijole” bueno si
quisiera pero no puedo

E: claro. Aparte de su diabetes ¢algun otro problema de salud que tenga?

Sra.: nada, y la tengo mas o menos bien, yo soy diabética desde hace como 30, 35 afios

E: ok ¢Qué significa para usted, estar saludable?

Sra.: pues sentirme, sentirme bien.... Mas que nada, pues que mis hijos, no, no digan “hay
mi mama, ahora le duele la cabeza, hay otra vez” 6sea jno! Trato de que no me sufran

E: ok mm ¢Qué importancia tiene para usted la salud?

Sra.: pues emm, eso 6sea para mi, es muy importante el no darles problemas a mis hijos ese
fue mi meta desde chica, desde muy chiquita, yo mi meta en... muchos dicen hay yo
quisiera tener casa coches y todo y mi meta fue no ser una carga para mis hijos y a mi edad
creo que lo logre hasta ahorita, digo por lo menos econémicamente, creo que lo he logrado
E: ok {Como evaluaria usted en este momento su estado de salud?

Sra.: pues... bueno, aunque, aunque yo pus tomo mi... lo que tengo que tomar, los
medicamentos los tomo este, trato de este, de ser responsable

E: ok ¢cada cuando se hace revisiones médicas?

Sra.: no, eso si ni me digas, hace afios que no me hago una (jaja) he emm estoy al pendiente
por ejemplo de la mastografia, de la osteoporosis y eso (mjm) si pero asi que yo vaya con
una consulta formal y que yo diga “sabe que doctora mire...este” no, no la verdad no

E: mmmm ¢a partir de los Gltimos 12 meses ha notado algin cambio en su estado de salud?
Sra.: mmm no (¢,no?) no, no

E: a partir de que usted se integra al grupo ¢siente algin cambio significativo, se siente mas
hee mas vieja, mas joven?

Sra.: jno! Me siento bien, me siento, me siento muy bien

E: ¢Qué tan satisfecha esta con esta situacion, este... de salud?

Sra.: pues bien, porque pues yo... pues hago de todo, hago ejercicio, este... bien, bien yo

digo que bien
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E: ok, ¢cada cuando hace ejercicio?

Sra.: diario, diario

E: ¢Cuanto tiempo?

Sra.: emm, media hora, si yo camino media hora (ok) en caminadora emm media hora y
ahora si que en la calle (mjm) este, procuro que sea el mismo tiempo, jaunque es diferente
he!

E: claro, si, no, no

Sra.: es muy diferente la caminadora, al este... a la calle, pero yo no, antes de venir aqui yo
no sabia andar en la calle, yo... en la mafiana pues hacia caminadora, 6sea con mi hijo me
llevaba y me traia y todo y ahora de que, de que vengo al grupo aprendi a andar en combi
yo en mi vida me habia subido a una combi y ahora supere mi miedo y ahora este, ahora
digo “no me voy en la combi” este ando en 1a calle y yo no estaba, yo no sabia andar en la
calle

E: ok, entonces ¢siente que el grupo la ha hecho més (si) independiente?

Sra.: si

E: ¢Qué significa para usted, estado mental?

Sra.: yyy como no te entiendo tu pregunta

E: si, este mmm por ejemplo... mmm ;que asocia usted cuando yo le digo que su estado
mental es bueno, como lo entenderia?

Sra.: pues el estar consciente de, pues de mis responsabilidades y de mis, mis obligaciones
(ok) porque jtengo responsabilidades!

E: mmm generalmente heee ;usted logra estar atenta, recordar las cosas, este tipo de...?
Sra.: si

E: ¢si? Ok, Su memoria, ¢qué tan buena es?

Sra.: mmmm como que la ejercito, muchas veces me... he me acuerdo por ejemplo una
artista que veo y digo “ay ;este quién es?” hea y yo me, me esfuerzo a este, a saber quién
es, 6sea creo que, que bien como todo se te olvida algo, pero lo recuerdas, 6sea al fin de
cuentas lo recuerdas

E: ok, (interrupcion por personas que entran a la habitacion, se para un momento la
grabacion y la sefiora indica que no le molesta que haya mas gente trabajando en la
habitacion)

Sra.: porque eres tu responsable de ti mismo ¢no?, quien sabe si llegue el momento, no sé,
todavia no lo sé, en que ya no sea responsable que los demas tengan que tomar decisiones

por ti, pero hasta ahorita digo, yo creo que hasta donde pueda tienes que ser responsable de
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ti mismo, de tu medicina no te tienen que andar, este “la medicina jte tomaste la medicina?”
iNo! Es tu responsabilidad

E: ¢cual consideraria que son sus lazos mas fuertes, en este momento, con la vida?

Sra.: pues yo creo que mis hijos ¢no?

E: ¢usted hace cosas por fortalecer estos lazos?

Sra.: si, mucho yo a mis hijos de estados unidos trato de ir las veces que puedo, estoy un
mes con cada uno de ellos, si esta vez, el afo, este afio mi hija me hablaron que estaba en el
hospital no dude, acababa yo de regresar por que tenia yo creo, 6, 7 dias que habia yo
regresado de estar con ella, y al, al otro dia yo ya estaba con ella, 6sea yo sé que ella no
puede venir a verme pero, pero, pero yo creo que si yo puedo ir... pues tengo que hacerlo
¢no?. (OK) y con la que esta aqui yo trato de ayudarle pues en lo que mas puedo ¢no? No les
doy dinero porque yo, eso no, mi ideologia no es esa, de darte he, de si ti me dices...que
necesitas de mi yo veo como, si me dices “mire yo vendo esto y todo” yo te compro pero
que yo te diga “mira ten te doy 100 pesos” no asi con mis hijos, trato de, de ayudarlos pero
no les doy o sea

E: ;usted se considera feliz?

Sra.: si

E: ¢Por qué cree que es feliz?

Sra.: por yo creo que en la vida hay... tienes de todo, tienes de todo entonces ;Qué es lo que
tienes que hacer? Disfrutar de lo que, de lo que a ti la vida te da ¢no? que a fin de cuentas es
lo que ta con... lo que tu te consigues ¢no? Entonces ¢tienes todo? Pues disfrutarlo ¢no?
Que hay momentos que dices pues si se tiene que llorar y muchas veces muy fuerte, pues ni
modo. Hay gente que se queja de todo y que por que esté lloviendo y que... no yo digo
“esta lloviendo” que puedes hacer, ¢tU puedes cambiar? No verdad, el estado del tiempo no
lo puedes cambiar, pues disfrutalo ;no? (ok)

E: ¢usted se considera vieja?

Sra.: .....No

E: ¢Cudles son las cosas que la hacen, no sentirse vieja?

Sra.: pues el poder caminar, yo he ahorita soy, soy una persona pues libre se puede decir
¢no? Yo he econdmicamente este, no, no tengo responsabilidades dsea tengo la forma de
hacer, de vivir como yo quiero y creo que mi vida la he vivido como yo he querido (ok) me
he equivocado ¢no? Pero paso y ya (mjm)

E: ¢le tiene miedo a la vejez?

Sra.: mmm como te diré... si, porque no me imagino yo que voy, vengo he tomo decisiones,

porque yo en mi familia, yo fui este....mi esposo tenia 33 afios méas que yo, entons a fin de
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cuenta yo fui su mama, fui su mama entons yo tome el rol de papa y mama y todo entonces,
yo cuando... cuando me case con €él, él era una persona mayor y yo pues era una nifia, se
puede decir (mjm) porque ni la mayoria de edad tenia yo, entonces, yo ya tome el papel de
mama, de papa y todo yo cuando me case con €l la gente pensaba gque tenia mucho dinero
ite lo juro que no tenia ni un quinto! (mjm) Entonces yo co... yo pues fui la de los negocios
la de... la de todo, la de las decisiones y todo entonces si no me gustaria, este... pues llegar
a que, pues a que ya no tomara las decisiones, ni modo yo s¢ que va a llegar el momento...
en que este, no sé en que ya no, pero es pero que (gesto de resignacion) y espero tomarlo he
mas que nada, espero tomarlo bien, dsea el que... mi hijo el que vive conmigo yo he
hablado mucho con él y todo y este... es lo que le digo dsea, “cuando llegue el momento ta
no digas sabes que - digo no sufras - porque tU ya sabes que yo he vivido como yo he
querido” ¢l es el que estd mas cerca de mi, nos que... con el que mas hablo y todo y ... me
da miedo pus por ellos el no ser independiente ni nada... No me imagino verme diciéndole
“oye hijo este ;qué, que hacemos?” yo se lo digo ahorita “;Qué hacemos?” pero es decision
de los dos (mjm) yo sé que va llegar el momento en el que él va a tener que decidir

E: ok ¢usted le toco cuidar algun tipo de enfermedad de su esposo?

Sra.: em no, porque fue una persona muy sana... €l, él lo operaban pero era una persona tan
sana que al otro dia queria irse del hospital y todo, de las hernias y, y de este, no
enfermedades realmente y el no sufrié cuando muri6 no sufrid, y ya no estaba yo con él, él
tuvo un paro respiratorio y, y creo que no estuvo mucho tiempo, atado a una cama ni nada
ya no estaba yo con él

E: ¢Qué entiende por el concepto de envejecimiento exitoso?

Sra.: pues he yo me considera una... eso, (exitosa) que soy una... asi hablando asi, una vieja
exitosa porque tengo a fin de cuenta jlo que yo! quise, lo tu... lo tengo realmente (ok) y no
me refiero a cosas de... he materiales ;no? Que es muy importante, la verdad para mi es
muy importante, no vivo con... con glamur ni nada por que no es mis estilo de vida ;jno?
(mjm) pero este, pero pus si el sentir que pues a fin de cuentas que, que td puedes hacerlo

E: claro.... justed qué cree que tuvo algun tipo de estrategia para llegar al éxito?

Sra.: pues si, si, si porque yo, por ejemplo en... yo me considero que tuve vision para, pues
para hacer mis negocios y todo y mi estrategia era el, mm mi marido no era una persona que
haya estudiado (mjm) ni nada, pero pues siempre ponerme detras de él aunque yo era la que
estaba adelante dsea yo siempre decia “es que mi esposo es muy delicado porque pues no te
puede decidir ahorita si compras este local o no ;no?” Entonces yo decia “pues es que mi
esposo, pues voy a hablar con é1” no, no hablaba yo con él

E: usted lo pensaba
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Sra.: 6sea lo, lo pensaba y ya decia “no pus dice que si o dice que no” dsea esa fue mi
estrategia el ponerme detras de €l cuando yo era la que estaba al frente

E: ok muy bien. A partir de que usted llega a una edad de adultez, considera que tuvo algin
tipo de guia para no sentirse acabada o ¢para no empezar a decaer?

Sra.: bueno yo siempre, te digo, te lo vuelvo a repetir, en mi... mi meta en la vida era no, no
ser carga para mis hijos, esa es para mi eso fue el siempre tener fijo eso, el no tener que
decir “oye” este que uno de mis hijos dijera “oye este sabes que mi mama necesita esto, mi
mama necesita medicinas, mi mama hay que llevarla al doctor” 6sea no yo soy, y hasta
ahorita me considero que soy, la que yo todavia estoy en ... como te dijera todavia puedo
decir “sabes que, si mi hijo me necesita, este yo aqui estoy para ayudarlo” yo tengo las
posibilidades de ayudarlo de alguna, dsea yo soy la que los ayuda, no estoy pensando en
que, en que ellos me van ayudar me van a dar o algo

E: ok. Si a usted emm alguien, un adulto mayor le pidiera que le diera algun consejo para
llegar al éxito ¢qué consejo le daria?

Sra.: pues yo le daria que yo, yo, yo, lo que hora yo hago es pensar en mi nada mas, porque
ya llega el momento en que td dices, tus hijos sufres porque cuando tus hijos este... ya
tienen su familia y todo y te lo dicen porque tq, te dicen este “mi fam...” te digo por yo, ya
a mi, yo lo he sufrido de que mi hija dice “hay no yo cuando estoy con mis dos hijos en mi
casa apago mis teléfonos y ya” (mjm) ;Qué quiere decir? Que estando ella con sus dos hijos
ya, se acabd ya si su mama la necesita o no, €so ya es otra cosa y que el otro dice “hay no
yo estando mis hijos bien yo estoy feliz” (mjm) le digo tU lo sientes y ti dices “cOmo es
posible que no tengan delicadeza para decir “sabes que mama este yo apago mi teléfono,
pero no sé, 6sea no s¢” o no que no te lo digan, que no te digan “sabes que yo estando bien
con mis dos hijos yo apago mi teléfono y ya”. (mjm) o sea otra cosa no preocuparte por, por
tus nietos, tus nietos tienen su papa, tienen su mama tu ya hiciste lo que pudiste por ellos les
diste lo que creiste y pudiste hacer por ellos entonces ahorita ellos ya tienen la obligacion
pues de preocuparse por ellos, no preocuparte por ellos realmente, preocuparte por ti
mismo, porque pues en, “hoy en la noche pongo mi ropa para mafiana” y todo no estar
pensando en que “la nifia tiene que entrar temprano a la escuela” jno! Decir “sabes que yo
mi ropa pues esta mi ropa... este mafiana voy a comer esto” o no sé tus planes, tuyos. Osea
no digo que no los quieres yo los quiero, los quiero a todos y todo, hay una nifia que yo
daria la vida por ella, es mi nieta (mjm) y yo daria la vida por ella (mjm) pero también te
ubicas y dices “yo ;no?” (Mjm) Osea ellos hay momentos en que se olvidan que yo existo,

entons tengo que cuidar mi “yo” yo Osea tal vez este mal (mjm) pero, pero yo asi pienso
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E: por supuesto. Por ultimo, si usted tuviera que... evaluar en una escala del uno al diez que
tan bien esta envejeciendo ¢Qué numeracién le daria?

Sra.: bueno, disculpame pero yo me daria un ocho mas o menos dsea yo me siento bien no
estoy como quisiera porque ahora me arrepiento digo “no si yo hubiera por ejemplo hubiera
empezado a, a correr” ahorita yo ya no puedo correr porque yo, yo este no puedo correr
simplemente, no es que no quiera ni nada pero... no puedo correr si yo hubiera... empezado
hace 25 o0 30 afios pues lo hubiera hecho y a lo mejor estuviera bien ¢no? Aunque no me
considero mal, dsea porque, todavia puedo decir “no ese vestido, pues todavia me lo” yo fui
muy gorda y yo de que estoy, de que baje de peso, tiene dos afios (¢ha si?) si, dos afios, en 6
meses baje 15 kilos (guau) y desde ahi estoy contenta porque, pues te puedes poner la ropa
que quieres Gsea, no te tienes que poner las capas para.... Si, N0 estoy gorda, no, he subido
de peso muchisimo, es lo que me ha dejado mis viajes es lo que me deja subir de peso, pero,
pero mas o menos

E: no pero 15 kilos en 6 meses es muchisimo

Sra.: si, si, si yo me empefie y lo logré... recupere como 5 pero bueno

E: bueno pero 5 de 15 no es nada

Sra.: no y ademas sabes qué, que todo mundo me decia que me veia yo enferma (mjm)
entonces “no sabes que sarita te ves como enferma” entonces ya conforme fui subiendo ya,
ahorita ya me dijeron las personas, que me interesa que me lo digan “sabes que, asi estas
bien quédate asi” (ok) entonces ya dices “bueno” también muy este, muy flaca tampoco.

E: claro, ahorita se siente en un punto medio

Sra.: mjm me dicen 3, 4 kilos pero digo “bueno”, no esté asi no tanto

E: bueno pues eso seria todo, muchisimas gracias
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