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Resumen

En el presente articulo se realiza una revision bibliografica respecto de la adultez mayor y cdmo se presenta
el bienestar subjetivo y el bienestar psicoldgico, planteando las diferencias conceptuales en cada uno de los
constructos antes mencionados.
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Abstract

In the present article a bibliographical review realizes respect of the major adulthood and how one presents
the subjective well-being, and psychological well-being, raising the conceptual differences in each of the
concepts before mentioned.
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Introduccion

Realizar estudios sobre la adultez mayor es una necesidad emergente en nuestra sociedad actual. Los
paises estan enfrentando un envejecimiento demografico que no se detendra (Liberalesso, 2002; Paz,
Guzman, Martinez & Rodriguez, 2004; Vera 2007; Romero, 2008). En Chile, la poblacién adulta mayor
ha aumentado significativamente estos ultimos afios, desde un 10% a un 19% (Sanhueza, Castro &
Merino, 2005). Por tal razén, encontrar una conceptualizacién adecuada, ademas de visualizar cémo
perciben su propio bienestar contribuye a una comprensién de dicho grupo.

El incremento de la poblacion adulta mayor, ha impulsado estudios objetivos y subjetivos para
determinar qué caracteristicas presentan y cudles son los factores que intervienen en esta etapa del
ciclo vital, entendiendo que presentan particularidades diferentes a otras etapas del desarrollo
humano (Vera, Sotelo & Dominguez, 2005; Sanhueza, et al, 2005; Vera, 2007).

La adultez mayor ha sido definida de diversas formas, desde distintos paradigmas que han sustentado
dicho concepto. Ademas otras variables se han entrelazado en el estudio, de las cudles cobran mayor
relevancia el bienestar psicoldgico, bienestar subjetivo, el apoyo social percibido y la calidad de vida
(Zapata, 2001; Sanhueza et al, 2005; Vera et al, 2005).

Adultez Mayor

Desde la psicologia este constructo ha diversificado su concepcion a través de la historia. La psicologia
del ciclo vital, da orientaciones tedrico-practicas para entender cémo la edad, la estabilidad y los
cambios van sustentando cada etapa del desarrollo (Dulcey & Uribe, 2002). Otras disciplinas, como la
enfermeria también han aportado al entendimiento de la adultez mayor (Sanhueza et al, 2005).
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Para comprender la adultez mayor, es necesario también comprender factores relacionados, como es
la salud. Diversas caracteristicas se han encontrado al momento de relacionar adultez mayor y salud.
Por un lado se presenta la concepcidon de envejecimiento saludable, la cual se considera como una
adaptacion progresiva, de caracter positivo, respecto a los cambios propios de la edad (Uribe,
Valderrama & Molina, 2007). La persona adulta mayor debe ir adaptandose a los cambios propios de
la etapa evolutiva, a los cambios fisicos, cognitivos y psicosociales por los que atravesara. De hecho,
Soberanes, Gonzdlez y Moreno (2009) encontraron que los adultos mayores cuando asistian a
controles o intervenciones desde una perspectiva familiar se visualizaba una aceptacién del proceso
de envejecimiento que incluia aspectos bioldgicos, psicolégicos y sociales que ademads aportaban a la
integridad como aspecto principal de esta etapa del ciclo vital.

Ademads, para lograr esta adaptaciéon y contribuir a un envejecimiento que sea satisfactorio se deben
identificar aquellas variables que puedan contribuir a la aparicién de una discapacidad o pérdida de la
autonomia y funcionalidad de un adulto mayor. Romero (2008), respecto a su investigacion establece
gue es necesario que exista una revaloracién geriatrica, para que se autodefinan desde otro punto de
vista.

Por otra parte, el envejecimiento puede considerarse como una variable de éxito, en el cual se
presente una actitud plena frente al envejecimiento que incluya en si mismo las posibilidades que
existen de contraer una enfermedad, alguna discapacidad, como también la aceptacién del deterioro
fisico y cognitivo que se va presentando a través de los afios. Todo esto con el fin de mantener un
compromiso activo con el sentirse vivo (Carrasco, Martinez, Foradori, Hoyl, Valenzuela et al, 2010). Al
momento de aceptar los procesos, se incentiva un mayor cuidado personal. Se buscan alternativas
para que la persona se sienta activa y participe de sus propios procesos, independientemente de si
estos tengan un prondstico positivo o negativo en la salud general.

Los circulos de apoyo primario son un eslabdon fundamental en el proceso de consolidacién del si
mismo en un adulto mayor. La facilitacion en la creacién de espacios, ademas del reforzamiento
respecto a las acciones que realiza una persona adulta mayor, tienen una fuerte incidencia en el
sentir, en el desenvolvimiento y en el desarrollo de este (Zapata, 2001; Romero, 2008).

Estas redes de apoyo mantienen una dindmica de transmisién multigeneracional, respecto de las
habilidades, los conocimientos y las destrezas desarrolladas por las personas adultas mayores, que
son ensefiadas a las generaciones mas jovenes. De esta forma, se busca una reivindicacion de la
calidad de vida de este grupo etario en funcién de lo que son, de lo que fueron y de lo que pueden,
aun, llegar a ser (Romero, 2008).

No solo hay que centrarse en las habilidades que poseen, sino que también en las dificultades propias
de la edad. Una caracteristica fundamental, es cuando la familia comienza a darse cuenta que la
persona adulta mayor necesita de cuidados especiales (Romero, 2008).

Frente a la decisién sobre los cuidados de un adulto mayor suele aparecer, en primera instancia, la
familia, pues, como red primaria de apoyo, se despliega y reorganiza de tal forma de poder satisfacer
la necesidad de cuidado de una persona mayor en funcién de sus limitaciones. No obstante, frente a
la familia, también se encuentran instituciones especializadas en los cuidados del adulto mayor,
ofreciendo acabados conocimientos en el area, siendo esta la principal diferencia entre la familia y las
instituciones para el cuidado de adultos mayores (Zapata, 2001; Venegas, 2006).
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Sin embargo, al visualizar a las personas adultas mayores, bajo estos ciertos parametros, invisibiliza
los recursos e individualidades que poseen cada uno/a de ellos/as por el solo hecho de ser personas.
Los adultos mayores poseen capacidades, conocimientos, y destrezas que estdn mas allda de las
propias limitaciones que crea la cultura (Zapata, 2001, Romero, 2008).

Bienestar subjetivo:

El bienestar ha tenido diversas conceptualizaciones a lo largo de la historia. Esto se debe a que
diversos enfoques han intentado definirlo y delimitarlo (Ledn, Alcedo & Arias, 2005). El bienestar se
define como aquellas predisposiciones conductuales que inciden en una mejor calidad de vida, que
conlleva una valoracidn éptima de salud en la persona.

El bienestar al ser subjetivo cobra relevancia para la psicologia, ya que busca conocer el cdmo
perciben las personas adultas mayores. La percepcion al dar el tinte subjetivo, media entre los
aspectos que se quieren conocer respecto a lo que vivencia una persona adulta mayory lo que se cree
saber al respecto. De hecho se espera que en esta etapa, la persona esté capacitada para elegir un
estilo de vida que sea transversal a su funcionamiento, relaciondndose intrinsecamente con otras
variables (Pefia, Teran, Moreno y Bazan, 2009)

Para saber respecto del mundo interno de una persona adulta mayor, Diener (1994; en Moyano &
Ramos, 2007) establecid el concepto de bienestar subjetivo, o en estudios dentro de este grupo
etario. No obstante, pueden sus conceptualizaciones reproducirse al grupo de adultez mayor. De esta
forma se elabora una aproximacion a las subjetividades de las vivencias individuales de los/as
ancianos/as.

El bienestar subjetivo estaria relacionado con la valoracién positiva que la propia persona realizaria
conforme a lo que ha vivido. Esto es a lo que Diener y Diener (1995; en Moyano & Ramos, 2007)
denominaron satisfaccion con la vida. Esta subdivision enmarca aquellas caracteristicas que
satisfacen al individuo y lo impulsan a un grado de autorrealizacion, al ver cumplidas sus propias
expectativas (Moyano & Ramos, 2007).

Liberalesso (2002; Mella, Gonzalez, D'Appolonio, Maldonado, Fuenzalida et al, 2004) encontré que los
adultos y adultas mayores presentan una correlacién positiva respecto a la aceptacion del deterioro y
la forma en cémo viven su vejez. Es decir, son capaces de sentirse comodos respecto a sus propias
caracteristicas. Esta autora plantea la idea que las variables socioculturales son las que inciden en
como las personas adultas mayores interpretan la valoracién positiva y la satisfaccién con la vida.

La valoracién cognitiva, es decir, el pensamiento satisfactorio que la persona posee con su propia
vida, se entrelaza con el factor emocional, el cual evidencia la supremacia de los estados afectivos
positivos por sobre los negativos. Es decir, las personas que presenten mayor indices de felicidad en
su propia vida (Liberalesso, 2002; Mella et al, 2004), entrelazdndose con los afectos positivos que las
personas manifiestan de sus propios logros (Moyano & Ramos, 2007).

En la adultez mayor se ha encontrado evidencia que el bienestar subjetivo no disminuye con la edad,
es decir, a mayor edad no deberia existir un nivel disminuido de bienestar, a pesar que disminuya la
actividad laboral, la salud y la actividad conyugal (Liberalesso, 2002; Mella et al, 2004; Vera et al,
2005).

Bienestar psicoldgico:

Pégina44



Integracién Académica en Psicologia
Volumen 3. Numero 8. 2015. ISSN: 2007-5588

Durante mucho tiempo se ha investigado cdmo se presenta el bienestar psicolégico en diversos
grupos etarios, pero ¢como se presenta en los adultos mayores?

El bienestar psicoldgico, tuvo su precedente en diversas concepciones de bienestar, las cuales
apuntaban a la satisfaccién con la vida, los afectos positivos y negativos (Lucas, Diener y Suh, 1996; en
Diaz, Rodriguez, Blanco, Moreno, Gallardo et al, 2006).

En la actualidad el bienestar psicoldgico apunta al desarrollo de diversas capacidades, como también
al crecimiento personal. De esta forma se establece que la persona presentaria indicadores de un
funcionamiento positivo (Diaz et al, 2006).

Para Ryff (1995) el bienestar psicoldgico seria el resultado de una evaluacién valorativa por parte del
sujeto con respecto a cdmo ha vivido. Para poder comprobar esto, elabora un instrumento con seis
dimensiones. Su instrumento se denomind Escalas de Bienestar Psicolégico. Las dimensiones son
autoaceptacion, relaciones positivas con otras personas, autonomia, dominio del entorno, propdsito
con la vida y finalmente, el crecimiento personal (Diaz et al, 2006).

Se buscé relacion significativa entre bienestar psicoldgico y situacion econdmica en la poblacién
adulta mayor de Tabasco, México (Acosta & Palacios, 2008). Los resultados obtenidos mostraron que
la situacién econdmica de las personas adultas mayores no se relacionaba con el bienestar
psicoldgico. No obstante, podria concluirse que afectaria el envejecimientos con éxito, es decir, no se
visualizarian los aspectos necesarios para afrontar los cambios propios del ciclo vital, sobre todo con
aquellos relacionados con lo fisico y psicolégico (Ortiz & Castro, 2009).

En el afio 2007 se realizd una investigacion en Chile para ver cdmo se presentaba el bienestar
psicoldgico en personas adultas institucionalizadas, tomando como diferenciacién el sexo. Para
determinar el Bienestar se aplico la Escala de Ryff (1995; en Marti, Martinez & Mari, 2007). En cinco
de las escalas de evaluacion, no se denotaban diferencias significativas respecto al sexo. En ambas
muestras se presentaba un buen nivel de bienestar psicolégico. No obstante se encontraron
diferencias significativas en el item de propésito en la vida, ya que por un lado las mujeres mostraban
frustracién por no haber creado una familia y por otros los hombres describian la falta de honestidad
durante su desarrollo, por lo que en la etapa evolutiva que presentaban creian que podia ser
demasiado tarde (Marti et al, 2007).

Por prejuicio se podria pensar que el bienestar psicoldgico se presenta de diferente forma en los
adultos jévenes en contraste con los adultos mayores, favoreciendo a los primeros. Pero, los estudios
han demostrado que los adultos jovenes sienten mayor alegria respecto a su vida, mientras que los
adultos mayores juzgan su vida de una manera mas positiva. La experiencia favorece el cémo las
personas adultas mayores definen su propio bienestar, manteniéndolos mucho mas activos dentro de
su desarrollo psicoldgico (Arias, Sabatini, Giuliani, Pavon, Polizzi et al, 2012).
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