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Introduccion
La gerontologia surge como una respuesta a los cambios demograficos y al aumento de la
esperanza de vida, ya que actualmente estamos en una era de rapido envejecimiento de la
poblacion, puesto que, segun datos del Banco Mundial, hasta 2019 existian 679 millones de
personas mayores en el mundo, lo cual representa el 9,10% de la poblacion total, mientras

que en 1990 apenas alcanzaba el 6.4% (Consejo Nacional de Poblacion, 2001).

El objetivo de esta disciplina cientifica es mejorar la calidad de vida de las personas mayores

y la evaluacion integral de su envejecimiento.

Por lo tanto, el estudio de Gerontologia se considera inter, multi y transdisciplinar, lo que
trae consigo una ambivalencia, pues para poder ensefiarla, se requiere de docentes que desde
su disciplina, aterricen los temas establecidos en el programa en &mbitos gerontoldgicos para
asegurar el aprendizaje de los futuros gerontélogos, sin embargo, las representaciones
sociales hacia las personas mayores, la vejez y el envejecimiento, aunado al desconocimiento

de la labor gerontoldgica puede dificultar que se alcancen los objetivos deseados.

El objetivo principal de este proyecto de investigacidn consiste en proponer una intervencion
educativa con docentes del Area Académica de Gerontologia de la Universidad Auténoma
del Estado de Hidalgo, disefiando estrategias de intervencion orientadas a la mejora de las
estrategias didacticas, asi como el conocimiento general en torno a temas geronto-geriatricos,

a partir de las representaciones sociales de los catedraticos.

El proyecto esta conformado por los siguientes apartados; en primer lugar, un estado de la
cuestion conformado de materiales de los cuales 58.33% de ellos corresponden a los estudios
de representaciones sociales que existen en torno a la gerontologia, el quehacer gerontologico
y el viejo, la vejez y el envejecimiento; los 41.66% restantes corresponden a las estrategias

didacticas que se tienen registro y se han implementado para la ensefianza de la gerontologia.

Posteriormente, en el planteamiento del problema, se describe la problemaética que tiene
actualmente la ensefianza de la gerontologia, asi como el analisis de las diferentes disciplinas
que tienen de base los docentes de la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH. Asi mismo,
se eshozan las preguntas de investigacion, objetivo general y especificos, justificacion, asi

como supuesto de investigacion.




Igualmente, se desarrolla un marco conceptual para la mejor comprension de los términos
utilizados en la aproximacién del marco teérico desde la Teoria de las Representaciones
Sociales de Serge Moscovici y la Teoria del Desarrollo Humano de Denise Papalia, ademas
se detalla el método utilizado para la elaboracién de la investigacion, en donde se integran
los resultados del piloteo realizado a docentes y alumnado de la Licenciatura en Gerontologia
de la UAEH. Para finalizar, se desglosa la propuesta de intervencién docente, asi como las

conclusiones del proyecto de investigacion.

En los anexos, se localiza una ejemplificacion de la matriz de lecturas utilizada para el
andlisis de los materiales desarrollados en el estado de la cuestion; asi mismo, se desglosan
las respuestas del piloteo realizado y los campos semanticos que se produjeron con el analisis

de las respuestas de docentes y alumnos.

1. Estado de la Cuestion
La gerontologia como licenciatura, debido a su reciente creacion y a su naturaleza
multidisciplinaria requiere que docentes de diferentes formaciones sean parte de la plantilla
académica, sin embargo, por el objeto de estudio que la gerontologia aborda es necesario
analizar las representaciones sociales que los docentes tienen respecto al quehacer
gerontoldgico, debido a que este dato serd un factor importante en el momento de impartir
su catedra y al elegir sus estrategias didacticas para que finalmente cuando los geront6logos
en formacion entren al mundo laboral, estos ya hayan desarrollado sus capacidades y

habilidades dentro de las aulas.

Para realizar una aproximacién a los antecedentes de la investigacion, se hizo una
recopilacion de datos con el fin de analizar desde diferentes perspectivas las categorias que
se han estudiado referentes al tema, mismas que se encuentran desarrolladas en diversos
contextos, asi como metodologias y otras caracteristicas para obtener un panorama mas

amplio de la investigacion.

La literatura académica consultada para la elaboracion de este primer apartado fue obtenida
a través de portales cientificos, como Dialnet, Scielo, Redalyc, TesiUNAM, entre otros. La
busqueda consistio en la seleccién de trabajos académicos que exponen los temas

relacionados con las representaciones sociales del quehacer gerontoldgico y las estrategias




didacticas de la formacién gerontologica, los cuales se convirtieron en las categorias de
analisis para este apartado. El tipo de documentos encontrados fueron tesis de licenciatura y

maestria, articulos, monografias, entre otros, lo anterior se resume en la siguiente tabla.

Tabla 1
Tipos de materiales revisados y su geografia, de acuerdo con las categorias.
Categoria Tipo de documento Geografia del documento
Estudios sobre México
representaciones sociales Articulos Chile
Venezuela
Tesis de Licenciatura México
Tesis de Maestria México
Informe de conferencia Argentina
Estrategias didacticas para Acrticulos Colombia
la formacion gerontoldgica Cuba
Monografia Cuba
Tesis de Maestria Panama

Fuente: Elaboracion propia.

Del 100% de materiales revisados, 33% son de origen nacional y el otro 67% son
internacionales, provenientes de los paises Colombia, Chile Argentina, Panama, Cuba y
Venezuela. A continuacion, se visualiza en una grafica los tipos de documentos que se

analizaron en esta investigacion.
Grafica 1

Tipos de documentos analizados para la elaboracion del estado de la cuestion.
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El andlisis de los materiales revisados se realizdé por medio de una matriz de lecturas que
permitio la identificacion de los objetivos, metodologias, técnicas de recopilacion de
informacion, asi como sus resultados y conclusiones. Se hizo hincapié en identificar cuél era

su relacion con la investigacion a desarrollar (Anexo 1).

En un inicio se considerd la revision y busqueda de informacion relacionada al tema de este
proyecto de investigacion de un periodo que abarcé del 2012 al 2022, debido a la escasa
informacion al respecto de las representaciones sociales del quehacer del profesional en
gerontologia y de las estrategias didacticas aplicadas en esta ciencia, se decidio recabar la
informacion de 1994 hasta 2022. Aunque la temporalidad excede los afios recomendados, se
analizaron materiales cientificos que aportaron cuestiones tedricas y metodoldgicas para la

investigacion.

Cabe mencionar que la informacion cientifica recabada hasta el momento es una
aproximacion al tema desde diversas disciplinas, enfoques metodoldgicos, técnicas y
perspectivas para una mejor descripcion de los antecedentes del tema central. En la siguiente
grafica, se muestra de manera general las metodologias que fueron utilizadas en los

materiales que se analizaron para la construccién del estado de la cuestion.

Grafica 2

Metodologias utilizadas en materiales para la elaboracion del estado de la cuestion.
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La revision de los materiales refleja la amplia oportunidad de realizar investigacion en el
tema, ya que el envejecimiento y el estudio de la Gerontologia cada vez es mas necesario
para la atencién de calidad e integral de las personas mayores, que en México suman 15,1
millones, lo que corresponde al 12.1% de la poblacion total (Instituto Nacional de Estadistica
y Geografia — INEGI, — 2021).

En este sentido, para esta investigacion se desarrollan dos categorias generales; la primera
categoria se centra en el analisis de los estudios que existen acerca de las Representaciones
Sociales, dividiendo este tema en dos subcategorias para la mayor comprension de
resultados, siendo estas: representaciones sociales hacia el quehacer gerontolégico y

representaciones sociales hacia la persona mayor, el envejecimiento y la vejez.

En una segunda categoria, se analizan las estrategias didacticas que se tienen registradas para
la formacidn gerontoldgica; dicha categoria se divide en subcategorias que desarrollan las
estrategias didacticas desde dos enfoques, siendo estos: estrategias didacticas clasicas y las

estrategias didacticas participativas/activas.

1.1 Estudios de Representaciones Sociales en torno a la Gerontologia
Las Representaciones Sociales son definidas por Moscovici (1979), como “una modalidad
particular del conocimiento, cuya funcion es la elaboracién de los comportamientos y la
comunicacion entre los individuos” (p.17). Algunos autores como Lacub (2001), Razo
(2014), Maya (1994), Bottinelli, et al, (2008), Cagal (2013), hacen particular énfasis en sus
estudios hacia como las representaciones sociales concernientes a temas gerontolégicos
juegan un papel importante en la vida de las personas en general, sobre todo de aquellas en

donde recae la atencion a las personas mayores.

Para el analisis de los materiales con contenido referente a los estudios de las
Representaciones Sociales de Moscovici, se definieron las subcategorias: representaciones
sociales hacia la gerontologia, hacia el quehacer gerontoldgico y hacia el viejo, la vejez y el

envejecimiento, mismas que se analizan a continuacion.

1.1.1 Representaciones sociales del Quehacer Gerontologico
El articulo realizado por Razo (2014), tiene como objetivo comprender las representaciones

sociales que tienen los docentes en gerontologia de la Universidad del Valle de Ecatepec
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(UNEVE) respecto de la gerontologia y al quehacer gerontologico y de qué manera
construyen estas representaciones, esto porque al igual que en la mayoria de las universidades
publicas en México en donde se imparte la licenciatura en gerontologia y bajo este esquema
de formacion hibrida / multidisciplinaria, los profesores que imparten las asignaturas no
necesariamente tienen conocimientos sobre la licenciatura y mas bien, abordan los temas del

mapa curricular de acuerdo a su formacion, mas no desde un enfoque gerontologico.

Este articulo se basa en la hipotesis que el quehacer de los futuros profesionistas en el ambito
gerontoldgico depende de los conocimientos técnicos y las practicas académicas que los
docentes influidos en sus percepciones sobre la disciplina ensefian y desarrollan sus
contenidos de ensefianza, asi como las estrategias didacticas para su estudio. En este sentido,
las posiciones de los docentes marcaron tres dimensiones dentro de las representaciones

sociales:

1) Lainformacién que han adquirido y que tienen respecto a conceptos generales como
gerontologia y quehacer del gerontélogo.

2) Procesos actitudinales, aspectos valorativos hacia los gerontélogos y el futuro de la
gerontologia.

3) Nucleo figurativo o nucleo central de su campo de representacion. Ideas centrales,

palabras definidoras en redes semanticas.

La teoria con la que abordan esta investigacion es la Teoria de las Representaciones Sociales
de Moscovici, su metodologia fue mixta y como instrumentos se guiaron en cuestionarios,

analisis hermenéutico del discurso y la técnica de redes semanticas naturales.

La muestra estuvo constituida por 28 docentes de la Licenciatura en Gerontologia durante la
carga académica del periodo 2012-1 en plan semestral y 2012-2 para el plan cuatrimestral,
siendo 61% hombres y 39% mujeres; 14% profesores asociados y 86% por contrato por
asignatura. Para la descripcion de los resultados, fueron divididos en tres grupos llamados
“Grupo de los PTC” para cuatro profesores de tiempo completo y con mayor experiencia en
el &mbito educativo y docente, “Grupo de los Gerontdlogos” para ocho profesores, egresados
de las primeras generaciones de la Licenciatura en Gerontologia de la UNEVE, muchos de

ellos siendo esta su segunda carrera, no contaban con experiencia en el ambito educativo, y
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por ultimo, los “Grupo de profesores por asignatura” para todo el grupo heterogéneo
compuesto por 16 profesores que normalmente no se encuentran en la universidad, muchos
de ellos no tienen contacto con otros docentes o laboran fuera de la universidad, sus
disciplinas de egreso suelen ser muy variadas, asi como su experiencia en la docencia y con

personas mayores.

Es interesante observar que los docentes definen a la Gerontologia como la ciencia que se
ocupa del envejecimiento y con una fuerte concepcion integradora, dejando en altimo
concepto la palabra humanista/lhumana, lo que podria revelar que los docentes hacen énfasis
en la cientificidad de la disciplina, pero dejan de lado el sentido humanista que conlleva la
intervencion con la persona mayor. Asi mismo, con el grupo de docentes que imparten clases
con otras areas, ninguno hace referencia a esta palabra, sino a todas aquellas encaminadas

hacia actividades del cuidado y la asistencia.

Finalmente, Razo (2014) concluye en que la representacion social que tienen los docentes
respecto a los temas gerontoldgicos requiere de manera indispensable que los docentes
interactlen, se comprometan, inviertan tiempo e incluso que intercambien informacién con
otros profesionales para asi apropiarse de conceptos y objetivos que la carrera requiere.
También hace notar que mas alla de estudiar los contenidos tedricos que se buscan en el
curriculum, se sugiere que los docentes conozcan la realidad de la practica gerontoldgica
fuera de las aulas.

Asi mismo, Razo recomienda que se continle con la linea de investigacion respecto a los
docentes del area de gerontologia y afines, que influyen en el proceso de ensefianza

aprendizaje de los futuros gerontélogos.

Bravo y Lamus (2020), por su parte, realizan un articulo en la Universidad Nacional
Experimental “Francisco de Miranda” en Venezuela, las autoras llevan a cabo un
metaanalisis por medio de un estado del arte en relacion al proceso de envejecimiento y su
relacion con las formas de atencion gerontoldgica integral, ofrecidas por el profesional en
gerontologia, caracterizando de manera general como es que este grupo etario es

estereotipado, con una representacion social prejuiciada y edadista.
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En el articulo se realiza la reflexion hacia la gerontologia y como su practica es llevada a
cabo, pues el profesional en el &ambito gerontoldgico debe tener los conocimientos cientificos
para coadyubar a que la persona mayor adquiera potencial que le permita mantener un
bienestar en su vida, siendo estd lo mas saludable posible. Asi mismo, se requiere que el
gerontélogo trabaje con un equipo multidisciplinario que permita llevar de manera integral
los objetivos de los pacientes, a través de una planificacién, disefio e implementacion de

acciones en conjunto con el equipo.

Sin embargo, en cuanto a las representaciones sociales, las autoras afirman que el medio en
donde viven las personas, asi como el lugar que ocupan en la sociedad y las experiencias que
viven a diario seran detonantes e influirdn en su manera de ser, de pensar e inclusive de

identificarse, esto sera importante para definir sus propias representaciones sociales.

Los resultados mas relevantes en este articulo se centran en describir que los profesionales
en gerontologia comparten significados referentes a la atencion gerontoldgica, misma que
debe ser asimiladay reproducida, sin embargo, es necesario investigar si las representaciones
sociales que cada uno de ellos tenga se ajustan a los supuestos epistemoldgicos de la

gerontologia o si estan constituidos Gnicamente por un imaginario social.

Las autoras refieren que develar los significados y fundamentos, constructos solidos hacia la
vejez y el envejecimiento es prioritario para el trabajo y atencion del profesional en
gerontologia, mismos que deberan comunicar y extender una cultura gerontoldgica en favor
de las personas mayores del presente y del futuro, tomando en cuenta los retos

sociodemograficos a los que nos enfrentamos de manera mundial.

1.1.2 Representaciones sociales hacia la vejez, el viejo y el envejecimiento
Analizar las representaciones sociales hacia la vejez, el viejo y el envejecimiento nos permite
entender cuéles son estas concepciones que existen en la sociedad hacia la poblacién

geriatrica, muchas de ellas concebidas desde los estereotipos, viejismos y edadismos.

Podemos comenzar este andlisis desde un enfoque internacional; Bottinelli, et al, (2008),
realizan un estudio en la Universidad de Lanus, Argentina para indagar las representaciones
sociales que existen sobre la vejez y el envejecimiento en la formacién profesional

universitaria que tienen los alumnos de enfermeria, con la finalidad de identificar los
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conocimientos, creencias, prejuicios y actitudes presentes en profesionales y estudiantes,

para brindar una formacion adecuada a las personas que trabajan con este grupo.

El objetivo del articulo es adecuar la labor docente a la realidad social de permanente cambio,
especificamente el envejecimiento humano y poblacional. El estudio que realizan es
exploratorio-descriptivo con el uso de metodologias cualitativas y de triangulacion
metodoldgica, con disefio no experimental con caracteristicas investigacion-accion que
permitan desarrollar procesos de validacion e interpretacion, llevando a reflexiones sobre la
profesion de enfermeria, asi como el uso de estrategias para promover el arte del cuidado,
para atender los cambios y necesidades que tiene la sociedad.

Para ello, se desarrollé una estrategia multiple para la recoleccion de datos a través de grupos
focales, entrevistas a profundidad, semiestructuradas y técnicas proyectivas graficas.
Ademas, se hizo una revision bibliografica y de investigaciones, revision documental e

informes técnicos de organizaciones como OPS, OMS, entre otras.

El articulo concluye que, para brindar una atencion de calidad, es necesario que los
profesionales de la salud verifiquen y reflexionen sobre sus creencias y marcos conceptuales
para una deconstruccién y construccién que permitan orientar sus funciones profesionales

partiendo desde contextos éticos para brindar mejor atencién a la poblacién en general.

En México, Maya (1994) desarrolla su tesis de Licenciatura para la Universidad Nacional
Auténoma de México, en donde buscé conocer las representaciones sociales que tienen hacia
la vejez las personas que trabajan dentro del area de la gerontologia y las mismas personas
mayores, buscando especialmente como conciben la vejez, como la experimentan y como
acttian dentro de ella. Su tesis se desarrolla desde un tipo de estudio evaluativo de campo, ya
gue Unicamente busca conocer las representaciones sociales hacia la vejez, mas no intervenir

en la poblacién.

Este trabajo se desarrolla mediante la hipotesis de conocer si existen diferentes
representaciones sociales entre los profesionales que trabajan con la poblacién adulta mayor.
Para ello, Maya utilizé una muestra de cuarenta personas divididas en dos grupos: un grupo

de veinte personas, diez mujeres y diez hombres cuya profesion estuviera intimamente ligada
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con la gerontologia (geriatras, gericultistas, enfermeros, trabajadores sociales, etc.) y el
segundo grupo de veinte personas, diez hombres y diez mujeres, todas personas mayores que

acuden a recibir algun tipo de atencion integral en la CDMX.

Para la recoleccion de datos, se utilizaron entrevistas semiestructuradas y la grabacién de
respuestas. Los resultados mas importantes que rescaté la autora se analizaron de dos formas,
la primera fue mediante un analisis estadistico de las respuestas mas frecuentes de cada
categoria, la segunda fue mediante el analisis del contenido de las entrevistas. Para el primer
analisis ocuparon la prueba estadistica no paramétrica Chi cuadrada para muestras
independientes, cuyo resultado arroja que no existen diferencias estadisticamente
significativas entre las representaciones sociales que tienen hacia la vejez los profesionales

y las personas mayores en cada una de las categorias que la autora desarrolla en su trabajo.

Ahora bien, en el analisis de contenido de las entrevistas por categoria obtiene datos
significativos, por ejemplo, en la categoria correspondiente a inactividad, los resultados
concluyen en que sentirse viejo significa ser improductivo, la persona mayor toma una
posicion de pasividad. La muestra considera que este resultado se debe a los estereotipos que

tiene la sociedad respecto a ser viejo.

En la categoria social, la disminucion de redes sociales por el choque intergeneracional y
nuevamente los estereotipos negativos hacia las personas mayores juegan un papel
importante, pues la mayoria de ellos ya se encuentran tan internalizados que suelen ser
normalizados y forman parte de la cultura. En tanto, los resultados de los profesionales en
un mayor grado consideran a las personas mayores como inactivas, lo que podria sugerir que

su labor profesional esta mas encaminada a aspectos de cuidados o atencion asistencial.

Otro resultado que resulta interesante es la idea que tienen tanto los profesionales como las
personas mayores acerca de la reduccion de redes sociales, puesto que refieren que existe un
rechazo hacia ellos por parte de la sociedad, sus expectativas no son las optimas, y, por lo

tanto, existe poca comprension y tolerancia para este grupo etario.

Las mujeres mayores que participaron en esta investigacion refieren que el grado de rechazo
se da en funcion del grado de dependencia que tienen, asi como la existencia de criterios

sociales que rigen el comportamiento, como, por ejemplo, que las personas mayores no
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pueden tener una relacion de noviazgo, que deben pasar el tiempo rezando o realizando

actividades relacionadas al hogar, sin tener derecho a realizar actividades fuera de casa.

En este sentido, los profesionales varones coincidieron en que la vejez es una etapa de
perdidas; de amigos, padres, trabajo, ingresos econdémicos, funcionalidades fisicas y pareja,
mismas que repercuten en su bienestar, desde el estado de animo, su autopercepcion vy el

comportamiento que tienen.

Los grupos de profesionales y de personas mayores, coinciden en que la vejez es una
sensacion personal y que se llega a asociar con sentimientos depresivos, con desinterés hacia
la vida, soledad, minusvalia, con cierto deterioro de facultades mentales y acentuacion en
rasgos de carécter. En especifico los profesionales consideran que la sensacion de “estar
viejo” es una actitud hacia la vida, algunos de los aspectos positivos de la vejez son el goce
y disfrute de ciertas actividades que no se podian realizar cuando se era joven, asi como la
disminucion de obligaciones y responsabilidades, siendo una etapa de vida con mas libertad,

la experiencia adquirida para aconsejar a siguientes generaciones resulta satisfactorio.

Maya (1994), concluye que los medios masivos son los que dan la representacion de la vejez
a la sociedad, resaltando aspectos biopsicosociales que generalizan a la poblacion de
personas mayores. La representacion social que tiene la muestra analizada hacia la vejez no
observa grandes diferencias en sus resultados, sin importar caracteristicas especificas como
edad, género, ocupacion, estado civil o situacién econémica, estado de &nimo o estado

familiar.

Es interesante analizar que los profesionales tienen una vision de la vejez muy diferente a la
respuesta que otorgan cuando responden ¢(COmo se imaginan su propia vejez?, indicando
mas aspectos positivos que negativos antes citados. La autora establece que al paso del
tiempo y con la transformacién de los roles sociales, se espera que los estereotipos hacia la
vejez, el viejo y el envejecimiento se vayan modificando en un sentido mas positivo, asi
como obteniendo una mejor inclusion en la sociedad, principalmente con sus mismas

familias.

La tesis de licenciatura desarrollada por Carrefio (2013), se encuentra en basada en la

hipbtesis de que, a menor conocimiento de temas relacionados a la gerontologia, tendran
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mayores estereotipos hacia las personas mayores, lo que influira a nivel hospitalario en la
atencion de los pacientes geriatricos, el objetivo de este trabajo consiste en visualizar la

relacion que existe entre estos dos niveles.

El método utilizado consistio en un estudio observacional, trasversal y correlacional, con una
muestra de 91 profesionales en enfermeria de una unidad de segundo nivel de atencion, se
aplico un cuestionario validado por la Universidad Nacional Autonoma de México (Unidad
de Investigacion en Gerontologia, Facultad de Estudios Superiores Zaragoza), para valorar
los conocimientos basicos de los profesionales en enfermeria en relacion a temas
gerontoldgicos, basados principalmente en tres aspectos fundamentales: caracteristicas
sociodemograficas y estudios de poblacién, conocimientos basicos de gerontologia
(respuestas dicotdmicas de verdadero y falso) y adjetivos relativos a estereotipos de la vejez
(items tipo Likert de cinco respuestas). Se utilizo la base de datos SPSS 15.0 para el anlisis
estadistico de los datos con pruebas descriptivas, “t” de student, Chi cuadrada y regresion

simple.

Los resultados mas relevantes de esta investigacion concluyeron en que los conocimientos
basicos de gerontologia fueron de 7.3 de 10 puntos totales, siendo el area mas baja psicologia,
mientras que la mas alta fue el area social, ademas se encontré que el nivel de los
conocimientos basicos en la psicogerontologia tiene una correlacion negativa en los
estereotipos hacia la vejez, especialmente de tipo pueril, o que significa que existe una
repercusion negativa en el cuidado y atencion que brinda el personal de enfermeria hacia el

paciente geriatrico en el nivel hospitalario.

En conclusidn, los estereotipos negativos hacia la vejez, asi como la presencia de edadismos
y viejismos en nuestra sociedad, generan cierta repulsion hacia las personas mayores y la
vejez, dejando brechas intergeneraciones que, ligadas a poca tolerancia, respeto y solidaridad
a los demas, pueden dar como resultado maltrato o violencia hacia los méas vulnerables.
Ademas, al normalizar este tipo de pensamientos, individualmente, las personas pueden creer
erroneamente que al envejecer perderan su independencia, tendran alguna discapacidad,
padeceran demencia o alguna enfermedad cronica/grave, y lo méas usual, relacionar el

proceso de envejecimiento con la muerte.

17



Es necesario que se fomente en las nuevas generaciones una cultura gerontologica, que se
encuentre basada en representaciones sociales positivas hacia cualquier etapa de la vida, y
que, ademas, propicie la prevencion en etapas tempranas para lograr un envejecimiento
activo y exitoso, lo que también sera beneficioso para un sistema de salud que actualmente

ya se encuentra rebasado.

1.2 Estrategias Didacticas para la Formacion Gerontoldgica
En cuanto a las estrategias didacticas registradas en el campo de la gerontologia, una vez
siendo analizada a través de diversos materiales para el estado de la cuestién, se
subdividieron las siguientes estrategias en dos grandes areas: estrategias didacticas clasicas

y estrategias didacticas participativas/activas.

1.2.1 Estrategias didacticas clasicas
En el trabajo realizado por Luna (2007), describe un modelo pedagégico innovador para la
ensefianza de la gerontologia en alumnos de enfermeria de la Facultad de Enfermeria en la
Universidad Nacional de Colombia, sede Bogotd; cuyo objetivo era familiarizar en términos
de vejez y envejecimiento a los estudiantes, entender sus necesidades, problemas de salud y
el cuidado que requiere la persona mayor, ademas de sensibilizar a los jovenes para entender
y aceptar su propio envejecimiento, partiendo desde las representaciones sociales
culturalmente establecidas en la sociedad y que catalogan a las personas mayores como
pasivos dentro de un mundo en constante cambio, enfermos, con deterioro en diferentes
esferas, asexuado; por lo que este modelo permite que los alumnos posean informacion para
poder realizar una reconstruccidn en sus representaciones sociales hacia este grupo etario,
misma que permitira la mejora de atencién a la hora de brindar un servicio por parte de los

futuros profesionales en enfermeria.

Para construir el modelo, la autora se basa en referentes pedagdgicos como el modelo
pedagdgico tradicional, pedagdgico romantico, conductista, social cognitivo,
constructivismo pedagdgico (Luna, 2007, p.130). Es importante mencionar, que el articulo
brinda un panorama de como era al inicio del estudio de la enfermeria, el proceso de
enseflanza-aprendizaje en temas geriatricos y el cuidado de los pacientes geriatricos, puesto
que la ensefianza tradicional inicamente obligaba a los alumnos a adquirir el conocimiento

para acreditar una materia, sin embargo, al paso del tiempo, se necesitdé complementar con
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diferentes modelos pedagdgicos para mejorar el aprendizaje de los alumnos y la atencién que

estos brindan a las personas mayores.

El modelo estd compuesto de seis momentos clave; sensibilizacion, encuentro con la
realidad, reformulacion del programa de la asignatura, desarrollo del componente tedrico,
aplicabilidad en la atencién integral de la persona mayor y trabajos documentales.

Figural

Modelo pedagogico innovador para la ensefianza de la Gerontologia

1.
Sensibilizacion

6. Trabajo 2. Encuentro con
documental la realidad

5. Aplicabilidad,
atencion integral
grupal e
individual

3. Reformulacién
programa de
asignatura

4. Desarrollo de
contenidos

Fuente: Luna, L. (2007). Modelo pedagdégico innovador para la ensefianza de la Gerontologia

en Enfermeria.

Entre los resultados mas interesantes en la aplicacion de este modelo, se encontrd que los
estudiantes en un inicio mostraban desinterés en los temas geronto-geriatricos y poca
motivacion de querer conocer respecto al tema, en una impresion diagnostica, sus
imaginarios sociales estaban relacionados con pérdidas, deterioro y ser anciano era sinénimo
de muerte, sin embargo, al término de la intervencion, los alumnos cambiaron el concepto
de anciano por medio de las acciones de sensibilizacion para desmitificar a las personas

mayores y de esta manera, también cambiar la relacion que tienen paciente-enfermero, asi

19



mismo, los estudiantes identificaron la importancia de conocer temas en el ambito

gerontologico dentro de su labor profesional.

Para la elaboracion del trabajo documental, antes de llevar a cabo el modelo pedagdgico, los
alumnos lo realizaban en torno a temas asistenciales-clinicos, referentes a enfermedades o
cuidados propios de la enfermeria, tales como incontinencia fecal-urinaria, alteraciones
cognitivas, hipertension arterial, entre otras; posterior al modelo pedagogico, los estudiantes
realizaron proyectos que iban mas encaminados a entender cuestiones psicosociales que

terminan afectando su salud, por ejemplo, la viudez, la jubilacion, el maltrato familiar, etc.

Este modelo educativo, pretende que el alumno participe por medio de guias de estudio,
casos clinicos, revistas de enfermeria, simulaciones, juegos de roles y por medio de
estrategias didacticas como medios audiovisuales, musica, poesia, literatura, radio,
television, cine, en donde se involucre a la persona mayor y lleve a una reflexion sobre un

tema especifico.

Se concluye que, el aprender a reconocer la atencion que se le da a este grupo etario por
medio de la multidisciplinariedad, plantea la necesidad que existe de que los profesionales
de la salud reconfiguren sus propios imaginarios sociales para brindar una 6ptima atencion

integral a las personas mayores de la sociedad.

En este sentido, se analiza también el primer capitulo de la monografia realizada por Garcia,
Fuentes y Gil (s.a.), en donde se describe la didactica de la gerontologia abordada hacia los
profesionales de la salud, de manera que se pueda estudiar desde una concepcidn holistica y
dialéctica. Basados en la insuficiencia de apropiacion en cuanto a temas hacia la salud
gerontoldgica que tienen los profesionales de la salud desde su formacion inicial, observan
que esta problematica hace que, al egreso, los profesionales limiten su desempefio pertinente
hacia un tratamiento de envejecimiento saludable y una longevidad satisfactoria (Garcia et
al, s.a.), que es en si la meta final de la gerontologia, por lo que consideran, que existe la
necesidad de realizar una investigacion desde un perfil pedagogico que resuelva tal

problema.
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Los autores, sugieren que hay ciertas causas que explican la problematica antes mencionada,
lo que da pauta a un diagnéstico de la situacion a la que se enfrenta, siendo estos los

siguientes descritos:

“1) Limitaciones teoricas que vinculen, los contenidos de la cultura en
salud gerontoldgica y su desarrollo para la intervencion educativa socio-
profesional.

2) Limitado enfoque didéactico integrador del envejecimiento poblacional
y sus demandas con el desarrollo de la cultura en salud gerontoldgica por
el profesional de salud.

3)Insuficiente concepcion de la naturaleza y esencia humana en la gestion
para la aprehension de la cultura en salud gerontolégica por el profesional
de la salud” (Garcia et al, s.a., p. 18)

Cabe mencionar que otro gran reto que tiene la gerontologia es que su complejidad radica en
que al ser multidisciplinaria tiene la necesidad de estudio desde diversas perspectivas para
hacerla integral. Para ello, los autores estudiaron la didactica general, asi como la didactica
en la formacion gerontoldgica del personal de salud para clasificarlas en: disefio curricular,
dindmica, gestion y resultados del proceso de formacion de los profesionales (Garcia et al,
s.a., p. 22), consideran ademas que para poder brindar el conocimiento a los profesionales en
gerontologia, los docentes deben fortalecer la ensefianza basada en la didactica que existe en
la educacidn superior, pero al mismo tiempo, con experiencias e investigaciones de campo,
puesto que de ello depende que los alumnos obtengan las herramientas necesarias para

brindar un atencion eficiente y de calidad a los pacientes/usuarios de su objeto de estudio.

Es de importancia mencionar que los autores refieren que la gerontologia al ser considerada
parte de las ciencias de la salud, conllevaba a que los estudiantes analicen las tareas asignadas
como parte de una operacion o un procedimiento, sin embargo, debera ser tarea del docente
que las actividades mas bien sean vistas como eslabones, pues es preciso entender que al
evaluar a la persona mayor de manera integral cada una de las areas que conforman al sujeto
estd inmersa en otra area y tendra repercusiones positivas 0 negativas. Los eslabones se
desarrollaran en lo docente, lo asistencial, lo cientifico-administrativo y lo gerencial (Garcia

etal, s.a., p.23), esto derivado de lo antes mencionado.

Asi mismo, en este material, se aborda la importancia que tiene el tema gerontologico en las

demas disciplinas, puesto que con la inversion de la piramide poblacional y al haber mayor
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numero de personas mayores, son aun mas las necesidades que atender, por lo que se extiende
la invitacion a crear nuevas maneras de ensefiar la gerontologia, no solamente a niveles
superiores, sino desde niveles béasicos, con la finalidad de crear una cultura gerontoldgica en

donde se erradiquen los estereotipos y prejuicios que vulneran a las personas mayores.

Por ello, los autores rescatan que, para hacer frente a estos retos ante una sociedad que
envejece, es necesario:

“Desarrollar un proceso de formacion gerontologica del profesional
salubrista que consolide un paradigma educativo productivo, creativo e
innovador, para resolver los problemas del siglo XXI (...), que debera
propiciar la participacion activa de todos los implicados en su vinculo
con los nuevos enfoques y desarrollo de la produccion y los servicios,
teniendo en cuenta las propias experiencias y las internacionales,
sustentandose en un enfoque humano y cultural (...)” (Garcia et al, s.a.

p. 27)

La propuesta didactica que los autores ofrecen busca desde la epistemologia y las
necesidades que existen en América Latina y Europa, conocer su propia realidad y
posteriormente investigarla, esto con la finalidad de enriquecerla, transformarla y mejorar el

proceso de formacion gerontoldgica que tienen los alumnos.

Asi mismo, se establece que es de vital importancia que se disminuya la distancia que existe
entre la teoria y la préactica, entre los modelos y las concepciones, ya que al ser el
envejecimiento un proceso sociodemografico que dia a dia va en aumento, se debe considerar
no solamente un argumento tedrico, sino méas bien el analisis de como estamos envejeciendo,
como llegamos a ser viejos, que estamos haciendo en etapas tempranas de la vida para
mejorar nuestros estilos de vida, obtener una mejor calidad de vida y llegar a una vejez

exitosa.

Para ello se requiere no solamente de que los docentes que estan formando a los gerontologos
conozcan la teoria sino que conozcan y enriquezcan su practica docente por medio de casos
reales que viven las personas mayores en situaciones de la vida diaria, muchos de ellos son
problemas psicosociales, y para lograr este punto, es importante entonces que los catedraticos
permitan a los alumnos que ellos adquieran el protagonismo para resolver los problemas que

observan en sus comunidades, lo que se puede analizar por medio de la gerontologia critica.
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Se concluye entonces que, para lograr un aprendizaje realmente significativo en los alumnos
que estudian gerontologia, los docentes deben haber vivido un proceso de deconstruccion y
construccion de sus propias representaciones sociales, para posteriormente, permitir espacios
de reflexion dentro del aula 'y asi brindar a los estudiantes los casos gerontoldgicos o précticas
de campo que sean necesarias para lograr en primera instancia su sensibilizacion, evaluacién
y estrategias de intervencion que busquen dar respuesta a las necesidades que se aborden en

cada tematica.

1.2.2 Estrategias didacticas participativas/activas

Para desarrollar la gerontologia critica, segin Garcia et al (s.a.), es fundamental que los
estudiantes tengan un papel activo dentro del aula, asi mismo, deben mantenerse consientes,
con escucha activa y participativos ante las diversas experiencias que brinden sus
compaferos, por lo que la interactividad deberd estar compuesta de comunicacion,
motivacion, comprension, interpretacion, observacion en lo individual y lo grupal para
asegurar que el aprendizaje que los alumnos tienen sea significativo, constructivo y reflexivo,
para lograrlo, se requiere que la dinamica de trabajo este fundamentada en pilares para la
apertura de espacios, siendo estos el respeto, la confiabilidad, responsabilidad y el papel de
cada uno de los participantes (docentes y alumnos).

Se concluye entonces que, para la apropiacion de una cultura de salud gerontoldgica, solo es
posible si los participantes estan interrelacionados con el propio proceso de formacion
gerontologica, es decir, que conozcan las necesidades que el grupo etario con el que trabajan,
en donde ellos mismos le den un significado y un sentido a la cultura, que al mismo tiempo
resultard de una introspeccion para si mismo, entonces es necesario que el docente a partir
de sus propias percepciones logre la apropiacion de los temas y pueda transposicionar estos

temas a nuevas generaciones, lo que al final consolidara la cultura en salud gerontolégica.

Reyes et al. (2011), desarrollaron una estrategia didactica para la instrumentacion de
competencias gerontologicas-geriatricas en el proceso formativo de estudiantes de medicina
para la atencion integral del adulto mayor en Santiago de Cuba, con el objetivo de
instrumentar la competencia gerontologica-geriatrica de los estudiantes de medicina de
manera que puedan brindar una mejor atencion a los pacientes geriatricos, dicha estrategia

se conforma por tres etapas, la primera consiste en sensibilizar y diagnosticar, la segunda
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corresponde al planteamiento y la capacitacion para finalmente concluir en la tercera, en

donde se ejecuta y evalla la intervencion.

En la primera parte de la propuesta, se realizan acciones tales como diagnosticar aspectos
fundamentales de la persona mayor a través de entrevistas, encuestas y la observacion del
modo de actuar de los profesores y de los estudiantes de medicina, analizar la percepcion que
tienen los docentes y alumnos respecto al proceso salud-enfermedad que tiene este grupo
etario y de la necesidad de desarrollar esta competencia profesional para su futuro laboral,
evaluando en todo momento el conocimiento tedrico y préctico asi como el trabajo realizado

para la persona mayor.

En un segundo momento se planea por medio de resolucion de problemas reales diversos
contextos en donde se encuentren las personas mayores, para posteriormente realizar trabajo
de campo, basqueda activa de diversas alteraciones ya sea digestivas, cardiovasculares,
urologicas, del sistema nervioso central y/o trastornos degenerativos asociados, con el fin de
evitar disminuir la calidad de vida de los pacientes geriatricos y de sus familias o entorno.
En este momento también se busca planificar las acciones gerontoldgicas que serviran en la
busqueda de un envejecimiento exitoso no nada mas de los pacientes, sino para la comunidad

educativa en general, con el fin de llegar a la vejez en la mejor condicion posible.

En la Gltima parte y a manera de conclusién, Reyes, et al. Refieren la importancia de
desarrollar las estrategias didacticas con acciones tedrico-metodoldgicas que permitan
formarse en competencias gerontoldgicas-geriatricas para su practica, mismas que a la hora

de intervenir serviran para realizarla de manera integral.

Por otra parte, en la tesis de maestria realizada por Rojas (2016) se realiza una investigacion
que consistié en mejorar el pensamiento critico de los estudiantes y docentes del area de
gerontologia en cuanto a mejorar la manera de expresar problemas, necesidades y
dificultades, mismas que afectan su calidad de vida, con el objetivo de caracterizar las
estrategias cognitivas empleadas por el docente y el desarrollo del pensamiento critico,
dichas estrategias fueron: expectacion de material audiovisual, testimonios, lectura critica de

textos o articulos, Phillips 66, debate, lluvia de ideas, juego de roles, preguntas clasificadoras,
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bajo la hipotesis de que las estrategias cognitivas empleadas por el docente se relacionan con

el desarrollo critico del estudiante de la carrera en Gerontologia.

Rojas (2016), utilizé una metodologia descriptiva, transversal no experimental, la muestra
fue de 42 estudiantes y el resultado mas importante que obtuvo fue el disefio y validacion de
una prueba para determinar el nivel de pensamiento critico de los estudiantes en gerontologia,

debido a su inexistencia.

En cuanto a los resultados de su investigacion, concluye que coinciden con los objetivos y la
hipdtesis planteadas, asi mismo, el autor plantea una propuesta titulada “Estrategias y
Técnicas para Desarrollar las Habilidades del Pensamiento Critico y su Incidencia en la
Fluidez Verbal” (Rojas, 2016, p.16), en el cual, el alumno toma un rol protagénico dentro
del salon de clases, el docente deja que los estudiantes se expresen de una manera libre pero
siempre conduciéndose con respeto hacia sus comparieros, con esta estrategia, los docentes
pueden dotar a los alumnos de habilidades linguisticas para su formacion, para que ello
resulte eficaz, es necesario que los profesores estén preparados pedag6égicamente, asi como
actualizados en los avances educativos que se fuesen generando para poder transformar un
aula en espacio dindmico, participativo, interactivo y generador de nuevas ideas y

conocimientos.

Se hace hincapié en que los docentes lleven a cabo estrategias didacticas que doten a los
alumnos de conocimientos y a la vez, configuren un espacio de apropiacion de los temas, los
cuales seran un referente para la construccion de su propia identidad como profesionales en
gerontologia, abonando que con el paso del tiempo, permitird que la figura del gerontélogo
sea reconocida y de esta manera también se establezca una cultura gerontoldgica, que
permitira la erradicacion de viejismos, edadismos y prejuicios en las personas mayores desde

la geroprofilaxis; mejorando la atencion que se les brinda.

Asi mismo, existen registros del uso de estrategias didacticas mediadas por la tecnologia, por
ejemplo, en 2010, Pifia y Ramirez, utilizaron el uso de videos educativos como herramienta
para favorecer la toma de decisiones en los estudiantes de gerontologia proximos a realizar
su area de enfoque (clinico-asistencial, socioeducativo y gerencia y administracion de

servicios). La poblacién de estudio fue una universidad privada de Colombia que dentro de
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su oferta educativa tiene el Programa de Gerontologia, reconociéndola como “la disciplina
que estudia el proceso de envejecimiento de forma integral desde una perspectiva
ecobiopsicosocial y espiritual, teniendo en cuenta las necesidades del ser humano en sus
diferentes etapas y en especial en la vejez” (Pifia y Ramirez, 2010, p. 5).

La investigacion se plantea desde el desarrollo de ambientes de aprendizaje con el apoyo de
TIC, especialmente la produccion de videos para la seleccion del area en donde se describan
las areas de enfoque, indagacion de investigaciones llevadas a cabo y las experiencias de

estudiantes anteriores en las diferentes opciones a elegir.

Para la elaboracion de este articulo, fue utilizado un estudio mixto de caracter descriptivo
post facto, se utilizaron dos grupos de estudiantes, en el primero se aplic6 un pre-test inicial
para conocer sus percepciones respecto al proceso de ensefianza-aprendizaje que se da con
el uso de los videos, posteriormente se realizé la aplicacion de un post-test una vez que
observaron los videos, con la finalidad de conocer cual es el apoyo que estos dieron en la

eleccion del area.

Los resultados fueron divididos en tres categorias para mejorar su andlisis y discusion, sin
embargo, para fines de esta investigacion, inicamente se describira la primera categoria de
percepcién y uso del video en los procesos educativos, en donde la intervencion realizada
arrojo como resultado que el 46% del total de alumnos consideraron que los videos ayudaban
en gran medida para desarrollar un tema en especifico, el 80% del total también indico que
es pertinente su utilizacién en particular por diferentes aspectos cognitivos, emocionales y
sociales que este propone, por lo cual se puede considerar que es pertinente hacer uso de
ellos como instrumento motivador y que de igual manera, sera viable para transmitir la
informacion precisa de manera correcta, lo cual puede favorecer y enriquecer los procesos

educativos en la ensefianza de la Gerontologia.

Cabe destacar que las investigaciones revisadas hasta el momento nos permiten observar que
no existe realmente una didactica especifica para ensefiar la gerontologia, pues a nivel local,
en Hidalgo, las investigaciones respecto a las estrategias didacticas efectivas encaminadas a
la gerontologia son nulas; por lo anterior se llega a la conclusion que existe una gran

necesidad de investigacion en el tema para fortalecer y reestructurar los conocimientos de
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los docentes y de esta manera garantizar que los contenidos brindados a los estudiantes sean
en realidad eficaces y con las actualizaciones necesarias para el abordaje en las
intervenciones con las personas mayores, sabiendo de antemano que asi se promovera mayor

autonomia e independencia que resultard benéfico para la sociedad en general.

2. Planteamiento del Problema
La globalizacion ha generado notables cambios en nuestra sociedad y ha visibilizado los
grandes retos a los que nos enfrentamos en diferentes contextos, desde econdémico, educativo,
social, laboral y en materia de salud; como respuesta a ello es que los responsables de la
planeacion educativa nacional han impulsado carreras profesionales en busca de resultados
a las diversas problematicas, que dan pauta a la creacion de programas educativos hibridos,

mismos que consisten en articular dos o mas disciplinas tradicionales (Damian, 2015).

De esta manera los egresados de los programas hibridos adquieren y utilizan los
conocimientos, capacidades y habilidades desde diversas areas para la adaptacion de sus
competencias. Algunos de los programas universitarios hibridos son: geomicrobiologia,
ciencias de la tierra, ingeniera ambiental en ciencias computacionales, estudios socio
territoriales, entre otras. Uno de estos programas es gerontologia, la cual esta integrada por
areas clinicas, sociales, psicolégicas y culturales, evaluando a las personas mayores desde

un enfoque integral.

El concepto gerontologia proviene del griego geronto: anciano; y logos: tratado o estudio, se
define entonces como el estudio de la vejez, este término se ha ido modificando hasta la
actual concepcion que se trabaja, en donde se conceptualiza como la disciplina cientifica que
estudia e interviene con el viejo como persona, la vejez como etapa de vida y el
envejecimiento como proceso, desde un enfoque integral biopsicosocial, con una vision
humanista y transdisciplinaria (Castellanos, 2019). De igual forma, actualmente se esta
reestructurando el término vejez por vejeces, entendiendo que existen diferentes tipos de
envejecimiento y se evita generalizar a todas las personas mayores en una idea de como se

llega a la ultima etapa de la vida.

Primeras investigaciones en el estudio de la gerontologia refieren que nacio en el siglo XX

y que surge como una necesidad de atencion a las personas mayores (Lacub, 2001), debido
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al crecimiento poblacional que surgi6 tanto a nivel mundial como regional, en un principio

hablar de gerontologia traia consigo una mirada desde la medicina.

En este sentido, la gerontologia nace como hermana de la geriatria, ambas encaminadas en
un mismo objetivo, mejorar la calidad de vida de las personas mayores, sin embargo, también
surgieron diferencias muy precisas, porque la geriatria se ocupa de la atencion de las
enfermedades de las personas mayores y la gerontologia aborda temas que rebasan el aspecto
clinico. Existen diferentes concepciones de la gerontologia, algunas de ellas coinciden en
identificala como la “ciencia que estudia el proceso de envejecimiento desde los puntos

bioldgico, psicoldgico y social” (Pifia, 2003, p.2).

Cifras de la ONU (2019) revelan que el incremento poblacional de este grupo etario se
observo a partir de la primera década del siglo XXI, dichos cambios demograficos traian
consigo una connotacion de desafio, puesto que para poder atender a tantas personas mayores
se requeria de conocimientos respecto al envejecimiento humano, la vejez como etapa y el
viejo como persona desde sus diferentes enfoques, como lo son basicamente el bioldgico, el
psicoldgico y el social, buscando siempre que la atencidén gerontoldgica que recibian los

usuarios en todo momento fuera integral.

La gerontologia entonces surge como una respuesta a los cambios demograficos y al aumento
de la esperanza de vida, ya que actualmente estamos en una era de rapido envejecimiento en
la poblacidn, segun datos del Banco Mundial, hasta 2019 existian 679 millones de personas
mayores en el mundo, lo cual representa el 9,10% de la poblacién total.

El objetivo principal de esta ciencia es mejorar la calidad de vida de las personas mayores y
la evaluacion integral de su envejecimiento. Por lo tanto, el estudio de Gerontologia se

considera multi, inter y transdisciplinar.

Como lo explica Pifia (2012), la gerontologia es necesaria para atender las necesidades de la
poblacién, por lo que la apertura de las licenciaturas en gerontologia lleg6 en el momento
del cambio como una verdadera respuesta al envejecimiento. Asi mismo hace un llamado
especial y critica las capacitaciones hacia los encargados de recursos humanos, hacia un
contexto de “gerontolizar las profesiones, y profesionalizar la gerontologia” (p. 12), cabe

destacar que en la Ley de los Derechos de las Personas Adultas Mayores, se hace hincapié
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en la Fraccion Il del Articulo 17 que corresponde a la Secretaria de Educacion Publica,
incorporar contenidos sobre el proceso de envejecimiento y la induccién de una cultura de
respeto a los derechos humanos fundamentales de las personas mayores (p.11), por lo que
generar una mejor atencion y percepcion hacia este grupo etario sera responsabilidad de toda

la sociedad en general.

En conclusion, Pifia (2003), expresa y predice que cada dia habra mas gente interesada en
este estudio, dando una breve pero concisa recapitulacion de los cursos, diplomados, carreras
universitarias y posgrados que se llevan a cabo encaminadas al estudio del viejo, la vejez y

el envejecimiento (p.5).

Lacub (2001), indica que la mirada de la gerontologia deberia de redefinirse de acuerdo con
el contexto social en que nos encontremos, puesto que con ello se modificaran los conceptos
que tenemos hacia el viejo, la normatividad y las précticas hacia esta poblacion. Es
importante que valoremos cuales son nuestras representaciones sociales hacia el viejo, la
vejez y el envejecimiento, asi como redefinir y brindar un significado positivo. Aqui
aparecen temas como viejismo, edadismo o gerascofobia que més adelante se estaran

analizando.

En México, la Gerontologia empezd a adquirir importancia en los afios setenta, con la
creacion de diferentes instituciones tales como el Instituto Nacional de la Senectud (INSEN)
y la Asociacion Mexicana de Gerontologia y Geriatria (AMGG). Sin embargo, en la
actualidad la inversién de la Piramide Poblacional de manera acelerada es una realidad, pues
el nimero de personas mayores continua en aumento, esto debido a los avances cientificos y
tecnoldgicos que han traido consigo maltiples cambios tanto demogréaficos, como sociales,
politicos, culturales, educativos y por supuesto de salud. Se estima que la poblacion adulta
mayor en México actualmente es de 15,1 millones de personas, lo que corresponde al 12%
de la poblacidn total. (INEGI — 2021).

El estudio de la Gerontologia en México es relativamente reciente, en la actualidad solamente
ocho universidades publicas mexicanas son las que ofertan la Licenciatura en Gerontologia,
siendo la Universidad Estatal del Valle de Ecatepec en el Estado de México, la primera en

ofertar esta licenciatura en el afio 2004 (Instituto Nacional de Atencion a Personas Adultas
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Mayores—INAPAM-2019), sequida de la Universidad de San Agustin de Mérida, Yucatan
(Castellanos, 2019). Actualmente, los gerontologos buscan la misma meta, acompafiar a las
personas para alcanzar en envejecimiento activo, mismo que es definido por Tamer (2008)
como “proceso de optimizacion del potencial de bienestar tanto social como fisico y mental
de las personas a lo largo de la vida, a fin de poder vivir de forma mas activa y autbnoma un

periodo de edad mayor cada vez mas largo™.

Es importante entonces asegurar que los docentes que brindan catedra dentro de las diversas
Universidades que imparten las Licenciaturas en Gerontologia, estén estrechamente
relacionados de temas geronto-geridtricos para que puedan impartir clases desde una
perspectiva integral a partir de su disciplina de estudio, ademas de conocer la misién y visién
de la Licenciatura, comprometiéndose a cubrir en todo momento los aprendizajes esperados
dentro de la curricula escolar, misma que seré un parteaguas en la articulacion de la identidad
profesional del geront6logo, dando las bases sélidas para que se desarrolle profesionalmente

cuando brinde la atencion gerontoldgica.

En el Estado de Hidalgo, la Licenciatura en Gerontologia es creada y ofertada por la
Universidad Autonoma del Estado de Hidalgo en el Instituto de Ciencias de la Salud desde
el afio 2009; el programa educativo consta de cuatro afios divididos en ocho semestres,
incluyendo practicas profesionales y servicio social, en donde se desarrollan tres &reas
fundamentales: fundamentos de biogerontologia, fundamentos de psicogerontologia y

aspectos sociales de la vejez (Universidad Autonoma del Estado de Hidalgo—-UAEH-2022).

Cabe destacar que el perfil de egreso que Area Académica de Gerontologia de la UAEH,
busca consolidar al profesional en Gerontologia dentro de tres campos de conocimiento,
siendo estos: el cientifico, el humanista y el tecnoldgico, con la finalidad de dotar al
estudiante de las habilidades esenciales para evaluar, intervenir, planear y atender a las
personas adultas mayores, las vejeces y el envejecimiento desde una perspectiva

biopsicosocial, fomentando en todo momento el envejecimiento saludable. (UAEH, 2022)

Al ser, como antes se habia mencionado, una carrera universitaria multidisciplinaria, los

docentes que prestan sus servicios dentro de la Licenciatura en Gerontologia son de
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formaciones universitarias diversas y en el profesiograma de la Universidad Auténoma del
Estado de Hidalgo se busca que los docentes tengan conocimientos relacionados a la materia

y a la préctica gerontoldgica.
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2.1 Pregunta de Investigacion
A partir de las representaciones sociales en temas geronto-geriatricos, ;Coémo mejorar la
formacion de los docentes del Area Académica de Gerontologia de la UAEH para el

desarrollo de estrategias didacticas de la atencion al adulto mayor?

2.1.1 Preguntas Especificas
1. ¢Cuales son las representaciones sociales que tienen los docentes de la Licenciatura
En Gerontologia de la UAEH hacia temas gerontoldgicos?
2. ¢Como capacitar a los docentes de la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH en
el disefio de estrategias didacticas en temas geronto-geriatricos?
3. ¢Cuales son las estrategias didacticas que favorecen la ensefianza de la docencia en

la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH?

2.2 Objetivo General
Disefar una propuesta de intervencion educativa para la capacitacion docente que permita el
desarrollo de estrategias didacticas sobre temas geronto-geriatricos a partir de las
representaciones sociales de los docentes del Area Académica de Gerontologia de la UAEH.

2.2.1 Objetivos especificos
1. Identificar las representaciones sociales que tienen los docentes de la Licenciatura en
Gerontologia de la UAEH hacia temas gerontologicos.
2. Disefiar una intervencién para la capacitacion para los docentes de Gerontologia en
temas geronto-geriatricos para la mejora de sus estrategias didacticas.
3. Analizar las principales estrategias didacticas de que favorecen la ensefianza de la

docencia en la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH.
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2.3 Supuesto de investigacion

La informacion revisada hasta el momento permite realizar los siguientes supuestos.

Las representaciones sociales hacia la gerontologia y al quehacer gerontoldgico que tienen
los docentes de la Licenciatura en Gerontologia de la Universidad Autdnoma del Estado de
Hidalgo influyen de manera positiva o negativa en las estrategias didacticas que desarrollan

en su catedra.

Las estrategias didacticas que usan los docentes en gerontologia influyen en la identidad del
profesional en gerontologia de los estudiantes de la Licenciatura en Gerontologia de la
UAEH.
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2.4 Justificacion
La gerontologia, al ser una disciplina cientifica multidisciplinaria y debido a su reciente
creacion, tuvo a bien solicitar profesionales de diferentes areas se involucraran en la
ensefianza de los temas, aterrizando cada uno de ellos en un contexto gerontolégico, sin
embargo, no todos los docentes han tenido algin acercamiento con la poblacion de personas
mayores, y contrario a lo que se espera, muchas veces, su discurso contiene edadismos y

viejismos propios de la falta de cultura gerontolégica y del envejecimiento en nuestro pais.

Estos edadismos estan relacionados con las representaciones sociales propias de cada
persona, en Maya (1994 p.25) se explica que las representaciones sociales son consideradas
como aquellas organizaciones de conocimientos y actividades psiquicas por la cual los
individuos hacen accesible la realidad fisica y social, en una relacién cotidiana de
intercambios. Las representaciones sociales entonces surgen de nuestras experiencias,
conocimientos y pensamientos que a lo largo de nuestra vida recibimos y emitimos a través

de tradiciones, educacion y otras caracteristicas propias del entorno en el que vivimos.

Por lo tanto, conocer cudles son sus representaciones sociales respecto a la gerontologia, el
gerontélogo y el quehacer gerontoldgico (a través de imagenes, actitudes, creencias y
valores), permitiran visualizar como influyen dentro de su catedra a la hora de

transposicionar sus temas establecidos en el programa.

Cabe mencionar, que algunos de los docentes que dan clases en la Licenciatura en
Gerontologia, también lo hacen en otros programas educativos, inclusive en otros institutos
fuera de las Ciencias de la Salud; teniendo en cuenta lo anterior podemos decir que, desde el
ambito educativo podemos lograr grandes cambios en la percepcién hacia las personas
mayores y la vejez como etapa de la vida, pero también se lograra un anélisis mucho mas
profundo acerca de como estamos envejeciendo, ya que de esta manera podriamos prevenir
enfermedades desde edades tempranas, lo que conllevara a mejores estilos de vida, menos
gasto econdmico para los servicios médicos y mayor calidad de vida en cualquier etapa de la

vida.

Visibilizar las necesidades que tienen actualmente las personas mayores, asi como los

grandes retos que se aproximan para las siguientes generaciones y sensibilizar a la poblacién
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en general, serd fundamental para realizar politicas publicas en materia de salud, educacion,
transporte, trabajo, entre otros. De esta manera se asegurara que todos, al llegar a la vejez,

tengamos garantizada una vejez digna.

Los docentes que participan en la formacion de profesionales en el &rea de Gerontologia en
la Universidad Auténoma del Estado de Hidalgo, pese a impartir sus catedras desde sus
diversas disciplinas de formacion, deben estar dotados de conocimientos geronto-geriatricos
que puedan ampliar los temas planteados en el programa de cada asignatura y ademas
aterrizarlos en casos concretos en temas gerontologicos, pues de esta manera, los alumnos
podran tener una concepcion méas amplia de contextos en donde ellos tendran que intervenir

y asi, ir formando su identidad como geront6logos.

En vias de desarrollar la calidad educativa que reciben los alumnos de la Licenciatura en
Gerontologia en la UAEH, es preciso realizar actividades en donde todos los docentes
participen y se comprometan a conocer, comprender y sensibilizarse para asi determinar las
estrategias didacticas méas efectivas para el logro de los aprendizajes esperados dentro del
programa educativo que manejan en la actualidad, asi mismo se busca que los catedraticos
tengan una mejora de su practica docente. Cabe destacar que, hasta el momento, las
investigaciones realizadas muestran un vacio en el registro de la didactica de la gerontologia,
puesto que no existe informacidn o un registro de como ensefiarla o cuales son las estrategias

mas afectivas para lograr un aprendizaje significativo.

Dada la situacién antes descrita, se plantea la pregunta de investigacion: ;Como mejorar la
formacion de los docentes del Area Académica de Gerontologia de la UAEH para el

desarrollo de estrategias didacticas de la atencién al adulto mayor?
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3. Marco Conceptual
Para fines de este trabajo, es de vital importancia entender ciertos conceptos que parecieran
similares entre si en el ambito de la gerontologia, y que, sin embargo, contienen diferencias

fundamentales que son de andlisis importante para el presente trabajo.

Existen varias definiciones de la gerontologia; etimoldgicamente la palabra gerontologia
proviene del griego geron que significa viejo, y logos tratado o estudio. Las definiciones méas
bésicas son aquellas que la conciben como “ciencia que estudia el proceso del envejecimiento
desde los puntos de vista biologico, psicoldgico y social”, “estudio de los problemas y
fenomenos propios de la vejez”, “disciplina aplicada del area social y educativa que
considera a los adultos mayores protagonistas de su propia existencia y capaces de seguir
viviendo dignamente y de dirigir su propia vida” (Pifia, 2003, p.206). Castellanos (2019),
define a la gerontologia como la ciencia que estudia e interviene en el proceso de
envejecimiento, la vejez y las personas mayores de manera integral, con una vision

humanista y transdisciplinaria.

La geriatria, aunque pareciera muy similar al término gerontologia; es la rama de la medicina
que estudia las enfermedades y tratamientos de los ancianos. Este término fue acufiado por
Ignatriusl Nascher “padre de la investigacion médica de la vejez” en 1909, buscando que la
geriatria se ocupe de los aspectos clinicos y terapéuticos en la salud y la enfermedad de las
personas mayores (Castellanos, 2019, p.20). Tanto la geriatria como la gerontologia se
ocupan de lo mismo: el viejo; una desde un enfoque mas clinico y orientado a las

enfermedades de la persona y el otro desde la evaluacién biopsicosocial de la misma.

De modo que el trabajo del geront6logo consistira en atender de manera integral la triada
envejecimiento, vejez y persona mayor desde sus contextos biolégico, psicoldgico, espiritual
y social, realizando intervenciones basadas en evidencia cientifica para mejorar la calidad de
vida de los usuarios a los que atiendan, mismas que seran realizadas de acuerdo a las
necesidades que la persona mayor presente, fomentando en todo momento su autocuidado,
independencia y autonomia (INAPAM, 2019); asi mismo, el gerontologo es el profesional
que debera favorecer la cultura de un envejecimiento saludable y de la prevencion, para

asegurar el bienestar de las personas en cualquier etapa de la vida.
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Asi mismo, su formacion debe ser multi, inter y transdisciplinaria, puesto que el profesional
en gerontologia tiene las competencias necesarias para realizar cambios en materia de
politicas publicas, modelos de atencién o programas especializados para la atencién del
bienestar de las personas mayores, igualmente, podrd laborar desde la investigacion, la
docencia o gerontagogia (INAPAM, 2019).

Tanto la geriatria como la gerontologia tratan con el proceso de envejecimiento, mismo que
ha sido estudiado desde sus diferentes concepciones, desde una mirada biopsicosocial que
no solamente incluye al individuo, sino también el entorno. Para definir el término de
envejecimiento es necesario conocer las diversas teorias que intentan explicarlo, una de las
mas comunes es aquella que visualiza a la persona desde que se encuentra en el vientre
materno siendo cigoto, etapa en la que empiezan a producirse una serie de modificaciones
que van generando en el individuo sus respectivos érganos que comenzaran a funcionar y
otorgaran capacidades al ser vivo. Una vez que el ser humano nace, las transformaciones
contintian hasta el dia de su muerte; a todo este proceso se le llama envejecimiento (Bravo,
2020, p. 220).

Otra definicion que existe del envejecimiento es aquella que lo observa como un fenémeno
natural de cambios que existen a través del ciclo vital, mismos que son generacionales (como
lo consideraba de igual forma Nascher) y que consisten en un cambio gradual de cambios
fisicos, bioldgicos y psicolégicos a través del tiempo, esto quiere decir que cada persona
tendra un envejecimiento diferente dependiendo de las circunstancias en las que se

encuentren inmersos, incluyendo sus contextos familiares, sociales y econdémicos.
El Instituto Nacional de Geriatria (INGER) refiere que el envejecimiento humano es:

“un proceso gradual y adaptativo, caracterizado por una disminucion
relativa de la respuesta homeostatica (...), debida a las modificaciones
morfoldgicas, fisioldgicas, bioquimicas y psicoldgicas, propiciadas por los
cambios inherentes a la edad y al desgaste acumulado ante los retos que
enfrenta el organismo a lo largo de la historia del individuo en un ambiente
determinado” (2017)

Inclusive, el lema del INGER tiene como lema “por un envejecimiento sano y activo”, de

acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el envejecimiento activo es “el
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proceso de optimizar las oportunidades de salud, participacion y seguridad a fin de mejorar

la calidad de vida de las personas a medida que envejecen” (INGER, 2017).

Cabe mencionar en gerontologia no solamente se trabaja con los cambios existentes a nivel
fisico, sino también a nivel social y psicolégico pues llegan a tener un gran carga positiva o
negativa en el mismo. De ahi que la gerontologia ponga especial interés al proceso de
envejecimiento desde un enfoque integral, mismo que sera evaluado por medio de una
Evaluacion Gerontoldgica Integral (EGI), que serd realizado principalmente por el

profesional en gerontologia y un equipo multidisciplinario.

Como se mencion6 anteriormente, el envejecimiento es un proceso que se realiza de manera
gradual y natural a lo largo del ciclo de la vida hasta llegar a la vejez, mismo que es definido
por cada sociedad, puesto que una persona es considerada persona mayor a partir de los 60

afios en paises en desarrollo y a partir de los 65 afios en paises en vias de desarrollo.

El envejecimiento considera la existencia de seis esferas para conceptualizarlo; el
cronoldgico, refiriéndose a los cambios asociados con el tiempo, disminuyendo la capacidad
de adaptacion en diferentes contextos de vida; el bioldgico, que es el proceso fisioldgico que
desarrollan todos los seres humanos como parte de un fendmeno universal, que es individual
y diferente para cada persona; histdrico y social, en donde se reconocen las concepciones y
representaciones sociales sobre el fendbmeno del envejecimiento a lo largo del tiempo;
funcional en cuanto al reflejo de la integridad que tiene la persona mayor durante el proceso
de envejecimiento y por ultimo, el psiquico, que aborda la parte cognitiva y psicoafectiva de

la persona mayor.

El término “vejez” es considerado como una construccion social, individual y colectiva;
ademas de ser la consecuencia de las etapas que le antecedieron, reflejando los aspectos antes
mencionados al definir envejecimiento, puesto que los aspectos bioldgicos, el contexto social

y la percepcion que cada persona tiene ante la vida (INGER, 2017).

Sin embargo, en fechas recientes el término usado correctamente para referirnos a la vejez,
es “vejeces”, esto debido a que se busca evitar homogenizar esta etapa de la vida, puesto que
sera el resultado del propio envejecimiento; con ello, se busca erradicar los estereotipos,

viejismos, prejuicios y edadismos que existen en nuestra sociedad y que posibilitan que se
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estructuren representaciones sociales mayormente negativas que repercuten en diferentes
ambitos de la vida de las personas mayores, desde una atencion deficiente, baja autoestima,

pérdida de independencia, desarrollo de depresion, maltrato, hasta una mortalidad anticipada.

Las investigaciones en gerontologia indican, por su caracter innovador, que las creencias que
se tienen acerca del envejecimiento y la vejez son producto de concepciones estereotipadas
y equivocadas; fomentando en todo momento la conciencia social de ellas para dejar ver la

realidad de las vejeces diversas.
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4. Aproximaciones al Marco Teorico
Para comprender la problematica que se describe en esta investigacion desde un sentido
critico; a continuacién, se muestran los apartados por categorias que permiten explicar la
concepcién de la vejez, el viejo y el envejecimiento, la educacion en gerontologia y las
representaciones sociales de aspectos gerontologicos en docentes universitarios. A
continuacion, se especifican cinco apartados esenciales: los antecedentes sociohistoricos de
la gerontologia, la educacion en gerontologia, representaciones sociales en temas
gerontologicos desde la concepcion de Serge Moscovici y las representaciones sociales de la

vejez en el ciclo de la vida visto desde la perspectiva del Desarrollo Humano de Papalia.

4.1 Antecedentes sociohistoricos de la Gerontologia
Desde hace afios, la gerontologia ha sido un tema relevante debido a la inversion de la
piramide poblacional, en donde se percibia que cada vez serian méas las personas mayores
frente a la poblacién infantil. Aunado a esto, fue de importancia visualizar los grandes retos
a los que la poblacion en general se enfrentaria si no se preparaba para tener un

envejecimiento con calidad de vida.

La gerontologia nace a principios del siglo XX, como una respuesta al fendmeno del
envejecimiento poblacional; prima de la geriatria cuyo fundador, Nascher, determina una
nueva perspectiva del sujeto y un nuevo corte en lo social al cuestionar las patologias del
sujeto envejecido, es decir, con peculiaridades especificas y produce un corte transversal de
acuerdo a nociones de edad (Lacub, 2001, p.440), dichas determinaciones por edad, permiten
visualizar las diferencias que existen en torno a cada momento evolutivo con sus
caracteristicas impuestas desde entonces por la misma sociedad, creando representaciones
sociales, que se han ido redefiniendo en diferentes etapas y contextos, dando como resultado

el significado de viejo, vejez y envejecimiento.

Fue Elie Metchnikoff en 1903 quien propuso la Gerontologia como ciencia para el
envejecimiento, ya que afirmaba que “traeria grandes modificaciones para el curso de este
altimo periodo de la vida” (Castellanos, 2019, p.20), por lo que se le considera “Padre de la

Gerontologia”.
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Segun datos de Pifia (2003, p.205), fue desde el afio de 1982 en Viena cuando se desarrollo
la Primer Asamblea Mundial sobre Envejecimiento, siendo parteaguas para la atencion plena
del envejecimiento misma que dio pauta para la creacién del Plan de Accidn Internacional
de Viena sobre el Envejecimiento; después, en el afio de 1999 junto con la ONU se declara
el “Ano Mundial del Anciano”, fijando asi la importancia que generaba el tema del
envejecimiento en el mundo y la importancia de que se estudiara este fendmeno, dando paso
en el afio 2002 que se celebrara la Segunda Asamblea Mundial Sobre el Envejecimiento,
comprometiendo a diversos paises en desarrollar acciones destinadas a mejorar la calidad de
vida de las personas mayores en temas de salud, educacién y economia, asi mismo, se aboga

por cambios de actitud para aprovechar el potencial de las personas mayores en el Siglo XXI.

En el afio 2007, se lleva a cabo en Brasil la Segunda Conferencia Regional
Intergubernamental sobre Envejecimiento en América Latinay el Caribe: hacia una Sociedad
para Todas las Edades y de Proteccién Social Basada en Derechos, en donde se realiza la
Declaracion de Brasilia, documento que promueve los ejes para el trabajo gerontoldgico
(Castellanos, 2019, p.21). En este documento también refiere que se debe propiciar la
creacion de programas de licenciatura y posgrado en gerontologia social y administracion de
servicios de atencién geriatrica en universidades, incentivando asi la continua creacion de
programas académicos en gerontologia, mismos que se iran desarrollado en los siguientes

capitulos.

4.1.1 Gerontologia en México
En México, los primeros antecedentes de los que se tiene registro parten desde la Geriatria y

se remontan a 1957, cuando se realizd en la Ciudad de México el Primer Congreso
Panamericano de Gerontologia, por gestién del Dr. Manuel Payno, presidente de la
Academia Mexicana de Gerontologia (INGER, 2022).

Sin embargo, se visibiliz6 mayormente el tema de la Gerontologia derivado de la Primer
Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento, en el afio 2000, en donde se establece la primera
“Ley de los Derechos de los Adultos Mayores en el Distrito Federal”. Sin embargo, fue hasta
el gobierno del presidente Enrique Pefia Nieto, en el afio 2013 cuando se promueve el
Programa de Accion Especifico Atencion del Envejecimiento como parte del Plan Nacional
de Desarrollo 2013-2018 (Secretaria de Gobernacion, 2013), en donde se determinan la
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estrategia de “gestionar modelos geronto-geriatricos con atencion multidisciplinaria, en
unidades de primer nivel de atencion”. En 2017, la CNDH redacta la primera edicion de “Los
Derechos de las Personas Mayores” (Castellanos, 2019, p.22), incentivando acciones en
favor de este grupo etario, por ejemplo, el apoyo de las pensiones, acceso a servicio medico,

proteccién y seguridad, etc.

Como se ha mencionado anteriormente, el estudio de la gerontologia, al requerir de diferentes
disciplinas para la formacion de profesionales en el area, requirio que se formara un
programa educativo hibrido (multidisciplinar), debido a la necesidad de respuesta ante los

cambios sociodemograficos que se avecinaban, mismos que se detallan a continuacion.

4.1.2 Programas educativos hibridos
Ante las necesidades que se van desarrollando conforme la sociedad avanza, se requiere de

profesionales capacitados cuyas competencias, conocimientos y habilidades se adapten para
resolver las problematicas de acuerdo con su area. Debido a ello es que en México se han
emprendido transformaciones con el redisefio de los mapas curriculares, adecuando los
perfiles profesionales que se requieran, dando creacion a los programas educativos hibridos
(Damian, 2014).

Damian (2014 - 2015), realiza dos investigaciones en donde analiza la formacion
universitaria hibrida, conceptualizando que una profesion hibrida es aquella que se
caracteriza porque su “plan de estudios se disend a partir de la convergencia de dos
disciplinas reconocidas” (p.16), asi mismo, utiliza en el término profesion interdisciplinaria
para explicar la articulacion de dos disciplinas, que se unen con un objetivo en com(n para

solventar una problematica determinada.

Algunas de las caracteristicas que comparten estas profesiones universitarias hibridas son la
polifuncionalidad, multidisciplinariedad y transdisciplinariedad, por lo que el campo de
trabajo del profesional hibrido constituye un problema fundamental a la hora de su actuar,
como lo menciona Damian (2014), el profesional hibrido desde sus inicios no sabe con

exactitud qué conocimientos o trabajos cubre, ni con qué intensidad.

En este sentido, es importante definir con certeza cual es la identidad del profesional hibrido,

saber su quehacer, sus objetivos y como beneficiarian en las problematicas actuales que
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existen en nuestro contexto, tal es el caso de los gerontélogos, cuyo plan de estudios, debido
al enfoque biopsicosocial que evalla a las personas mayores, requiere de diversas disciplinas
para lograr la evaluacion gerontoldgica integral completa, en donde minimamente se
necesitara de enfoques de disciplinas bioldgicas, psicoldgicas y sociales, por lo que el
gerontdlogo tiene a bien conocer las distintas disciplinas aterrizandolo en el contexto del

viejo, las vejeces y el envejecimiento.

Cabe destacar, que, para fines de este trabajo de investigacion, se utilizara el término
“multidisciplinario” para referirse a la union de diferentes disciplinas en solo campo de

estudio, como es el caso de la ensefianza de la Gerontologia, por lo anterior descrito.

A continuacion, se muestra una tabla con la relacién de las escuelas que actualmente ofertan
Gerontologia en México, asi como su ubicacién geografica y tipo de sistema (publico o

privado):

Tabla 2

Escuelas en que Ofertan la Licenciatura en Gerontologia en México

No. Escuela Sistema Estado
1 Centro Universitario de Tonala Privado Jalisco
2 Universidad Auténoma del Estado de Hidalgo Publico Hidalgo
3 Instituto Mexicano de Psicooncologia Privado CDMX
4 Universidad Auténoma del Estado de México Publico Estado de México
5 Universidad de la Salud del Estado de México Privado Estado de México
6 Universidad Estatal del Valle de Ecatepec Plblico Estado de México
Centro Mexicano Universitario de Ciencias y .
7 - Privado Puebla
Humanidades
8 Universidad Auténoma de Ciudad Juarez Publico Chihuahua
9 Universidad Estatal del Valle de Toluca Publico Estado de México
10 Universidad Popular Autonoma del Estado de Veracruz Publico Veracruz
11 Universidad Auténoma de Campeche Publico Campeche
12 Universidad Auténoma de Chiapas Publico Chiapas
13 Universidad Magno Privado Guanajuato

Fuente: Elaboracién propia

Para el desarrollo de este trabajo, Gnicamente se analiza la plantilla docente de la Universidad
Auténoma del Estado de Hidalgo en la que se encuentra adscrita el Area Académica de

Gerontologia dentro del Instituto de Ciencias de la Salud, misma que consta de 66 docentes;




para efectos de este trabajo fueron categorizados en 55 Profesores por Asignatura, 2

catedraticos CONACyYT y 9 Profesores de Tiempo Completo.
El 100% de ellos cuentan con el grado de licenciados, con las siguientes areas de formacion:
Tabla 3

Comparacion de areas de formacion de los docentes de la Licenciatura en Gerontologia de
la UAEH.

Area de formacion Porcentaje de docentes
Antropologia Fisica 1.5%
Arquitectura 1.5%
Biologia 8%
Ciencias de la Educacion 3%
Derecho 1.5%
Economia 1.5%
Farmacia 1.5%
Filosofia 1.5%
Gerontologia 6%
Historia 1.5%
Ensefianza de la Lengua Inglesa 11%
Médico Cirujano 6%
Musica 1.5%
Nutricion 3%
Psicologia 38%
Quimica 1.5%
Sistemas Computacionales 1.5%
Sociologia 1.5%
Trabajo Social 3%

Fuente: Elaboracién propia.

Al ser una licenciatura de reciente creacion y por su naturaleza multidisciplinaria, la mayoria
de los docentes que imparten clases en la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH
pertenecen a otro campo disciplinar, en este sentido, la tabla anterior nos demuestra que el
38% de los docentes en el Area Académica son de formacion Licenciados en Psicologia, es
decir, el enfoque que daran a las asignaturas sera mas orientado a cuestionamientos

psicolégicos.
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Del 100% de los docentes, Unicamente el 7.57% realizaron una especialidad, concretamente

solamente el 4.54% tienen la especialidad en docencia. Asi mismo, del 100% de los docentes,

unicamente el 42.42% han realizado alguna maestria, siendo estas:

Tabla 4

Comparacion de areas de enfoque de las Maestrias de los docentes de la Licenciatura en

Gerontologia de la UAEH.

Area de enfoque

Porcentaje de docentes

Administracion de la calidad 3.57%
Antropologia 3.57%

Ciencias 3.57%

Ciencias biomédicas y de salud 14.28%
Ciencias de la Educacion 14.28%
Ciencias de la Especialidad en Patologia 3.57%

Experimental
Ciencias de la Salud con Enfasis en Salud 3.57%
Pablica

Ciencias en Biomedicina y Molecular 3.57%
Derecho 3.57%

Estudios de Poblacion 3.57%
Estudios en Psicoanalisis 3.57%
Gobierno y Desarrollo Regional 3.57%
Interpretacion y Traduccién 3.57%
Psicologia 3.57%

Psicologia Social 3.57%
Psicoterapia Humanista 10.71%
Recursos Humanos 3.57%

Salud Publica 3.57%

Tecnologia Educativa 7.14%

Fuente: Elaboracion propia.

Finalmente, del 100% de los docentes que imparten clase en la Licenciatura en Gerontologia

de la UAEH, Unicamente el 6.06% tienen estudios de doctorado, siendo estos:
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Tabla 5
Comparacion de areas de enfoque de los Doctorados de los docentes de la Licenciatura en
Gerontologia de la UAEH.

Area de enfoque Porcentaje de docentes
Antropologia 25%
Ciencias de la Educacion 25%
Psicologia 25%
Ciencias de la Especialidad en Patologia 25%

Experimental
Fuente: Elaboracion propia.

Con estos datos, podemos deducir que los alumnos de la Licenciatura en Gerontologia de la
UAEH se encuentran mas inmersos en un enfoque psicoldgico que en un enfoque clinico o
social. Ademas, se requiere que la mayoria de los docentes mantengan una constante
capacitacion en temas de didactica, puesto que carecen de los conocimientos basicos para el
correcto proceso de ensefianza-aprendizaje, lo que puede dificultar que los alumnos posean

los conocimientos necesarios para su practica profesional.

Conviene subrayar con lo anterior, que los gerontélogos en formacion y los egresados
carecen de una identidad profesional sélida, lo que conlleva a problemas laborales, ya que
no existen puestos laborales claramente identificados en el mercado de trabajo, situacion que

sucede en la mayoria de las carreras universitarias hibridas (Damian, 2014).

La identidad profesional segin Avila y Cortés (citado en Damian 2014), es aquella
representacion que se crea alrededor de un campo especifico de labor, el cual se reconoce en
la sociedad y entre un grupo de individuos que se identifican como miembros de este, cuya
caracteristica es compartir dicha representacion social de la profesion y su sentido de

pertenencia.

En este contexto, Damian (2015), presenta estudios realizados hasta esa fecha, en donde se
abordan las dificultades de la conformacion de la identidad profesional siendo una de las mas
importantes la escasa existencia de profesionistas en el area hibrida, por lo que la formacion
del profesional queda en manos de otros profesionales que generalmente fueron formados en

otro campo disciplinar y cuya informacion sobre el enfoque que se quiera abordar sea escaso
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o nulo, por lo que al carecer de referentes externos en el campo profesional, los estudiantes
no logran identificar esta identidad profesional que a la larga, servira de referente para

cuando intenten ingresar al mercado laboral.

De igual forma, es importante mencionar que, aunque son relativamente pocas las
generaciones que han egresado ya existen profesionales de la gerontologia que han logrado
obtener un puesto dentro de las aulas universitarias, siendo ellos los primeros referentes para
los alumnos respecto al quehacer del gerontélogo, mismos espacios que al paso del tiempo

es probable que haya més egresados interesados en la docencia.

Cabe precisar que este tltimo detalle resulta de gran importancia, puesto que para impartir
clases a jovenes universitarios se necesita mas que solamente una carrera universitaria 0 un
posgrado, pues realmente los profesionales que fueron formados en otras areas no
relacionadas con la educacion deberian de tener los conocimientos precisos y basicos para
mejorar su practica educativa y de esta manera lograr que los estudiantes adquieran

aprendizajes significativos que puedan llevar a la practica y no solo se queden en la teoria.

4.1.3 Programas educativos de Licenciatura en Gerontologia en México
En México, una de las primeras acciones realizadas en materia de educacion se suscito en el

Estado de Yucatan en donde se reunieron un grupo de profesionales de diferentes disciplinas
para la estructuracion de un plan de estudios para la Licenciatura en Gerontologia, mismo
que para el afio 2000 el Comité Interinstitucional Para el Estudio Gerontoldgico en Yucatan
(CIPEGY) propicio que se pudieran brindar los primeros talleres y diplomados propios de
temas gerontoldgicos, dando a conocer el envejecimiento poblacional (Pifia, 2003, p.207),
pues en ese entonces, solo existia un programa a nivel licenciatura para el estudio de la
gerontologia, en el Colegio Holandés de la Ciudad de México, D.F. y algunos talleres
destinados en especial para la ensefianza de la gerontologia para enfermeras, especialmente
diplomados con valor curricular de 80 horas. Aunque el trabajo del comité rindi6 frutos hasta
el afio 2003-2004 en donde se aprobo el programa a nivel licenciatura, siendo la Universidad
Estatal del Valle de Ecatepec en el Estado de México, la primera en ofertar esta licenciatura
en el afio 2004 (Instituto Nacional de Atencion a Personas Adultas Mayores—INAPAM-—
2019), seguida de la Universidad de San Agustin de Mérida, Yucatan (Castellanos, 2019).
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En este sentido, es importante mencionar la necesidad que existe en el sentido de definir el
nivel educativo para impartir una gerontologia critica, que desde una perspectiva socioldgica
Tamer (2008, p.102) visualizara la vejez como una construccion social que pone en juicio la
diversidad de envejecimientos, dejando de lado también las nuevas generaciones de personas

viejas que sobrevendran en el futuro, incluyendo a nosotros mismos.

4.2 Representaciones sociales en temas gerontoldgicos
Moscovici (1979), estudié como las personas construyen y son construidas por la realidad
social y propuso la Teoria de las Representaciones Sociales cuyo objeto de estudio es el
sentido comun desde la produccién en el plano social e intelectual, hasta una construccién
social de la realidad, refiriéndose a ellas como “la representacion social es la modalidad
particular del conocimiento, cuya funcion es la elaboracién de los comportamientos y la

comunicacion entre los individuos.” Asi mismo define a las representaciones sociales como:

“un sistema de valores, ideas y practicas con una funcioén doble: en primer
lugar, establecer un orden que posibilita a los individuos a orientarse en si
mismos Yy a controlar el mundo social en el que viven y, en segundo lugar,
facilitar la comunicacion entre los miembros de una comunidad
proveyéndoles de un cédigo para nombrar y clasificar los diversos aspectos
de sumundo y de su historia individual y grupal. (p.19)”

Esta teoria ha sido utilizada para desarrollar diversos trabajos que tienen como objetivo
entender las relaciones psicosociales que las personas establecen con su entorno; lo que ha
permitido que se continle el desarrollo de esta, por ejemplo, la definicion de las
representaciones sociales. Moscovici divide la teoria en dos acepciones, una de ellas hace
referencia a la Ciencia del Conflicto entre el individuo y la sociedad, cuyo objeto de estudio
es la ideologia siendo esta el sistema de representaciones y actitudes de los individuos que
forman la realidad social, incluyendo los fendémenos como lo son las creencias, estereotipos,
prejuicios sociales y raciales. Lo anterior, da pautar para la segunda acepcion entiende la
comunicacion en todas sus formas de intercambio de mensajes, ya sea linguisticos y los no
linguisticos, como lo serian los gestos, imagenes y simbolos, asi como los fenémenos de

comunicacion de las masas, que incluye la propaganda y publicidad.

Jodelet (1993), sostiene que las representaciones sociales tienen elementos basicos que las

caracterizan, por ejemplo, que remiten a un sentido comun, que nacen en lo social y que
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interaccionan, ademas que tienen un sentido practico, es decir, que guian las acciones y las

relaciones sociales que tienen las personas.

Lo anterior significa que el medio cultural en el que se encuentran las personas, asi como los
roles que ocupan y las experiencias que tengan a diario van a influir de manera contundente
en su forma de ser, de actuar, formaran su identidad social y como perciben la realidad social,
inclusive, algunos conocimientos socialmente compartidos seran transmitidos de generacion
en generacion. De acuerdo con Moscovici, las representaciones sociales se forman a través

de tres mecanismos:

1. Lainformacion: La suma de conocimientos con el que cuenta un grupo acerca de un
acontecimiento, hecho o fendmeno de naturaleza social.

2. El campo de representacion: Hace referencia a la representacion del contenido de
forma jerarquizada, misma que varia de grupo a grupo o en un solo grupo, pueden
ser su propiedades cualitativas o imaginativas.

3. La actitud: Orientacién favorable o desfavorable en relacion al objeto de la

representacion social.

Dentro de nuestra sociedad, pensar en vejez o envejecimiento recae en una situacion de crisis
en el ciclo vital, pues el imaginario social es poco favorable para este grupo etario,
volviéndolo entonces una etapa temida o inclusive, negada. Pensando desde el ambito
gerontoldgico, comprendiendo los conceptos de viejo, vejez y envejecimiento, en general
podremos encontrar representaciones sociales positivas y negativas, mismas que se
encuentran culturalmente en prejuicios, estereotipos, viejismos y edadismos que son
normalizados en la actualidad; cuya vision del viejo se nota reduccionista, haciendo notar
posible deterioro o declinacion en diferentes aspectos de la via; al adquirir estas
representaciones sociales, aprendidas por nuestra propia cultura, se permite predecir,
controlar e interpretar la realidad de una manera acorde con las personas que lo rodean
(Moscovici, 1984, p.20).

Las representaciones sociales hacia el envejecimiento son generadoras de conductas
edadistas que suelen caer en la discriminacién, minimizando a las personas mayores,

infantilizandolas y quitandoles independencia y autonomia; es comun observarlo en medios
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de comunicacién, cultura popular, programas de gobierno o instituciones, en donde muestran

a las personas mayores predominantemente desde una mirada asistencialista.

Conocer los significados que poseen hacia términos gerontologicos en el espacio educativo,
especialmente en la comunidad universitaria (docentes, administrativos, directivos, alumnos)
pueden brindar la oportunidad de analizar y reconceptualizar sus propios términos, muchas
veces inconsciente, para transmitir nuevos saberes que, a su vez, seran transmitidos a otras
personas y de esta manera lograr una cultura gerontolégica que acepte, valide y busque

estrategias para integrar a las personas mayores, asi como mejorar su sentido de bienestar.

Con lo anterior, se cree que desde el &mbito educativo se puede realizar un cambio dentro de
esta problematica, pero para lograrlo, se requiere de docentes en el &rea que, desde sus
diferentes disciplinas de estudio, tengan claras las conceptualizaciones basicas de la
gerontologia y ademas que conozcan el trabajo del geront6logo, esto se puede lograr por
medio de una intervencidn que ofrezca los conocimientos teéricos necesarios para la atencion

de las personas mayores.

De aqui parte también que si los docentes poseen representaciones sociales negativas hacia
este grupo etario, es posible que enfoquen los temas de sus clases en la atencién e
intervencion con personas mayores dependientes, desde un enfoque asistencial; por lo que
una vez que cada docente amplia sus propias perspectivas hacia la gerontologia posibilita a
los alumnos conocer, aplicar, mejorar la atencion centrada en las necesidades de cada una de
las personas mayores para que una vez saliendo de la universidad, tengan clara la identidad
del profesional en gerontologia y ademas, no solo se enfoquen en los cuidados asistenciales,
sino que generen innovadores modelos de atencion para las personas mayores, asi como

realizar investigacion en las diferentes areas de la gerontologia.

4.3 Representaciones sociales de la vejez en el ciclo de la vida
Como anteriormente se habia descrito, la vejez es constituida a partir de un constructo social,
mismo que en la actualidad se encuentra en un paradigma negativo, resultado de la poca
cultura hacia el envejecimiento y la persona mayor, mismo que para poder resignificarlo sera
necesario entenderla dentro del ciclo vital, con sus significados y construcciones

socioculturales.
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Las etapas de vida que va desarrollando el ser humano inician desde la nifiez, la adolescencia,
la juventud, la adultez y la vejez; cada una de ellas con sus caracteristicas, limitaciones y
concepciones fisioldgicas distintas, por ejemplo, en la nifiez es la etapa propia de los
cuidados, en donde el ser humano no posee independencia ni autonomia y su mundo gira en
torno a los juegos, cuidados, educacion, formacion de valores para que una vez llegando a la
adolescencia enfrente nuevas experiencias y comience a tomar sus propias decisiones, asi
como enfrente los cambios fisicos y bioldgicos propios para alcanzar la adultez; una vez en
esta etapa los seres humanos comienzan un proceso de envejecimiento mas acelerado hasta

llegar a la vejez, etapa que resulta dificil para la gran mayoria de personas.

En el caso particular de la sociedad mexicana, esta etapa se encuentra estigmatizada
negativamente debido a las pocas oportunidades y la baja calidad de vida que viven las
personas mayores en nuestro pais aunado a la imagen transmitida que brindan los medios de
comunicacion, dando como resultado que culturalmente no exista una vision positiva del
envejecimiento y contrario a esto, se generen edadismos, viejismos, prejuicios y estereotipos
negativos hacia este grupo, mismos que se han ido normalizado, por ejemplo, es muy comdn
infantilizarlos “son como nifios” dejando de lado la autonomia e independencia de las
personas mayores; “ti ya no puedes usar eso” excluyendo a las personas mayores de la
libertad de expresion a la que todos tenemos derecho, entre otros ejemplos que es comun

escuchar y que provienen inclusive desde una gerascofobia.

Por lo tanto, para llegar a una vejez activa y exitosa, es importante desarrollar una cultura
gerontoldgica desde etapas tempranas especialmente la nifiez y la adolescencia, generando
espacios intergeneracionales, ensefiando los beneficios de la toma de decisiones correctas y
fomentando estilos de vida saludable, lo cual, podria cambiar significativamente la vision
negativa de la vejez y el envejecimiento y permitiria llegar a esta etapa en mejores

condiciones de vida.

Como anteriormente se mencionaba, cada etapa del desarrollo en el ciclo vital tiene consigo
una serie de cambios, fisicos, psicoldgicos, asi como sociales; ademas, las representaciones
sociales que tenemos de las personas mayores también son adquiridas y modificadas segun

las experiencias, contextos y aprendizajes que cada persona tenga a lo largo de su vida. Es
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pertinente, que dentro de este capitulo se desarrolle cuales son los cambios biopsicosociales

que se tienen en cada etapa del ciclo de la vida y su relacion con la dltima etapa de la vida.

Para ello, el referente para desarrollarlo serd Papalia & Mantorell (2017) en su libro
Desarrollo Humano; mismo que aborda principalmente las etapas del ciclo de la vida, vistos
desde los constructos sociales que cada cultura posee. Las ocho etapas que las autoras
desarrollan son: infancia, nifiez temprana, nifiez media, adolescencia, adultez temprana,

adultez media y adultez tardia.
4.3.1 Lanifez

Es la etapa de la vida que abarca desde el nacimiento hasta la adolescencia, resulta una fase
fundamental en el ser humano pues dentro de los primeros afios de vida el nifio aprendera de
los adultos (especialmente de sus padres) las habilidades necesarias para enfrentar el mundo
que lo rodea, asi como el desarrollo intelectual y emocional que requiere para ello. En esta
etapa, se aprenden modelos de conducta con la finalidad de que el nifio pueda adquirir
madurez emocional que le permitira el desenvolvimiento en la sociedad en las siguientes

etapas de la vida.

Las personas que se encuentren en el circulo cercano del infante son quienes tomaré de
ejemplo para aprender y adquirir conductas, valores y aprendizajes. De acuerdo con el tipo
de relacion que exista entre los padres y el hijo es como se comportara y moldeara su
personalidad. Si el nifio estd inmerso en un ambiente familiar agradable, es mas facil que
desarrolle habilidades de expresarse, tomar sus propias decisiones, tener buena autoestima y
confianza en si mismo; si en cambio, se encuentra en un ambiente desfavorable, en donde
los padres tengan una actitud hostil, rigida y autoritaria, es probable que se desarrolle timido,

inseguro o demuestren agresividad o rebeldia.

A medida que el nifio va creciendo, van siendo cada vez méas consciente de sus propios
sentimientos, tiene la capacidad de mejorar sus expresiones emocionales ante determinadas
situaciones sociales (Papalia, 2017, p.296); los padres entonces se convierten en guias para

sus vidas.
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Dentro de esta etapa, los padres y los adultos en general que conviven con los pequefios,
seran quienes muestren el trato que se les debe dar a las personas mayores, incentivar los
valores que deben poseer en la vida; los nifios obtienen sus primeras representaciones
sociales a partir de las experiencias, representadas en imagen con sus propios abuelos y la

relacion que estos tienen con su familia extensa.

Si los adultos demuestran frente al infante aprecio, afectividad, cuidados, respeto hacia las
personas mayores, es probable que ellos lo realicen cuando sean adultos; en cambio, si las
actitudes mostradas son negativas, se puede sostener que los nifios al crecer tendrdn poco

respeto hacia este grupo etario.
4.3.2 Laadolescencia

El término de adolescencia proviene del latin adolescer, que significa ir creciendo,
desarrollarse hacia la madurez, hasta hacerse adulto. La caracteristica predominante de esta
etapa de la vida esta determinada por los cambios fisicos debido a eventos hormonales en la
pubertad, en donde ademas se encuentra presente una transformacion en su manera de pensar,
volviéndose mas competentes y comienzan a sentir atraccion hacia otras personas. En esta
etapa, las personas crecen y maduran mas rapidamente, haciéndose mas independientes a los
padres, surgiendo los primeros desacuerdos debido al cambio de pensamientos e ideas

intergeneracionales.

Es en esta etapa también que los amigos y la escuela fungiran un papel sumamente
importante, al alejarse de la familia y generar relaciones fuera de ella; tienen oportunidad de
desarrollar nuevas habilidades, conocer su orientacién vocacional y establecer amistades
significativas. Segun Papalia (2017, p. 466), indica que los conflictos familiares mas
frecuentes se dan durante la adolescencia temprana, siendo la mayoria de ellos en torno a las

necesidades que los adolescentes experimentan.

Los conocimientos que se abarquen en las escuelas y la aplicacién de ellos seran fundamental
para promover habitos de higiene, prevencion de enfermedades, educacion sexual, asi como
la promocidn de valores, el pensamiento critico, ayudara a fomentar pilares para la correcta

madurez de los adolescentes y al llegar a la adultez, formaran parte de si mismos.

53



En esta etapa sera importante que el adolescente comprenda que la toma de decisiones en los
diferentes aspectos de su vida, traeran consigo beneficios o0 consecuencias a largo plazo,
especialmente en términos de fomentar estilos de vida saludable y la prevencion de consumo

de drogas.

También en esta etapa es posible tener la primera pérdida significativa en la vida de un
adolescente, con el fallecimiento de los abuelos. Si tuvieron algun padecimiento que llevo a
la persona a permanecer postrada o con una enfermedad mal controlada, es posible que la
representacion social que tengan sea encaminada a un sentido negativo; sin embargo, si se
observa a una persona mayor con vitalidad hasta sus ultimos dias se fomenta una

representacion social positiva, ademas de una cultura de la muerte.
4.3.3 Madurez o Adultez

En la edad adulta, se sientan las bases del funcionamiento fisico y al ser la cuspide de la vida,
las personas dan por hecho que se tiene buena salud, buena condicién fisica y por lo tanto,
dejan de preocuparse por cuestiones basicas de vida, por ejemplo, alimentacion, capacidad
fisica, pueden tener adicciones o generar habitos que sean perjudiciales para su salud; sin
tomar en cuenta que estos factores van a influir en su estado de salud al llegar a la vejez, con

la posibilidad de desarrollar enfermedades desde antes de llegar a esta.

Al ir madurando y responsabilizandose de sus actos, sus relaciones también se vuelven mas
duraderas, al punto de contraer matrimonio y formar una familia, puesto que el ser humano
tiene la necesidad de permanecer a algo o alguien. Cabe la posibilidad también que las
personas cambien sus planes de vida con la llegada de sus hijos, lo cual forma parte de una
etapa mas; la paternidad, la cual es un proceso de maduracion en donde se pueden llegar a
desarrollar ansiedad por la responsabilidad de cuidar a un sucesor. Esta etapa se acompafia

de situaciones de gran estrés, responsabilidades, trabajo y la crianza de los menores.

Las personas que durante su vida adulta hayan tenido mayor actividad, seran aquellos que al
Ilegar a la vejez tengan mayor vitalidad y calidad de vida, en cambio, aquellos cuya vida sea
mas sedentaria, perderan cierta tonicidad y energia fisica; es importante también notar los

cambios que se desarrollan durante esta etapa, pues seran los “focos rojos” que podrén
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determinar si existe algun tipo de sintomatologia que indique el inicio de una posible

enfermedad.

De igual forma, en esta etapa es posible adquirir nuevos estilos de vida, que permitan mejorar
su condicidn fisica, psicoldgicay social. Dichos cambios se pueden formar a partir de los 45
afios, variando de persona a persona. Algunos de estos son: cambios sensoriales, motores,

estructurales y sistematicos.

Los problemas sensoriales y motores se pueden desencaminar en esta etapa son por ejemplo
la ligera perdida de agudeza visual, perdida gradual de atencidn, alta sensibilidad de gusto y
olfato; asi mismo, es necesario detallar cuales medicamentos toma, evitando la polifarmacia

y la pérdida de masa muscular.

En cuanto a los cambios estructurales y sistematicos mas representativos de esta etapa, se
encuentran los cambios en la piel, perdida de cabello, acumulacién de grasa corporal, perdida
de estatura evidente, adelgazamiento de huesos con posible presencia de osteoporosis o
enfermedades crdénicas no transmisibles, asi como posibles problemas referentes a su

capacidad reproductiva.

Al estar sumamente ocupados en esta etapa de la vida, es comin que las personas se olviden
de disfrutar la vida en si, por lo que, al llegar a la vejez o al “nido vacio”, normalmente se

Ilega con angustia por no saber qué hacer con el tiempo libre que les otorga la jubilacion.
434  Lavejez

Es la Gltima etapa de vida del ser humano, en ella se observa la respuesta de cada etapa de la

vida en los diferentes aspectos; bioldgicos, psicoldgicos y sociales.

El envejecimiento es un reto que el pais debe de enfrentar, puesto que con la inversion de la
piramide poblacional cada vez serdn mas las personas mayores y con ello, se necesitan
politicas publicas enfocadas en la atencion de estas necesidades, asi como personal
especializado en la poblacion mayor, buscando que se llegue a esta etapa en las mejores
condiciones posibles para obtener mayor calidad de vida.
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Durante la vejez, es comun que se experimente un debilitamiento en la capacidad de
respuesta y procesamiento de informacion, asi como la aparicion de canas y arrugas en la
piel, hay mayor posibilidad de desarrollar ciertas enfermedades si no se tienen los cuidados

preventivos para evitarlas.

Es importante que profesionales de la salud asi como sociedad en general, conozca los
cambios normales y anormales del envejecimiento, pues dentro de los viejismos que se
encuentran dentro de nuestra cultura es comun escuchar que la vejez es sindbnimo de
demencia e inclusive se llega a escuchar el término “demencia senil” refiriéndose a que las
personas al llegar a la vejez desarrollan demencia, entendida como “locura”, “pérdida de
memoria”; lo cual es totalmente erroneo; pues llegar a la vejez sin demencia dependera

también de la reserva cognitiva que las personas desarrollan en las etapas anteriores.

En torno a las representaciones sociales, en esta etapa se vive el “ser abuelo”; los abuelos
cumplen la funcién de continuidad en la transmision de tradiciones familiares y herencias
culturales que son dadas de generacion en generaciéon. Es comdn observar que los abuelos
tienden a reparar en los nietos los errores que se cometieron con sus hijos, convirtiéndose en

“consentidores” y fungen un apoyo emocional importante en el desarrollo del menor.

Con el analisis anterior, se puede concluir que las representaciones sociales que existen en
nuestra sociedad son una respuesta a la misma falta de cultura del envejecimiento, en donde
pareciera que ser viejo es una condicidn negativa, sin embargo, con el aumento de poblacion
mayor también se desarrollan nuevos paradigmas de estudio, en donde se mejore la atencion

y la calidad de vida de las personas mayores.

Para definirlo especificamente; en este momento, lo que hagamos por la poblacion

envejecida, lo estamos haciendo para nosotros en un futuro.
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5 Método

Este apartado tiene como objetivo la construccion del marco metodoldgico del presente
proyecto, partiendo de la explicacion del enfoque, las lineas teodricas y las técnicas de
investigacion, el cual tiene un disefio de estudio no experimental de corte descriptivo e

interpretativo, con enfoque de investigacion cualitativa.

El presente estudio de investigacion adoptd una perspectiva cualitativa, debido a que desde
este enfoque se obtiene la informacion precisa en cuanto a las representaciones sociales que
tienen los docentes respecto a temas gerontolégicos. Al respecto Rodriguez y Valldeoriola
(2009), refieren que la metodologia cualitativa responde a la comprension de situaciones
especificas y Unicas cuyo objetivo se centra en la busqueda de significados en cuanto a como
se perciben y observan ciertos fenébmenos y experiencias de sujetos o grupos sociales a
quienes se investiga. En este sentido, se da mayor prioridad a las vivencias del contexto
natural como historico, a través de interpretaciones y significados que se encuentran

interesados por la realidad interpretada por los sujetos.

El disefio de estudio no experimental es aquel que se realiza sin manipular deliberadamente
las variables, basandose en la observacién de fenémenos tal y como se dan en su contexto
natural para después analizarlos. La intencidn de este proyecto de investigacion sostiene de
manera transversal estos elementos del enfoque cualitativo, sobre todo partiendo del interés
por conocer y dar cuenta de los conocimientos y las representaciones sociales de docentes
de diferentes disciplinas del Area Académica de Gerontologia que estan impartiendo cétedra
actualmente. De esta manera a partir de las representaciones sociales es posible comprender
y explicar las necesidades académicas de los alumnos para obtener una identidad como

profesionales en gerontologia bien fundamentada (Campbell, 2002).

5.1 Desarrollo de piloteo
Para este trabajo, se realizd un primer acercamiento con una muestra del objeto de estudio,
en donde por medio de preguntas se solicito a los participantes (docentes y alumnos de la
Licenciatura en Gerontologia de la UAEH, elegidos de manera aleatoria) que contestaran un
cuestionario “Practica docente en Gerontologia” en donde por medio de Google Forms, se

solicitaba que definieran en sus propias palabras ciertos conceptos acerca de la gerontologia,

57



asi como del trabajo del gerontdlogo y de su labor docente, mismos que son analizados por

medio de palabras clave siendo las més representativas para la muestra.

Los participantes para el desarrollo de este primer acercamiento al planteamiento del
problema fueron una muestra a conveniencia de ocho docentes de diversas disciplinas que
imparten clases en el Area Académica de Gerontologia de la Universidad Auténoma del
Estado de Hidalgo (Anexo 2), asi como cinco estudiantes de sexto y séptimo semestre de la

Licenciatura en Gerontologia (Anexo 3). Previo consentimiento informado.

A continuacion, se muestra la red semantica que se realizd con el analisis de las respuestas
de los ocho docentes de la Licenciatura en Gerontologia, a partir de la identificacion de
nucleos figurativos de los sujetos, esto se realiza definiendo las palabras estimulo, mismas
que se van jerarquizando, asignando numeros del 1 al 10, mismos que tendran un valor

asignado de mayor a menor para armar la tabla seméantica (Anexo 4).

Con la informacidn anterior, y citando el trabajo de tesis de licenciatura realizado por Cagal
(2013) en donde se aborda la importancia que tiene la difusion de la gerontologia para
disminuir la discriminacion de las personas adultas mayores y hacer notar los grandes
problemas sociales a los que se enfrentan por ser un grupo vulnerado e invisibilizado, ademas
hace hincapié en el gran reto que resulta para todos los que estamos en el proceso de
envejecimiento, ensefiar y aprender a envejecer, puesto que es un tema desconocido en la

sociedad.

En este sentido, el trabajo que desarrollen los docentes dentro del sal6n de clases, asi como
sus estrategias didacticas estaran fuertemente motivados por las representaciones sociales
que cada uno de ellos tenga respecto a la gerontologia, hacia el quehacer gerontolégico, asi

como hacia el viejo, la vejez y el envejecimiento.

Por lo tanto, es necesario comprender y analizar cuales son las representaciones sociales que
tienen los docentes de la Licenciatura en Gerontologia de la UAEH acerca del quehacer
gerontologico y como influyen al momento de escoger sus estrategias didacticas al
implementar en su clase en la formacion de los estudiantes de la Licenciatura en

Gerontologia, para ello, se impartié un primer acercamiento en donde se identificaron las
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representaciones sociales que tienen los docentes, siendo los resultados preliminares quienes

dieron pauta a la creacion de la red semantica que se observa a continuacion:

Figura 2
Red seméntica de resultados del primer acercamiento en docentes de la Licenciatura en
Gerontologia en la UAEH

ELABORACION
DE
DIAGRAMAS

ESTRATEGIAS

DIDACTICAS

TODAS LAS
TRABAJA ETAPAS

CON

Fuente: Elaboracién propia.

Los docentes refieren de manera general que los geront6logos trabajaran con adultos
mayores, pocos de ellos refieren el enfoque de la prevencion, pero le dan un peso especial al
cuidado y asistencialismo de las personas mayores, enfocan mucha atencién a la importancia
que tiene el &mbito clinico dejando de lado &reas de importancia, como la social o
psicoldgica, asi mismo, algunos de ellos refirieron que no han tenido experiencias cercanas
con personas mayores y en sus catedras, la mayoria tiene estrategias didacticas como
lecciones magistrales, investigacion, estudio de casos, mas en ocasiones no aterrizan los

temas en contextos gerontologicos.

De igual forma, se realizd un primer acercamiento a algunos estudiantes, para conocer su
percepcion respecto a conceptos generales de la gerontologia, asi como areas de oportunidad

para la practica docente, siendo estos los resultados obtenidos:
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Figura 3
Red semantica de resultados del primer acercamiento en alumnos de la Licenciatura en

Gerontologia de sexto y séptimo semestre de la UAEH
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Fuente: Elaboracion propia

Es interesante observar que los alumnos tienen una idea méas amplia acerca de su quehacer
como gerontélogos, motivada en su mayoria por cursos externos a la universidad para
complementar lo aprendido en ella, ademas reconocen que, en ocasiones, los profesores
abordan los temas del programa de manera muy general sin ser especificos en el tema de la
gerontologia o aterrizandolo en un ejemplo gerontoldgico, lo que muchas veces impide que
ellos puedan representar lo visto en clase. Los alumnos, consideran que en su mayoria, los
docentes no tienen experiencia trabajando con adultos mayores, no conocen sus necesidades
y ven el trabajo del profesional en gerontologia desde una perspectiva asistencial, lo que hace

dudar a los alumnos respecto a su identidad como geront6logo.

Lo anterior puede verse reflejado en el articulo realizado por Salgado et al (2020),en donde
se lleva a cabo un analisis de las variables respecto a la satisfaccion de insercion laboral de
los egresados de la Licenciatura en Gerontologia de la Universidad Autdnoma del Estado de
México, en donde 17 encuestados registraron que el 58.82% del total, estan inmersos en la
docencia y en actividades de autoempleo, el 17.64% se encuentran en dependencias

gubernamentales, 11.76% en DIF, y otro 11.76% en residencias geriatricas o centros de dia.
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Los encuestados refirieron que no existe un sueldo establecido porque actualmente no existe
un Cadigo del Licenciado en Gerontologia, debido a esta falta de identidad profesional, el

desconocimiento de la gerontologia y el quehacer gerontoldgico.

Lo anterior, responde a la necesidad de capacitar a los docentes en temas geronto-geriatricos
que permitan al estudiantado conocer con mayor amplitud los temas propuestos por el

programa académico y ademas consoliden la identidad del gerontélogo.

6 Propuesta de intervencion docente
En relacién a los resultados obtenidos en el primer piloteo, llama la atencion que se tiene un
conocimiento muy general del tema, percibiendo a la gerontologia desde un enfoque mas
clinico que biopsicosocial, prueba de representaciones sociales estereotipadas hacia las
personas mayores, lo que resultard en que los alumnos muestren mayor dificultad en
desarrollar las habilidades necesarias para evaluar de manera integral a la poblacion mayor
que atenderan; es por ello que se requiere que los docentes de la Licenciatura en Gerontologia
de la UAEH reciban los conocimientos basicos en el campo de esta disciplina cientifica, asi

como del quehacer gerontoldgico de los profesionales de esta ciencia.

A continuacion, se desglosa la propuesta de intervencion para trabajar con los docentes de la
Licenciatura en Gerontologia, misma que deberd implementarse después de identificar las
representaciones sociales que tenga el docente en cuestion. Dicha intervencion consta de un
taller con cinco unidades, cada una de ellas con una sesion de tres horas, en donde se abordan
desde los conceptos mas basicos, historia y fundamentos basicos, con el objetivo de que
puedan visibilizar las necesidades que desde sus disciplinas existen en torno a las personas
mayores y generar una reflexion que permita una reconfiguracion de sus propias

representaciones sociales, a la vez que transforma su practica docente.

Tabla 6

Propuesta de intervencién docente
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Taller de capacitacion en Gerontologia desde una mirada didactica-pedagégica para docentes de la Licenciatura en
Gerontologia de la UAEH

Analizar la gerontologia como disciplina cientifica; su historia, fundamentos, estado actual y a
futuro encaminadas a que los catedraticos adquieran los conocimientos de manera profesional
y actualizada para la mejora de su practica docente, asi mismo busca que los participantes
puedan distinguir las practicas decadentes y emergentes para la elaboracion de una propuesta
de ensefianza de la gerontologia.

Objetivo General

Cinco sesiones en modalidad presencial

Tiempo estimado

180 minutos por sesion (15hrs en total)

Contenido General

. Obijetivo de la Actividades por Tiempo
Sesién ” Temas por desarrollar . . Recursos
sesion realizar estimado
Inicio:
*Presentacion del curso,
indicaciones generales.
*Ejecutar un diagnostico 40
previo de los minutos
conocimientos de los
participantes por medio
*Concentos basicos: de una lluvia de ideas.
vieio vg'ez ' Desarrollo:
10, Vejez, *Leccion magistral de ~
Conocer los envejecimiento, los temas Pantalla / Cafion
conceptos basicos | gerontologia, geriatria, *L ;s Pizarron
de la gerontologo, geriatra 0s participantes Marcadores
Unidad 1 erontologia, asi ericultista 7 ’ realizan conceptos 70 Hojas blancas
“Aprendiendo g gla, 2 : . propios de los temas. minutos X
como los Objeto de estudiode la | ) Lapiceros
conceptos antecedentes erontologia Reflexion del
bdsicos” como disciplina 2 Historiagde la participante respecto a la
cientifica P erontologia importancia de abordar
' 9 9 los conceptos en clase.
(internacional y ——
nacional) Cierre:
*Los participantes
vinculan la/las materias 70
que ofertan dentro de la minutos
Licenciatura con los
conceptos.
. .. | Lluvia de ideas
Técnica de evaluacion: A
Ensayo individual
Instrumento de N/A
evaluacion: Rubrica
. Objetivo de la Actividades por Tiempo
Sesion JEtvo Temas por desarrollar waes p emp Recursos
sesion realizar estimado
Reconocer la Inicio:
importancia actual | *Actualidad de la *Andlisis de lecturas 40
y futura de la gerontologia previas .

. . . . * . L minutos
Unidad 2 gerontologia, al (internacional y Retroalimentacion
“Problemdticas | mismo tiempo nacional) *Panel de discusion.

. . - - Lecturas
nacionales e | que del Futuro de la Desarrollo: Tertulias Pantalla/cafion
internaciones de | profesional en el gerontologia y los retos gerontoldgicas. Marcadores
la area desde un del envejecimiento *Los participantes junto 90
Gerontologia” | enfoque inter, poblacional con egresados en :

- b . minutos
multi y El quehacer Gerontologia,
transdisciplinar, gerontoldgico. intercambian
reflexionando las respetuosamente ideas
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tematicas
abordadas en el
plan de estudios
actual.

*La atencion inter, multi
y transdisciplinariedad
de la gerontologia

respecto los temas
abordados.

Cierre:

*Los participantes,
trabajaran por equipos
seglin sus academias
disciplinares,
reflexionando acerca de
las tematicas necesarias
que deben de cubrir en el
plan de estudios actual.

50
minutos

Técnica de evaluacion:

Reporte de lectura individual
Reporte de tertulia individual
Acuerdo de academia

Instrumento de
evaluacion:

Listas de cotejo
Rubricas

Sesion

Objetivo de la
sesion

Temas por desarrollar

Actividades por
realizar

Tiempo

) Recursos
estimado

Unidad 3
“Gerontologia
para Docentes”

Identificar las
representaciones
sociales que se
tienen hacia la
persona mayor, la
vejez y el
envejecimiento, el
participante
reflexionara sobre
COMO recaen en su
practica docente.

*:Qué pensamos de la
persona mayor, la vejez y
el envejecimiento?
*Labor docente
multidisciplinaria
enfocada en la ensefianza
de la gerontologia.

Inicio:

*1dentificacion de las
representaciones sociales
que los docentes tienen
respecto a la persona
mayor, la vejez y el
envejecimiento.
*Conceptos desde sus
diferentes disciplinas.

40
minutos

Desarrollo:

*Grupo de discusién
*Los participantes
analizan casos
especificos en materia de
gerontologia.

*Los participantes
realizan una reflexion
sobre la influencia de las
representaciones sociales
dentro de su propia
préctica docente.

Fichas
bibliograficas
Léapices
Hojas blancas
Marcadores
Padlet
Internet
Dispositivos
moviles
Noticias

80
minutos

Cierre:

*Los participantes
reconfiguran sus propias
representaciones
sociales, mismas que
comparten con sus
compafieros por medio
de un padlet.

60
minutos

Técnica de evaluacion:

Grupo de discusion
Participacion en padlet

Instrumento de

Guia de observacion

evaluacion:
L Obijetivo de la Actividades por Tiempo
Sesion i Temas por desarrollar . . Recursos
sesion realizar estimado
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Inicio:
*Los participantes 60
reconocen las principales minutos
caracteristicas de sus
disciplinas de formacion.
Desarrollo:
*Los participantes
articulan su disciplina de
estudio con la
gerontologia, desde un
Estructurar los enfoque multi, inter o
conocimientos de transdisciplinar, por 80 Hojas blancas
los participantes a | *Disciplinas necesarias medio de un cuadro minutos Lapiceros
Unidad 4 pgrt!r d.e la para Ia-en'senanzay iomparat[vp. Marcaplores
“Hacia una disciplina del aprendlzajg de la Los participantes Pizarrén B
construccion de gjocente con la gerontolo_gla. o debaten sobre [as_ Pantalla/Cafion
la didactica de inter, r_nu_ltl o *EstrateglaSNdldactlcas estra’geglas didacticas
la transdisciplinaried | para la ensefianza de la efect~|vas para la
. ad de la gerontologia. ensefianza de la
Gerontologia . . _— ;
gerontologia, por | *Reflexion de la practica | gerontologia.
medio de la docente. Cierre:
reflexion de la *El docente realiza una
préctica docente. resefia de su practica 40
docente antes y después .
minutos
del taller.
*Comparte su analisis
con sus comparieros.
Cuadro comparativo
Técnica de evaluacién: | Participacion en debate
Resefia
Instrumento de Ruprlca -
evaluacion: G_wa de obse_rvamon
Lista de cotejo
. Objetivo de la Actividades por Tiempo
Sesion i Temas por desarrollar . . Recursos
sesion realizar estimado
Inicio:
*Los participantes 30
recapitulan la sesion .
. . minutos
anterior y retroalimentan
Reconfigurar los las participaciones.
saberes existentes Desarrollo:
con los adquiridos *De manera individual, Resefia de
Unidad 5 desde la disciplina | *Disefio de estrategias los participantes practica docente
“Diseriando de los didacticas para favorecer | disefiaran una estrategia 90 Hojas blancas
estrategias participantes y el aprendizaje de los didactica de acuerdo con | minutos | Lapiceros
didacticas” desarrollar nuevas | docentes. su perfil y a la/las Papel bond
estrategias materias que tienen a su Marcadores
didacticas para su cargo.
practica docente. Cierre:
*Los participantes 60
expondran sus .
. minutos
propuestas de estrategias
did4cticas.
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*Entre todos,
retroalimentaran las
propuestas.

Participacion

Técnica de evaluacion: L .
Exposicion de material

Instrumento de Guia de observacion
evaluacion: Lista de cotejo

Aprendizajes

Saber:

Comprende el concepto de gerontologia como disciplina cientifica.

Identifica los acontecimientos histdricos que dieron origen a la gerontologia como disciplina
cientifica.

Conoce la situacién actual y los retos futuros que tiene la gerontologia a nivel internacional y
nacional.

Reconoce el quehacer del profesional en Gerontologia.

Saber hacer:

Analizar conceptualmente la gerontologia como disciplina cientifica, proyectando su importancia
en nivel internacional y nacional.
Determina la relacién entre su disciplina de formacion y la Gerontologia desde un enfoque inter,

esperados multi y transdisciplinar.

- Reflexiona sobre su propia practica docente elaborando estrategias didacticas congruentes con la/las
materias que imparte, su disciplina de formacién y la inter, multi y transdisciplinariedad con
gerontologia.

Saber ser:

- Se identifica desde su propia disciplina y reconoce el quehacer gerontoldgico, asi como sus
principios tedricos y disciplinares.

- Distingue sus representaciones sociales hacia el viejo, la vejez y el envejecimiento, mismas que
reflexiona para reconceptualizar en caso necesario.

- Reconoce los valores que deben estar presentes en su préactica docente, mismos que se fortaleceran
con el estudiantado.

Evaluacion
Unidad de . L A - . .
o Tipo de evaluacion | Técnica de evaluacion | Instrumento de evaluacion Porcentaje
aprendizaje
Diagnostica Lluvia de ideas N/A N/A
Unidad 1
Sumativa Ensayo Rubrica 10%
Sumativa Reporte de lecturas Lista de cotejo 10%
Unidad 2 Formativa Reporte de tertulia Rdbrica 10%
Sumativa Acuerdo de academia Rubrica 15%
Formativa Grupo de discusion Guia de observacién 10%
Unidad 3
Formativa Padlet Guia de observacién 2.5%
Sumativa Cuadro comparativo Rubrica 10%
Unidad 4 Formativa Debate Guia de observacién 5%
Sumativa Resefia Lista de cotejo 10%
Sumativa Participacion Guia de observacion 2.5%
Unidad 5
Formativa Exposicion Lista de cotejo 15%
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7 Conclusiones

Considerando las respuestas obtenidas en el acercamiento que se tuvo al objeto de estudio,
podemos identificar que existe una brecha disciplinar y didactico-pedagogica por parte de
los docentes. Por una parte, lo disciplinar no aborda la totalidad de conocimientos necesarios
respecto a los estudios del viejo, la vejez y el envejecimiento; por lo que es necesario que los
docentes se encuentren en constante capacitacion respecto a temas gerontoldgicos que
permitan reconstruir sus representaciones sociales, mejorar sus estrategias didacticas y
mejorar su practica docente. Por otra parte, la carencia que existe en los docentes hacia la

formacion didactica-pedagdgica que permita el correcto aprendizaje de la gerontologia.

Si los docentes poseen bases solidas de gerontologia y didactico — pedagogicos, facilitara la
comprension de los temas a los alumnos de la Licenciatura por medio de estrategias
didacticas adecuadas para asegurar que adquieran un aprendizaje significativo, mas alla del
conocimiento tedrico, al mismo tiempo que es posible se vaya consolidando una identidad
profesional que los distinga de otros profesionales de la salud, mejorando sustancialmente su

reconocimiento y empleabilidad en todo el pais.

Asi mismo, capacitar a los docentes con diferentes perfiles profesiograficos que brindan
catedra en otras disciplinas permitira difundir estos conocimientos a mas profesionales de la
salud e ir erradicando los estereotipos que existen en la sociedad, mejorando asi la atencién
de las personas mayores. Inclusive, se propone que dentro de los cursos de educacién
continua que se imparte en la UAEH, se brinde un curso o diplomado que sea parte de un
programa de capacitacion mismo que debera abordar los temas relacionados al viejo, la vejez

y el envejecimiento.

De igual forma, se considera conveniente continuar con la investigacion en tema,
especialmente aquellas que incluyan a las instituciones que brindan dentro de su oferta
educativa la Licenciatura en Gerontologia en México, para verificar si al identificar las
representaciones sociales, existen modificaciones o disminuyen los estereotipos y prejuicios
hacia la vejez con relacién al conocimiento del proceso de envejecimiento en profesorado y

alumnos del area.
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En este mismo sentido, es importante realizar una investigacion profunda en las
Licenciaturas en Gerontologia ofertadas en México con el objetivo de unificar los
conocimientos y areas de atencidn que deben poseer todos los profesionales en gerontologia
a nivel federal, favoreciendo la identidad profesional del gerontdlogo. Al realizar esta
investigacion, resultaria fundamental resaltar cuales son las competencias basicas que debe

contar el geront6logo una vez egresando de la Licenciatura.

Asi mismo, seria valioso realizar un analisis exhaustivo de los planes de estudio de las demas
ciencias de la salud ofertadas en la UAEH, para realizar propuestas que incluyan topicos
respecto a la persona mayor, la vejez y el envejecimiento con el objetivo de disminuir los

estereotipos negativos del alumnado.

Este proyecto de investigacion también invita a la reflexion y sensibilizacion respecto a la
necesidad de implementar un plan de accion en donde se fomente una cultura gerontolégica
en la sociedad, que incluya una perspectiva positiva hacia la persona mayor, la vejez y el
envejecimiento, la prevencion desde edades tempranas, asi como el reconocimiento del

profesional en gerontologia.
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ANEXos

Anexo 1
Figura 4
Ejemplificacion de la Matriz de Referencia Utilizada para la Elaboracion del Estado de la
Cuestion.
#| - | Titulo - |Afio |~ [Qrigen - |Autor(es) - |Categoria
Representaciones
El quehacer del gerontdlogo: representaciones sociales de los Estado de México, . . . sociales del
! profesores de la Licenciatura en Gerontologia de la UNEVE (México). 2014 México Razo-Gonzalez, Angélica Maria quehacer
gerontoldgico
Representaciones
4 Representacion social de la vejez en dos grupos: profesionistas 1994 |CDMX, México Maya-Ampudia, Juan J. sociales del
relacionados con la gerontologia y ancianos. quehacer
gerontoldgico
Elvideo educativo para favorecer la eleccién del drea en los estudiantes Diddctica de fa
5 . N " ; 2010 [Bogotd Colombia |Pefia, O; Garcia, R; Ramirez, M.S. formacion
de Gerontologia: una accién de politica institucional en Colombia. .
gerontologica
La formacion profesional en salud sobre los procesos de envejecimiento. . Bottinelli, M; Nabergoi, M; Remesar, Representacianes
Buenos Aires, . i . i . sociales del
6 |Estudio de las representaciones sociales sobre vejez y envejecimiento  |2008 Argentina S; Pirro, S; Galvan, M; Jaime, E; Lehacer
en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Lanus 9 Anile, J: Rivarola, N. d .
gerontoldgico
Didéctica de la formacion gerontoldgica del profesional de la salud, Didéctica de la
7 |aproximacion. Desde la concepcion holistica, complejo configuracional y Santiago de Cuba | Garcia, R; Fuentes, H; Gil, C. formacion
dialértira nernntnlAanicra

Fuente: Elaboracion propia

Anexo 2
Tabla 7

Resultados del primer acercamiento en docentes de la Licenciatura en Gerontologia en la
UAEH

Para los docentes, se desarrollaron cinco preguntas de manera general para realizar este
primer acercamiento.

Pregunta 1. En sus propias palabras, ¢Qué es gerontologia?

D1. Disciplina cientifica que aborda al ser humano es sus etapas de la senectud y el
envejecimiento.

D2. Es la disciplina que estudia el envejecimiento, las vejeces y la persona adulta mayor.
D3. Es la ciencia que se encarga de estudiar el proceso de envejecimiento de la poblacién
y de la persona ya envejecida.

D4. Es el estudio integral del adulto mayor para asi lograr un equilibrio biopsicosocial y
mejorar su calidad de vida. Ademas, se caracteriza por su inter y multidisciplinariedad.
D5. Es la ciencia que estudia al viejo, la vejez y el envejecimiento desde una esfera bio-
psico-social- espiritual

D6. Es una ciencia interdisciplinaria cuyo objeto de estudio son los factores asociados a la
vejez y el envejecimiento.
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D7. Se puede definir como la disciplina que tiene una multiplicidad con demas disciplinas;
es decir, va intervenir en el entorno econémico, politico, social, bioldgico y psicoldgico
de la vejez de la poblacion.

D8. Ciencia cuyo objeto de estudio son los procesos de envejecimiento, la vejez y el
envejecimiento.

Pregunta 2. ;Con quién trabaja el licenciado en gerontologia?

D1. Es un profesional que puede aportar desde su formacion a muchas areas,
especialmente social, salud y educacion.

D2. Trabaja con cualquier grupo de edad promoviendo el envejecimiento activo y con las
personas adultas mayores para mejorar la calidad de vida

D3. De manera estrecha con Médicos Generales y Médicos Geriatras, asi como con
personal de Enfermeria y Psicologia principalmente. Asimismo, puede vincular su
quehacer con jovenes técnicos en Gericultura.

D4. Es multidisciplinaria.

D5. Puede trabajar con sujetos en sus diferentes etapas del desarrollo desde la nifiez hasta
adultos mayores en un &mbito preventivo, de igual manera puede intervenir en el ambiente
familiar y social, reforzando redes de apoyo, vinculos... en el ambiente institucional,
educativo, creacion de programas en pro al proceso de envejecimiento, atencién primaria
en el ambito hospitalario.

D6. Con adultos mayores, capacita a cuidadores y profesionales y aborda aspectos
preventivos en la poblacion para fomentar un envejecimiento exitoso

D7. Su poblacion objetivo es toda la poblacién, pues estdn en un proceso de
envejecimiento y tienen que educarla para que tengan una vejez exitosa con una buena
calidad de vida.

D8. Desde la perspectiva actual de las instituciones de salud su trabajo es exclusivo de la
atencion a los adultos mayores, sin embargo, al tener una episteme basada en modelos
biopsicosociales su campo de estudio se puede extender desde las "primeras etapas de
desarrollo” o a los largos de los fendmenos que componen la experiencia de los sujetos en
interaccidn con los procesos sociohistoricos de una comunidad.

Pregunta 3. ;Cudl es la labor del gerontélogo?

D1. Cerrar la brecha de atencion social e institucional cebando una atencién integral.

D2. Promocion, prevencion, seguimiento de la atencion a las personas adultas mayores de
una manera integral.

D3. Se encarga de atender todos aquellos aspectos, socioculturales que giran en torno a la
vida de los adultos mayores, asi mismo, y de manera integral atiende a este sector de la
poblacion desde los aspectos Psicogerontolégicos y Biogerontoldgicos que les permitan
tener una mejor calidad de vida, entrados en su vejez.

D4. Mejorar la calidad de vida del adulto mayor en sus tres esferas: biologica, psicologica
y socia mediante el trabajo multidisciplinario.

D5. Atencidn primaria, valoracion de sus diferentes esferas bio-psico-social-espiritual,
generar un diagnostico para el desarrollo de un plan de tratamiento e intervencion.

D6. Gestion de centros gerontologicos, realizar investigacion sobre vejez y
envejecimiento, realizar intervencion psicogerontoldgica, educativa, comunitaria,
promover la calidad de vida en la vejez, evaluacién funcional, etc.

D7. Principalmente educar a toda la poblacion para que tenga un envejecimiento exitoso.
Igual realizar intervenciones para detectar déficit en los adultos mayores.
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D8. Podria ser una labor integrativa del trabajo de diversos profesionales y operativa en
tanto implementa sus propias estrategias de intervencion. sin embargo, los paradigmas
clinicos cuya hegemonia determina los modelos de atencién a la salud los delimita a un
papel de canalizacion y recepcion.

Pregunta 4. ; Qué experiencia tiene usted en el ambito gerontoldgico?

D1.Si

D2. Laboral y talleres

D3. Asesoria y creacion de proyectos productivos con personas mayores en el area rural
de la Ciudad de México. Cursos: Envejecimiento Saludable y Nutricion del Adulto Mayor
proporcionados por el INGER.

D4. Talleres de intervencién para adultos mayores. Investigaciones multidisciplinarias.
D5. 11 afios impartiendo clases de materias relacionadas con el manejo de grupos y el
trabajo con redes de apoyo, intervencion a nivel familiar y comunitario, asi como la
elaboracion de proyectos de investigacion relacionados con el viejo, la vejez y el
envejecimiento, promoviendo la visién holistica en este &ambito, maestria en psicoterapia,
diplomado en intervencion familiar desde el modelo sistémico, especialidad en docencia,
trabajo comunitario y grupal con adultos mayores

D6. Disefio e implementacion de talleres en poblacién en general incluidos los adultos
mayores bajo enfoque gerontoldgico educativo y gerontoldgico

D7. Escuchar experiencias de alumnos de gerontologia cuando aplicaron cuestionarios y
intervenciones.

D8. Docencia, talleres y gestion.

Pregunta 5. A la hora de impartir su clase, ¢Qué estrategias utiliza para guiar los
contenidos a un contexto gerontolégico?

D1. Casuistica y casos clinicos.

D2. Videos, ejemplos, lecturas, estadisticas, etc

D3. Andlisis de la realidad del entorno de los Adultos Mayores, Analisis del Discurso en
la revision de la literatura relacionada al tema, Elaboracion de arbol de problemas que
permita dilucidar las posibles causas de las diferentes problematicas que aquejan a los
adultos mayores, asi como opciones de posibles soluciones al respecto. Uso de la
observacién y analisis del problema a través del método cualitativo.

D4. Estudio de casos, leccién magistral, investigaciones, etc.

D5. Andlisis de textos desde el ambito psicolégico, social, familiar y comunitario, los
cuales permiten construir el conocimiento junto con los alumnos para ir aterrizando en el
ambiente gerontologico a través de casos que permitan a los alumnos generar maneras de
intervencion con base en la teoria.

D6. Derivado de los paradigmas simulacién de roles, analogias, aprendizaje cooperativo y
colaborativo, aprendizaje basado en proyectos, diagramas, uso de aplicaciones de la web
2.0, etc.

D7. Parto de la primicia del envejecimiento poblacional, dado que las tasas de mortalidad
y fecundidad se han controlado, y la esperanza de vida pues ha incrementado. Esto bajo la
transicion demografica y epidemiologica que dentro de estos propios procesos la poblacion
adulta va adquiriendo un valor proporcional importante ante la poblacion joven. Es por
ello, que la Gerontologia surge en un contexto occidental para formar recursos humanos
que estudien, asistan a la poblacién adulta mayor.

D8. Presentacion de casos y seminarios.
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Fuente: Elaboracion propia

Anexo 3
Tabla 8

Resultados del primer acercamiento en alumnos de sexto y séptimo semestre de la

Licenciatura en Gerontologia en la UAEH

Para los estudiantes, se desarrollaron cinco preguntas de manera general para realizar este
primer acercamiento.

Pregunta 1. En tus propias palabras, ¢Qué es la gerontologia?

Al. Ciencia encargada de estudiar la vejez, al viejo y el envejecimiento desde una esfera
biopsicosocial.

AZ2. Es el estudio de la vejez y el envejecimiento.

A3. Ciencia que estudia el proceso de envejecimiento, la etapa de la vejez y al viejo.

A4. La gerontologia es una disciplina multidisciplinar, que se enfoca en la prevencion de
distintas cuestiones, tanto sociales, bioldgicas y psicoldgicas. Pero sobre todo que para mi
su principal objetivo es su prevencion, el auto cuidado y la innovacion de envejecer con
calidad.

Ab. La gerontologia es una disciplina multidisciplinar en la que se atiende al adulto mayor
desde tres esferas, la biologica, social y psicoldgica buscando una calidad de vida y un
proceso de envejecimiento adecuado al adulto mayor.

Pregunta 2. ;Con quién trabaja el gerontélogo?

Al. Con el adulto mayor.

A2. Su especialidad son los adultos mayores, sin embargo, se trabaja desde jovenes y
adultos para prevencion.

A3. Con el viejo, la familia.

A4. Puede trabajar desde la planeacion de un embarazo, hasta personas mayores, para la
atencion gerontologica no hay edad.

Ab. El personal de gerontologia puede laborar con todo profesional del area de la salud, al
igual que profesionales del area social, atendiendo al adulto mayor y promoviendo una
cultura de envejecimiento adecuado.

Pregunta 3. ;Sabes cual es la labor del gerontélogo? ¢ En dénde trabaja?

Al. Prolongar la autonomia y la independencia, asi como prevenir enfermedades. El
gerontdlogo trabaja en hospitales, centros de salud, centros gerontoldgicos, escuelas, en
investigacion y dando conferencias.

AZ2. Se encarga de promover un envejecimiento activo y saludable. El gerontdlogo trabaja
en centros gerontologicos, casas de dia, labor social, se pueden enfocar en lo psicologico
o clinico.

A3. Hacer que el viejo sea independiente, que se empodere, que la persona llegue a la
vejez en donde se sienta importante y no enfermo. Trabaja en hospitales, centros de dia,
centros de salud, clinicas privadas.

A4, Si, se centra en el bienestar de la persona. No solo a nivel de salud, sino de todo lo
que le rodea.
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Ab. La labor del geront6logo es promover un envejecimiento activo, desde un enfoque
personal, estudiando su entorno y comportamiento para generar estrategias que ayuden a
las problematicas que el paciente pueda presentar. Un gerontdlogo puede laborar en un
consultorio, como investigador, profesor, generando y disefiando proyecto que beneficien
al adulto mayor, en el ambito social como alguna institucion gubernamental.

Pregunta 4. En tus clases hasta el momento, ¢ Coémo encaminan tus docentes los temas
hacia el &mbito gerontologico?

Al. Falta abordar mas, algunos lo hacen desde el area clinica.

AZ2. En lo personal, no todos.

A3. Les falta una vision gerontoldgica para que los alumnos sintamos pertenencia.

A4. La verdad esta un poco carente, pero pienso que la gerontologia deberia ser impartida
con gerontdlogos.

Ab. En mis clases, el ambito gerontoldgico se encamina a crear diferentes estrategias para
diagnosticar e identificar las necesidades del adulto mayor con el fin de disefiar programas
de atencion.

Pregunta 5. ;Qué areas te parece que se pueden fortalecer para mejorar tu
aprendizaje en la practica gerontologica?

Al. Deberian laborar mas gerontélogos.

A2. Sociales.

A3. Social, clinico.

A4. Yo pienso que a nivel clinico y psicolégico.

Ab5. El &rea clinica, buscando docentes que realmente atiendan a adultos mayores para
aprender las técnicas correctas de atencion.

Fuente: Elaboracion propia

Anexo 4
Identificacién de nucleos figurativos para la creacion de redes seméanticas (Docentes).

En sus propias palabras, ¢ Qué ¢ Con quién trabaja el licenciado
es gerontologia? (Docentes) en gerontologia? (Docentes)
1 Estudio 1 Trabajo
2 Ciencia / Cientifica 2 Persona mayor
3 Senectud / Vejez 3 Envejecimiento
4 Envejecimiento 4 Profesional
5 Disciplina 5 Salud
6 Persona mayor 6 Educacién
7 Biopsicosocial 7 Social
8 Interdisciplinaria 8 Activo / Exitoso
9 Poblacion 9 Poblacion
10 Multidisciplinaria 10 Etapas
Fuente: Elaboracién propia Fuente: Elaboracién propia
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¢ Cudl

gerontologo? (Docentes)

€s

la labor del

¢ Qué experiencia tiene usted en el ambito
gerontolégico? (Docentes)

1 Talleres

1 Atencion / Atender _ —
2 Integral 2 Intervencién / Implicacién
3 Persona mayor 3 Persona mayor

4 Biopsicosocial 4 Clases / Docencia

5 Intervencién 5 Trabajo / Laboral

6 Social 6 Poblacién / Comunidad

7 Institucional 7 Grupos / Alumnos

8 Trabajo / Labor 8 Proyectos
9 Envejecimiento 9 Gerontologia / Gerontolégico
10 Poblacién 10 Asesoria

Fuente: Elaboracion propia

Fuente: Elaboracion propia

A la hora de impartir su clase, ¢ Qué estrategias utiliza para
guiar los contenidos a un contexto gerontolégico? (Docentes)

1

Estudio de casos

Leccion magistral

Lecturas / Literatura

Casos clinicos

Teoria / Investigacion

Diagrama / Arbol de problemas

Videos

0N OB WwiN

Juego de roles

[{e]

Analogias

10

Intervencion

Fuente: Elaboracién propia

Identificacidn de ndcleos figurativos para la creacion de redes semanticas (Alumnos).

En sus propias palabras, ¢Qué es
gerontologia? (Alumnos)

¢ Con quién trabaja el licenciado en
gerontologia? (Alumnos)

1 Persona mayor

1 Envejecimiento

2 Estudiar 2 Trabajo / labor

3 Vejez 3 Planeacion / Promocién
4 Ciencia 4 Atencidn

5 Disciplina S Especialidad

6 Viejo / Persona mayor 6 Perso_n_al

7 Biopsicosocial 7 Familia

8 Multidisciplinar 8 Embarazo

9 Proceso 9 Profesional

10 Calidad de vida 10 Adultos

Fuente: Elaboracion propia

Fuente: Elaboracion propia
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¢Cuél es la labor del gerontologo? Fuente: Elaboracion propia
(Alumnos)

1 Prevenir

Persona

Envejecimiento

Independencia

Activo / saludable

Viejo / Persona mayor  pyente: Elaboracion propia
Prolongar

Centro de salud

OO N O W(IN

Centro Gerontolégico

[ERN
o

Psicolégico

En tus clases hasta el momento, {Como
encaminan tus docentes los temas hacia el
ambito gerontoldgico? (Alumnos)

1 Falta abordar
2 No lo hacen
3 Programas
4 Clinica

¢ Qué areas te parece que se pueden fortalecer para mejorar
tu aprendizaje en la practica gerontologica? (Alumnos)
Clinico
Social
Gerontdlogos docentes
Psicolégicos

AW IN

Fuente: Elaboracién propia




