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H LA MAESTRA COR I NA CUEVAS RENAUD 

NO 50LO F'OM. SU AYUDA PARA LA F.EALIZACIDN DE ESTE TRAfü\JO. SINO 

"'"AMBIEN POR POR SU ENTREGA Y OEOICACION COMO FROFESORA. 

A LA PROFF.SORA GUADALUPE SANTAELLA HfDALGO 

LUYA AYUDA RESULTO 1 NO I SPENSABLE PARA LA CONCLUS ION Y DESARROLLO 

DE ESTA INVESTIGACION. 

AL MAESTRO OMAR TORREELANCA NAVARRO: 

QUIEN EN SU MOMENTO BRINDO APOYO NO SOLO PARA LA REALIZACIQN DEL 

PRESENTE TRABAJO. SINO TAMEllEN EM ALGUNOS OTROS ASPECTOS ?'ORt'lA

T I VOS DE LA PROPIA CARRERA 

A LA MAESTRA MA. DE LA LUZ JAVIEDES ROMERO 

POR SEMBRAR LA lf.JOUIETUD PARA EL DESARROLLO DE ESTl-1 

INVESTIGACIDN. CON SU ENSEiiANZA '{ APO'tO. 



A l'HS PADRES: 

CON CAR r ÑO AMOR y RESPETO. OUE CON su APOYO y COMFRENS r ON. ME 

AYUDARON A COMPRENDER OUE AUN EN LOS MOl"IENTOS DIFIC!LES SE 

PUEDE SEGU r R ADELANTE. 

A f'II HERMANA TAN!A; 

CON EL CARIÑO, AMOR Y RESPETO OUE SE LE PUEDE TENER A UNA 

PERSONA QUE VIVID CON INTENSO VIGOR Y ALEGRIA, Y OUE AUN DESPUES 

DE SU PARTIDA. SIGUE Y SEGUIRA SIENDO UN AL !CIENTE Y MODELO A 

SEGUIR. 

A NI HERMANO OMAR; 

CON CAR rr.10, ESPERANDO üUE ESTA SEA SOLO UNA MAS. DE MUCHAS 

METAS QUE PODAMOS SEGUIR COMPARTIENDO. 

A LA MEALITHE LUIALE; 

CON EL CARIÑO QUE SE LE PUEDE TENER A UNA SEGUNDA FAMIL¡A. 
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RESUMEN 

E 1 presente trabajo tuvo como t in al id ad determinar la influencia 

de un programa de cambio de actitud hacia la veje:?: 3.plicado 

ancianos institucionali::ados .• para lo que se empleo un diseño de 

cuatro grupos de Solomon, puesto que considerado como el mas 

adecuado en el ca.so de? med.ic:i6n de a e ti tudes. por 1 a posible 

influencia del pretest. Cada grupo estuvo integrado por 5 sujetos~ 

-.;iendo un total de 20 sujetos. 

Para la rea 1 i ::ac:i6n de 1 a investigación 

siguientes pasos: 

s iguierón los 

a) Aplicación de una escala de actitLtd tipo Licl-:ert. tanto a grupo 

e:~perimental como a grupo control con linea· base. 

b) Implantación del programa de cambio de actitud hacia la veje:. el 

cual estuvo basado en el modelo de cambio de actitud de Hovland 

(citado en Lerbinger, 1979), en el qu<:! se proporciono l.nformaci6n 

referente a aspectos biopsicosociales del envejeciml.ento. que les 

perml.ti.era recor,occr -t:.ünto ~o::;tereotipo::; como aspectos positivos 

relacionados con éste; asi como tambien cuestiones relacionadas 

con las ventajas y desventaJas de la institucionali::aciOn. 

e) AplicaciOn de la escala de ,;i.ctitud a los :!0 anci,;i.nos participan

tes, pertenecientes tanto "' grupos controles como a grupos expe

rimentales, para poder comparar los resultados obtenido~ con los 

de la linea base y ver de esta manera los efectos del programa 

sobre la actitud de los ancianos que particiaparOn en él. 



Los resultados mostraron. que si fue posible lograr Ltn cambio de 

actitud. 



INTRODUCC ION 

El cinc.Lana institucionali::ado se enfrenta por lo general a dos 

problemáticas, la primera de ellas se refiere a la actitud negativa 

que se tiene de él. o meJor dicho, de la veje:: general. De 

hecho, algunos estudios reali:=.ados por Tuckman '/ Lorge ( 1952) y 

A:~el rod y Eisdorfer ( 1961) (citados en Martine::, 1984) -=n donde 

comparaban actitudes de j6venes y ancianos ante estos últimos, 

enc:ontr6 que tanto LLnos como otros, consideraban a la veJe:: como 

periodo c:aracteri::ado por inseguridad econ6mic:a, mala salud, soledad, 

resistencia al cambio y decadencia 

psicol6gic:as. 

las capacidades fisic:as y 

Al respecto Senties (19881, Papalia (198:,), y Geist (1977) 

mencionan que a los ancianos se les considera como carga. 

estorbo que no requiere atencl.6n y los valores asignados a la veJe:: 

se vuelven condición de dependencia, de inutilidad y deterioro tanto 

flsico como mental. Esta nociOn se reproduce a través de los medios 

de comun1cac16n. de la escuela .• etc., por lo que se intericri;:.:.; y 

enrai::a en el nl.tcleo familiar, asi como en el propio :inciano 

establece que la edad de eficiencia y productividad laboral son los 

60 años y se decreta como fin de la vida productiva del ser hL1muno. 

Entonces el adLtlto pasa a ser un viejo QLte se siente inútil enfermi:.:o 

y decadente, y como tal comporta y se automargina. 

Aunado a lo anterior, se encuentra la 1nstituc1on~'11:::ac:1ón 

tal, decir, una si tuaci6n completamente nueva para el anciano, 

ante la cual reacciona con ansiedad, depresión~ sentimientos de 



minusval ia. 3.1.SlCl.miento y aceleraciCm de procesos de enfermedad, a Lin 

grado tal, que un gran porcentaje de ancianos ingresados al asilo 

mueren en el transcurso del primer año. 

Es por esto que la presente investigaciOn se propuso lm;:irar un 

cambio de actitud en ancianos institucional .:.::ados basado en un d iserio 

derivado de la teoria del aprendi::aje (Lerbinger. 1979) para que los 

ancianos 

afecto 

vieran motivados a 

identificación 

adoptar '3.Ctitudes tales como tenera 

compañeros; entusiasmo por la 

compañia de otr'"' gente; C\}"LCdar entenderse entre si; tener 

sentimientos de autoc:onfianza. etc. Todas las cuales les ayudaran a 

superar los efectos de la problemática ya mencionada. 



CAPITULO I 

ASPECTOS GENERALES DE LA VEJEZ 

En este capitulo se describir.a un panorama general de lo que '=!5 

la veje::. caracteristicas y las teorías que tratan de eMplicarla, 

asi como los aspectos biol6gicos~ psico16gicos y sociales que son 

inherentes a esta etapa del desarrollo humano. 

De acuerdo a Mishara ( 1986), la manera mas simple de definir la 

veje:: consiste en contar los años transcurridas desde el nacimiento. 

dado que, de forma general, las estadísticas sobre los ancianos fijan 

su comien::o arbitrariamente, en las 65 años. Hecho que también es 

citado por Zinberg (1987). agregando que se piensa asi porque en 

momento, es cuando en la mayoria de las personas se advierten los 

caracteres fisicos ea ternos qLte nosotros relacionamos la 

dec:linaciQn del funcionamiento fisico, y. porque antes de esa edad. 

ciertas formas de deficiencias del funcionamiento mental 

relativamente raras. 

Por su parte Aguirre C 1977), menciona que para que una persona 

sea "genuinamente anciana", debe ademas de tener 65 años o más. 

haber dejado su vida activa y haberse convertido en JUbil-l\da. sea o 

no pensionista. 
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Al igual que par=i. los autores arriba citados, para Me::ey ¡ 1984), 

la edad cronolDgica mal lndice per para medir <:!l 

envejecimiento, dado que la edad "que sienten tener" y no su ed;;i,d 

real, es la determinante para que las personas de edad avan::ada 

recano:::can que sufren cambios y para percibir los cambios de actitud 

de los demas hacia el las mismos. 

Sl.n embargo, a pesar de :i.rbitrario el establecimiento de los 

65 años como camien::o de la veje:::, en este trabaJo se considera como 

un factor a tomar en cuenta para fines prácticos~ 

Lansing (citado en Matlis, 1985), considera al enveJec:i.miento 

como t..tn proceso de deterioro que cubre todo el ciclo vi.tal, aunque 

aclara que asi los primeros dias carac:teri::an por el 

crecimiento del organismo el desarrollo. di ferenciaci6n 

refinamiento de las capacidades; la madure:: y los últimos años 

suelen caracterizar por los términos "involuci6n" o "envej ec:imien to". 

que incluyen declinaci6n deterioro o pérdida de la func:i6n. 

Hunt (citado en Motlis, 1985). opina que el envejecimiento la. 

disminL1ci6n esenc:.i.almente irreversible con el pasar del tiempo. de la 

habilidad del organismo a alguna de sus partes. de adc>.ptarse a 

entorno, debido a un proceso determinado genéticamente y progresivo. 

que se manifiesta por una disminuc.i.6n de su capacidad de hacer frente 

al estrés al que está sometido. y que culmina con la muerte del 

organ.i.smo. 

Kutner (citado en Motlis, 1985), geront6Iogo social americano. 

expresa: "el envejecimiento social es un proceso de rediferenciaci6n 

y reintegración de roles y funciones sociales. que ocurre a medida 

que el individuo envejece c:ronol6gicamente, y aflora debido a cambios 



en el rol y status impuestos sobre él. tanto por su so el.edad~ a por 

mala suerte. o deliberadamente aceptados por él". 

Warren (citado en MotlJ.s, 1985), esc:rJ.be acerca de este teme:t, en 

1954: "E:!isten nL1merosos términos de uso común para referirse 3. las 

personas que han VJ.vido durante mucho tiempo y el las comprenden 

nncianidad. veJe;:. viejo, envejecimJ.ento. senectud y senJ.lid3.d". A 

esta CJ.ta Motl.Ls (1985) ¿¡grega: "Los franceses, no satisf1=chos con 

vocabLtlario de uso corriente en ,.-elacibn con e51:0S temas. 

introdujeran ._in nuevo término: La tercera edad. Y. recient..:=men t.::, 

para ,.-eferirse a los muy ancianas: La cuarta edad. El idioma 

español entrando la palestra, aporta los o;iguientes vocablos: 

viejo, anciano. ;i.ñoso, decrépito, longevo, chocho, senil, caduco, 

vejestorio. vetusto, edad provecta y otros". 

"Refiriéndose a la palabra senil, escriben gerJ.atras reconocidos 

mundialmente, lo siguiente: El término senil aplicado a los V.LeJOS 

como grupo es tan irrelevante como si los términos enclenque o puel"'il 

se aplicaran a todos los niños" (Warren, citada en Motlis, 1985). 

Cabe señalar que algunos autores tales c::omo Howell '/ Rossman (citados 

en Motlis, 1985) dejan claro que el término senil no es sinónimo de 

veje;: y que además es di f ici 1 de diagnostica,.- a una person..t ...:ooT1Ci tal. 

el lengua.je común se suelen emplear ?<.mbos términos 

indistintamente. lo que da connotación negativa a la veJe;:. 

Como puede observar, cada ~utor enfati;:a determinados 

aspectos inherentes a la veje:? para da,.- su definicibn, algunos hacen 

mención a algunos términos que llegan a reflejar una im3.gen negativa 

de lo que es el envejecimiento, cosa que como el los mismos dicen. no 

deberia de suceder puesto que el envejecimiento no es algo CILte pueda. 
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calificarse como negativo, sino más bien como etapa del 

desarrollo humano caracteri::ada por el resultado de la interacción 

entre la cronologia, la biologia. el estado psiquico. el est.ado 

funcion3.l y los estados tanto económico como -:;ociocul tural. QL1e 

carac:teri::a a las personas de 65 años o mas. 

t .2 Teorías a•:erca del e1H'e.iecim1ento 

Debido al cuestionamiento de .:..Por qué? y ... como'? envejecemos. han 

surgido una serie importante de teorias para tr3.tar de explicar este 

proceso, aunque ninguna de ellas ha sido aceptada como la respuesta 

definitiva (Papalia, 1982) .11 

De a~uerdo a Medrana C 199'l), las teorias del enveJecimiento estéln 

divididas en dos cateqorias generales: 

1. Incluye a "'quellas que sugieren que el envejecimiento se debe ~ 

cambios irreversibles dentro de las nUcleos celulares. 

2. Incluye aquellas que proponen que el enveJec:imiento es el resul

tado de la ac:umulaciOn de detritus en el organismo (células 

Jas, tejidas, órganos, etc.) o a cambios na genéticos en la 

célula, los CLtales eventualmente= producen desb=-.l~nc'?s metaboli-

cos tan graves que el organismo no pLtede funcionar y ffiLtere. 

A c:ontinuac:i6n 

La Teoria Programada 

revisaran .algunas de las principales teorias: 

puesto que cada especie tiene su propia pauta de enveJ ecimiento y 

propia esperan;:a de vida, el envejecimiento debe de constituir do 

alguna forma, parte de la estructura misma del organismo. 

Programando el futura argumento vital. de modo que el indiYt.dua se 



reprodu=ca. envej e::ca finalmente inuera. las -ruer::as de la 

naturale::a ayudan a la nueva generaci6n a sobrevivir y a desempeñar 

la parte que !e corresponde en el programa (Wi 1 son. citado en 

Pap.:i.lia. 1982). 

La Teoria del Gen 

Esta teoría tiene tres variaciones: 

l.. Cada individuo nace con uno o mas g~n~s nocivos que se activan 

posteriormente 

mente la muerte. 

la vida, originando e! envejecimiento y final-

2. Las personas tienen dos distintos tipos de genes. uno que les 

proporciona bienestar l¿i, juventud otro que produce 

declinaci6n posteriormente en la vida. Al principio de la vida 

predominan los genes "bL1enos" y en la mediana edad los "genes 

malos" se hacen cargo de 1 a si tuaci6n • 

.:>. Solamente esta involucrado un conJunto de genes. p49ro la me-

diana edad cambian car.3.cter de buenas 

(Papa!ia,1982). 

Teoría de la tel"minacidn del ~rn:J ... :1~.J gc;;¿ti•:.o 

De acuerdo con esta teoría. e:üste una cantidad determinada de 

material genético bi3.sico CONA: ácido deso:drribonucléic:o) en c:ad.:; 

célula. A medida que las células se desarrollan y enveJecisn. se 

agota el DNA y mueren las células CKastenbaum. 1980, Papalia~ 198~) . 

. Tt?oria de !.;a .':lutar:.:i,;11 ~omatz.:a 

Esta teori;;\ postula que con los años. por diversas c;i.usas tales 

agentes rnu té.genes 

mac:romoléculas integradc1s 

cambios l ci. estructura de las 

los sistemas metabOlicos. se pl.erde 



informaciOn del DNA. lo que fin.;ilmemte tr"'e como consec:L1encJ.a ~l 

envejecimiento !Martine-z. 1977; Nic:ol~. l97q; Papal.la. 198:?). 

Teoria del acumulo de met~bolit•JS 

Creyendo que to "malo" e:{pL1lsa lo "bueno" los segLu.dores de ~st~ 

teor i a sos tienen qLie el enveJ eci.miento es res u! ta.do de l ..J. 

acumutación, en el tiempo. de susti'lnc1as d21ñinas. en diversas p.:\r-t..::s 

del cuerpo. Tales suo:stancias :i.ncluyen subproductos quim1c::os del 

metabolismo. los cuales interfieren en el funcion.a.miento normal ¡je 

tejidos orgánicos. Y3. que despla:::an sustancias provechosas para dl.c:ho 

f1..mcionamiento (Papalia,. 1982), 

Teoría del error 

Esta es una teoria popul.;i;r cuyos planteamientos práctic:;;..mente 

carei::en de funda.ment.ac:ibn de ac1.terdo a Rockstein '! Sussman ( C:l. t.:i.dos 

Papalia.~ 1982). 

Su te5is es que ocurren al te raciones en el DNA y que estos 

errores se transmiten Cll RNA (acido ribonw::léic:o) y finalmente ~ 

en::imas que se sinteti=:an de nuevo. Cuando la c:.?.ntidad de '3nzirn;:i<; 

llega a un nivel lo su-fic1tmtem1:-nt.e el'3vado. l.:1s células mueren~ y 

cuando ha.y suficientes células muertas, muere el l.ndividuo. 

Sin embargo. inves t :t.gac:iones re cien tes han l"eve lado ClLle l ¿1.5 

en;:imas son menos a;ctiv¿i,s a med1da que avan.::a la edad, pero no se han 

demostrado cambios cualitatl.vos 

defectuosas <F·~palia~ 1982). 

ellas~ como para ind1c!'.r o:we estén 

Teoria del de$gaste I' de la destruccitJn 

Esta teori.a plantea q1.1e l¿i,s tensiones internas v e:,.ter"nas (las 

cuales incluyen la ac:umulaci.6n de subproductos nocivos) ::1gr-avan el 

proceso de desgaste y destr-ucci6n. Entonces, a medida que envejecen~ 
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l::i.s células son c:ada ve:: menos capaces de reparar o reemplazar los 

componentes dañados, de modo que mueren (Kastenbaum. 1980: Papalia. 

1982). 

La l:eoria autoinmune 

Los sistemas inmunes de nuestro organismo han sido diseñados par~ 

r-epeler susts.ncias dañinas tales como virus, bacterias '/ pr-oteinas 

e:<tl"'añas. Con la edad, este sistema pLtede llegar a ser "contuso", d~ 

modo que no puede distinguir elementos que le son propios. tales 

sus proteinas '/ por ello los ataca, atacándose 3. si mismo. Esta 

e:<plicaci6n es otra que se refiere a qué sucede, pero na a cómo 

sucede (Papalia, 1982; Me::ey, 1984). 

A pesar de la diversidad de teorias acerca del envejecimiento, 

aün no quedan coherentemente explicadas la aparición o evolLtc.ión de 

las causas que provocan el envejecimiento (Papalia. 1982; Medra.no~ 

1990). La verdad en relación con la manera en qL1e las personas 

envejecen, se relaciona probablemente con alguna combinación de estas 

explicaciones (Papalia, 1982). 

I .3 Aspectos biológii:os de la vejez 

Algunos de los criterios que pueden servir para definir el 

envejecimiento san los cambias flsicos y biológicos. Pero a menos 

que se produ:c::a un traumatismo e:<c::epcional, al envejei::im.t.ento fisico 

se desarrolla gradualmente. de forma que resulta a menLtdo arbitrario 

precisar el momento en qLte Ltna persona es .fisic~mente vieJa (Papalia. 

1982). En ciertas persona la transicibn se efectúa gradualmente 

mientras que en otras es r§l.pida y traumática. Asl el comien::o de la 
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trans·formaci6n fisica. por eJemplo, se sitúa en una edad que. según 

los SL!Jetos. puede variar de 5 a 6 años (Mishara. 1986). 

De hecho. los cambios fisicos que caracteri::an a la veJe::. pueden 

considerarse como la continuac16n del deterioro que empie::a en 13 

edad adulta. tal y como lo menciona Me::.ey (1984). 

A medida que la gente es más vieja, tiene mayores dificL1ltades 

para adaptarse a los cambios. son menos capaces de mantener ~' 

recobrar su homeostasis (Kastenbaum. 1980; Me::ey. 1984). Esta 

incapacidad adaptativa es claramente evidente cuando el individua 

debe soportar cierto grado de estrés psiquico o f isiol6gico. ya que 

la capacidad para hacer frente éste. también encuentra 

disminuida (Hunt, citado en Motlis, 1985; Mezey, 1984). lo que hace 

al anciano m.3.s vulnerable a todo tipo de enfermedades. Quiénes dan 

importancia al papel de los factores emocionales sostienen que. si se 

resuelven ciertos conflictos de tal caracter. mejoran mLtChos de los 

sintamas fisicos o son mas f?.ciles de soportar. {Zinberg. 1987). 

Para los ancianos son de considerable importancia los cambios 

som.3.ticos que se producen inevitablemente con la edad y entre los 

cuales se cuentan la disminución de la agude::::a visual y audit.1.va, la 

pérdida de la elasticidad de la pi.el. los cambios degener.a ti vos 

las articulaciones, las alteraciones generales qL1e se producen en la 

conformaciOn del cuerpo '/ que se verifican de resul t.as de la pérdida 

o modificaciOn de los depOsitos adiposos. los cambios que t:au-=.~ la 

,nenopausia en la mujer y los de car3.cter prost~tico en el hombre .• las 

alteraciones vasculares de todo el organismo sobre todo de los v.:.sos 

que irrigan el cerebro y el cora;:ón, etc. Cuando estos c.ambi.os 

producen. es preciso que se verifique una variación en la idea de si 
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mismo. a.si como también señala :;\ los demas que conviene cambi.ar <::!l 

comportamiento ha.e J. a nosotros CMi shara. 1986; z inberg, 1987 J • 

De acuerdo a Rappoport ( 1986), las descrl.pcJ.ones de los cambl.CS 

corporales más gruQsos que general pr-op1os de este per-i::::do 

par-ecen l.ln ca tal ogo de una camar:1 de horror-es. Por otra parte, 

mLtchos te::tos revelan un cL1r2oso humor- porque a menudo crJ.tic~n los 

estereotipos negativos q•..te sLtelen aplJ.c:a.rse a los :\nc:ia.nos, p.:>.ra. 

pasar en seguida a descrl.bJ.r alegremente las horribles reall.da.des 

flsic:a.s que tienden a prestar a.poyo =i. ta.les estereotipos, 

A continuación se describirán brevemente algLmos de los cambios 

en las habilidades sensoriales, la VJ.Sl.ón, la audición, la 

sensopercepcJ.ón, cambios ana tOmicos 

psic:omotoras, 

I.3.1 Hab.ilidades .sen~oriale:s 

Visión 

fisicos asi como destre:as 

Con el enveJecim1ent.o, l.:1. ;:órnea del OJO pierde una parte de :;u 

elasticidad y de sus capacidades de enfoque. Conocl.da baJO el nombre 

de presbiopla. esta a.nomalia se desarrolla con la edad 

estabJ.li.:=.a hacia los 6~ años. Los OJOS pierden gradLtalmente 

capacidad de localizar los objetos muy pr-ó:dmos o muY aleJi::l.dos. lo 

qL!e obliga a usar gafas bifocales (P.:1.palia. 19820 Mishara, 19861. 

Después de los 65 años, las personas tienen otros problemas 

visuales. Poseen menor h"'bJ.lidad para perc:J.bJ.r- profundidad o color Y 

no pueden ver muy bi~n en la oscL1ridad, desventaJa que J.mp1de a 

muchas personas mayores condL1c1r vehic:ulos de noche ( P~palia, 198~). 
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Asi mismo la frecuencia de las cataratas aumenta con la edad. Esta 

afecc:i6n es causada por el amar-illamiento o la decolorac16n de la 

córnea que reduce proporcionalmente la cantidad de lu:: que alcan;:a la 

parte sensible de la retina~ falsea los colores y torna mas difict.1 

la visión Y la perc:epc1ón de los objetos de una manera precisa 

(Mishara, 1986). 

Audición 

Las personas mayores sufren prcnunciC1das pérdidas ::i.uditivas, 

especialmente para al tas frecuencias, lo que tiene consecuenc:1as 

prácticas significativas, porque modifica la percepción de la ve::, 

Siendo mas elevada la altura de las consonantes que la de las 

vocales, se ven deformados la cadencia y el fluir normal de la 

expresión y cabe entonces confundir las palabras. Para muchas 

personas mayores resulta especialmente dificil seguir 

conversación cuando hay ruido interferente de radio o televisión. 

ruido afuera, o el murmullo de muchas personas que hablan al mismo 

tiempo. La pérdida de la capacidad para percJ.bir las altas 

frecuencias se denomina presbiacusiaj el número de casos aumenta con 

la edad (Papalia, 1982; Mishara, 1986). 

La pérdida gradual de la visión y la audición tiende a hacer qLte 

el individuo se aparte y no participe las activLd.:1des de su grupa 

social. Quiénes padecen de sordera o ceguera totales o parcl.ales son 

propensos a un r-ecelo paranoide. de modo oue los .;1uténtl.cos rn6v!.lc-z 

de la comL1n1dad social se transforman en pr-opósitos sospechosos. 

distorsl.onados e imagin.arios de una pseudocomunidad (Gel.st. 1977). 

Otros :;:entido'S 
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Los resultados de la evaluaci6n del gusto '/ del olfato son 

contradictorios. pero parece que se da alguna disminución perceptiva 

a estos nl.veles. Cuando las personas mayores se queJan de q1.1e los 

alimentos ya na les saben tan bien• esta puede deberse a q1.1e tienen 

menos papilas gustativas en la lenqua y a que han ~ufri.do atrofi,:. en 

el bulbo olf,:i.tori.o, el 6rganc situado en la base del cerebro. :!=l 

cual depende la percepción olfativa. CBromley, citado en Papalia, 

1982). 

Cabe mencionar que las funciones sensoriales no se limitan .3 los 

5 sentidos tradicionalmente conocidos, la vista, el oido, el gusto, 

el tacto y el olfato. Comprenden también la posici.6n cinestésica del 

cuerpo, el equilibrio. el movimiento y las sensac:iones internas. 

Pero las exposic:iones referentes a las madi f ic:ac:iones sensoria les 

les otorgan el primer puesto a la vista y al oido porque estos 

deterioran con la edad hasta el punto de modificar las relaciones 

interpersonales y el ritmo de la vida c:otidiana (t1ishara. 1986). 

Los sentidos vestibulares que ayudan a mantener la postura y el 

equilibrio. parec:en perder eficiencia. Esta puede ser una ra:=:On por 

la cual las personas mayores se caen con frecuencia (Rodstein, c:i tado 

Papalia. 1982). 

El tacto y la percepción del movimiento también parece declinar 

la edad, pero e:<iste poca evidencia que revele que la percepción 

del dolor, del calor y del fria se debilite (Papalia, 1982). 

Si bien 

determinada 

frecuenc:ia se presenta una disminuc:i6n f isicl6q ic:a 

r,?! funcionamiento sensorial. este parece ~er un 

proceso selectivo. Muchas personas ancianas parecen ver u oir. por 

ejemplo, lo que quieren ver y olr. Se ha dicho que este proceso 
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selectivo haya determ!.nado. ademas. por el yo. como r-ecurso para 

aminorar la intensidad de los estimulas e:<t~rior-es que puedan 

amena::ar con alterar el equilibrio ¡Jsiquico, como por eJemplo la 

falta de ci.r.c\ptac:i6n la oscuridad. aumenta la angustia la 

inseguridad noctur-na y la pérdida del oido 3.1..~menta la desconfian::;:i. i 

el aislamiento social y ambas, Junto con alguna otra di.sm.inuc:i6n 

sensoperceptiva. contribuyen a la apatía. a la inac:t1vidad. y al 

desinterés general por las distintas tareas y problemas. teniendo 

cuenta que la vigilancia y la capacidad de atenc:i6n están en r-el.ac:i6n 

con el número de estimulas recibidos (Zinberg, 1987: Aguirre. 1977). 

Por último, cabe mencionar que 1 as consecuencias que para el 

individuo puede tener la disminuc:ibn de la agudeza sensorial deoend12n 

de lo importante qLle sea el aparato correspondiente oara su ·,,ida 

(Geist, 1977). 

Rappoport ( 1986) menciona que los cambios qL1e tienen lugar ::;ólo 

la cara. inclLtyen los siguientes: :.as 1nejillc\s se arrugan / se 

abolsan. la piel se hace menos fle::ible. se tornan más f~ecuentes las 

lunares y las ver""rug3.s. ::;e :.floja la barbi.lla. se alarga l:i. 

los ojos se h._1medec:en '/ emergen pelos de i:JreJas 'f nar-L:. ~demas 

mien"t.r:ts :;~ d~sc:tl:.br=" el ..-':'.lstro, "C'l resto de la oersonil tamooco 

rna.n ti.ene muy bien: los hombros se redondean, las venas se destacan 

los miembros enflaquecidos: es probable que se produ;:c:an temblores 

generales y tironees :fe m3.nos, bra=os '/ cabeza. Es injusto decir qL1e 

los anc:i.1\nos c:;on feos, asi como también es triste ver a ·teces como 
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los nJ.ñas se apartan del abra::o de Ltn pari.ente de edad. pero también 

es cierto que nadie se tornará más atractivo a 1nedida que enveje:::ca 

(Rappoport, 1986). 

Las personas mayores disminuyen tamaño debi.do a que 

atrofian los disc:os i.nvertebrales de la espina dorsal~ y le.' ligera 

pérdida de estatura resultante eHagera por la tendencia 

encorvarse. La ostecporosis. debilid=1.d de los huesos que =:ifec:ta a 

algunas mujeres después de la menopausia, puede "giba de 

viuda'' en la parte posterior del cuello. La c:omposic:.16n quimic:a de 

los huesos cambia, aumen tanda la pro babi 1 id ad de fracturas (Papa 1 ia, 

1982}. 

La morbilidad carac:teristica de la vejez d1fiere mucho de la que 

es común la juventud~ pues a medida de que se ac:Ltmulan los años SE? 

verifica un pronunciado incremento de la incidencia de los llamados 

transtornos degenerativos (Geist, 1977~ Papalia, 198'.2). Entre las 

principales dolencias cuya aprici6n refleja el efecto de la veJe:: se 

encuentran las enfermedades cardiovasculares, la diabetes sacarina. 

la gota, el cánccir-, los. tr.:\n-=torno".'I del climaterio y diversas 

afecciones artriticas (Geist, 1977). 

De acuerdo a Geist (1977), los cambios organices que se producen 

durante el envejecimiento son: 

a) Aumento del tejido conJuntivo en el organismo 

b) Pérdida gradual de las propiedades el.3.st1cas del tejido 

cojuntivo 

el Redui::.ciOn de la c,;\ntidad de células de función normal 

d) Desaparición de elementos celulares del sistema nervioso 

e) Aumento de la cantidad de grasa 



f) Merma del consumo de oxigeno 

q) Merma de la cantidad de sangre que bombea el cora::On en 

estado de repaso 

h) Menor expulsión de aire de los pulmones que cuando el 

organismo es mas jóven 

i) Oism1nuc1ón de la fuerza muscular 

18 

j) La e}:c:ereción de hormonas. en particular la de las glandulas 

sexuales '/ supra.renales. es menos que la normal 

Hasta hace algunas décadas habla c:onfus16n al hablar de veJe:: 1 

enfermedad y, fué precisamente en el ario de 195~, el primer 

Congreso de Gerontologia internacional. celebrado en Lieja, cuando se 

dieron algunas definiciones acerca de la veje::, haciéndose enfasl.s, 

que por supuesto la veje:: no enfermedad. sino mas bien el 

resultado de "factores fisicos. sociales y emocionales, tanto pasadas 

como presentes ( Martlnez, 1990). 

Las personas mayores pueden hacer casi todas las misma<s cosas que 

las Jóvene<s. Aunque más lentamente. Na tienen la fuer:a que una 

tuvieron y estan bastante limitadas para reali::oar actividades que 

requieren resistencia a la habilidad para transportar cargas pes.adas. 

Su lentitud general afecta la c::ali.dad de sus respuestas, como también 

el tiempo que se demoran para darlas. Las distintas actividades 

fisicas se lentifican a diferente ritma. siendo las actividades que 

requieren el maximo de vigor o la mayor implicación muscular las que 

muestran la mayar declinaci.On (Salhouse, citado en Papalia. 198~). 
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Al respecto t'lishara (1986), menciona que a medida de que se enveJece. 

los movimiento motores globales se tornan más lentos. !as músculo= :;e 

fatigan mas f.t:\cilmente y se rect.tperan de una tensi6n con mayor 

lentitud. Los movimientos de motricidad fina vuelven también mds 

lentos ~· precisos por idénticas. Se cree, sin embargo. 

que cabe invertir, retrasar '/ h.;'lsta cierto pt.tnto evitar tales cambios 

gr-acia5 a un régimen adec1.1ado y a unos eJer-c1c:1os apropiados. 

Birren (citada f<lctcr 

importante en las altas tasas de accidentes de las personas mayores 

es su lentitud en el procesamiento de la 1nformaci6n por p.;1rte del 

sistema nervioso central. Las personas ancianas requieren mas tiempo 

para evaluar a.mbien te, tener cu en ta todos 1 os hechos 

pertinentes y hac:er decisiones con la suficiente rapide:: con el fin 

de reali::ar la ac:c:ibn adecuada. 

El ejercicio físico durante la edad adulta previen. segLin parece~ 

la pérdida en velocidad. vigor y fuer::a, asi 

diversas funciones subyacentes. tales 

1 a disminLtci6n 

la c:irculaci6n la 

respirac:i6n. Los progresos sustanciales que siguen al entrenamiento 

fi::ic:o ;:irob;:1.blcmcntc :.ügnif.:.c:;ucn c:p •. :c .11uc:has ::le !o:; ~f::!:;tc:; =l'-'.::! 

relacionamos con el enveJec:im1ento resultan principalmente de 

disminuciOn en el uso de nLtestros cuerpos y en su adaptac16n a 

c:irc:unstanc:1as fis1cas no e~:igentes. que de nLtestra edad cranol6g1ca 

CBromley, citado en Papalia. 1982). 

I.4 Aspecto;;: psico!cjgi•:os de la l•ejez 



De acuerdo a Mishara ( 1986), los cambios psicol6gicos pueden 

dividirse en dos grupos: 

1. Los cognitivos, es decir, los que afectan la manera de pensar 

asi como las capacidades. 

-· Los qLte conciernen a la afectividad y a la person"'-lidad. 

Dada la c:o.npleJidad del aspecto psicol6gico del hombre. deben 

anali:::arse tanto los elementos que entran J•_1ego, 

in terr-el aci6n que establece entre ellos, ~·a qLie dichas 

modificaciones no sobr-evienen solas (Mishara, 1986). En particular 

son importantes el efecto de la exper-iencia .J.nterior sobre el proceso 

de enveJ ecimien to sobre determinadas necesidades e impLtl sos. 1 a 

psicodinái.mica de la vida emocional del anciano, el efecto de la edad 

sobre el funcionamiento psicomotor y el papel y alcance de los 

cambios sensoriales de la senectud. La psic:opatologia '/ la vejez, y 

el problema de la. adaptación del 1ndividLto al proceso de 

envejecimiento los aspectos tangencia.les de las posibilidades de 

cambio. de las e:-:pec:tativas o de las limitaciones que sobre la 

adaptaci6n impone la cultura. constituyen impor-tantes factores 

psicol6gicos de la. senectud (Geist. 1977). 

El envejecimiento de la persona no produce s1mL1l taneamente 

sobre su totalidad. sino que comien=a y pr-~dom!.n:i. en ¿¡lgurn.J de ~uo: 

campos fenomenol6gicos, es decir. en el cuerpo, lr1 mente. la 

relación con el mundo e:1terior. El anciano puede sentir que 

envejeciendo f isi camen te, pero conservando 1 a sens.;i,.ción de estar 

mental y socialmente sano (Aguirre, 1977). 

Al av.;in::=ir la edad se Yc1n dando ciert~s pérdidas psic:ol6g1c:as, 

las cuales se sufren a consec1..tencia del efecto sumativo que sobre la 



persona, generan todas las pérdidas que se mencl.onaré.n 

continuaciOn; 

~"\) Pérdid.3 o disml.nuci6n de la autoestima 'I autosuficl.encl.a 

b) Pérdida o cambio en el contl.nuo independencl.a-interdepen-

dencia 

c) Pérdida de la sensaciOn de bienestar con 1.mo ml.smo. 

d) Pér"dida o disminución en el manejo de la forma de decisio

nes o contr"ol sobr"e su vida 

e) Pérdida o disminuciOn en la capacidad mental 

Todo lo anterior, en ocasiones hace entr-ar a la persona mayor .:n 

estados de crisis. creando una angustia que el indivl.duo trata de 

vencer, por medio de los mecanismos que desde hace mucho tiempo ha 

venido utili::ando para adaptarse en la Vl.da a situaciones nuevas, al 

mismo tiempo que también puede presentar depr2si6n. 

compor-tamientos autodestructivos, reacciones paranOl.des, cuadros 

hipocondriacos, sindromes organices cerebrales. insomnl.o. 

agresividad, etc. (Zenil. 1976; Aquirre, 1977; Geist, 1977; Stanley, 

1990). 

Cabe mencionar que ha quedado demostrado qL1e la instauración 

temprana de tendenci~s de autoafirmaci6n~ buena educación previa 

que coadyude a 1 dominio de los problemas que surgen desde dentro ·¡ 

desde fuera. la protección, un ambiente acorde can el pao;;ado 'I un 

clima en el que hay1" interés y optimismo '/ no abandono '/ Vé\C\..\l.dad, 

impiden o min iml. ;:an la formaci6n psico t6g l.Ca de sentl.mien tos de 

desamparo y de excesiva reacci6n emocional en el anciano (Zinberg .• 

1987). 



I.4.1 Cambios i:ognz. tiVo3 

Al envejecer, todas nuestras e::perienc:ias y comportamientos 

hallan determinados e influidos por procesos ps.i.c:ol6gicos. 

Comen::aremos por abordar los proc:esos psicolOgic:os fundamentales. 

decir, los cambios sensoriales y perceptivos, la memorl.a y ld 

inteligenc:ia, la metacognic:i.Dn y la c:reatividad .. 

Est3 parte .::o.nprende. pues. lo que se l l¿.ma la "cognición". 

las fUcl.ones y capacidades intelectuales CMishara, 1986). 

Los ·=ambios de la peri:ep•:ión sen:sorJal 

Una de las funciones mas importantes de todo organismo es 

capacidad de interacción medio in terno y e:~ terno. La 

capacidad para interactuar depende de la cantidad de informacl.ón que 

el organismo pueda recoger acerca del medio, lo cual ve:: depende 

de la recepción de información por medio de los receptores 

sensoriales situados en terminaciones nerviosas especiales del •::IJO. 

el oido, la piel y los músculos. Los neurofisi6logos dividen los 

mecan1smos nerviosos "sensoriales" 'I "perceptivos". El organismo 

hum¿;,no posee en ::;u estructurz+. L<n .J¡::;.:;rato ¡:Jor ,';lc:::t!.o .=el =~1.:,l lici;r:t 

amplios márgenes de seguridad, pues recibe caudal de información 

sensorial mayor que el que neces1ta para la apreciación 

discriminaci6n de las señales. AdC?mas la información procedente de 

otros 6rganos sensoriales puede 

adaptación (Geist, 1977). 

•-1tili::ada para mayor 

Bilash '/ Zubek (citados en Geist, 1977) observaron que las 

fLinciones de percepc16n '/ des tre::a dec l l.nas desde la adolesc'Cmcia 

hasta los 80 años, aunque como ya se revisó anteriormente, algunas de 



las alteraciones de los sentidos se dan mas frecuentemente en la 

veje::~ o bien. se acentúan en ésta. 

N-:moria 

La memoria de acuerdo a La::cano (1990). puede ser definida como 

la capacidad del individuo de :1.lmacenar i.nformac:i6n '/ de recuper,:;r 

ésta cuando se requier-a. 

La memoria en la!: personas de edad :i.van::::ada se ve decrementada 

por: la disminucibn de su agude::a visual. inadecuada aptitud para 

organi::ar la informaci6n y su dificultad de evocar -=l recuerdo 

requerido. Cuando se mejoran las anteriores condiciones 

reentrenamiento de esta habilidad intelectual. los puntaJes de estos 

1ndividLlOS se mejoran. En la Ltnica variable 1 a que no meJ oran 

estos puntaJes es cuando se les limita el tiempo de presentación de 

1 a informacibn por aprender. 

Las informaciones sobre memoria demuestran claramente que l:..s 

personas de edad avan::ada conservan todavia capacidad de 

aprendi::aje. El aprendi::aj e estos individuos se da cuando 

brinda ayuda de aprendi::aje, la cual se refiere a la estr:1.tegia 

instruccional, que facilita la :1.dquisici6n '/ recuperación de la 

información aprendida. ademas de que permitiria a la mayor parte de 

1 as personas de edad consagrarse .a sus ocupaciones sin demasiados 

inconvenientes (Mishara, 1986; La::cano. 1990). 

L,:.. rnemori~ de los :;1con tE"'cim1entos de pasado parece mejor en las 

personas de edad queen 1 as m¿.s j Oven es. lo et.ta 1 puede ser debido a la 

práctica y la diferencia de edad en el momento de la e~iper-iencia. asl 

tendencia en los procesos i.ntelectuales del ancLano. qL1e 

estan muy relacionados a SLlS vivencias actuales. a volver al pasado, 
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lo cual implicaría para el yo de ese l.ndividuo una menor .angustia 

exi~tenc:ial (Zan~l, 1976; Mishara, 19861. 

lntel igenc.ia 

La definic:1ón de c:omo evoluciona la inteligencia a lo l.;i.rga de la 

vida es l.ln tema mt.cY complicado y, hasta el momento. sin resouest-" 

adecuada ( Me;:.ey, 1984) • 

\.ilesc:hler {citado La:::c:ano, l990) define =i la intelJ.qencia como: 

"L~ capaci.d::1d global del individuo para actuar con prop6sito. pensar 

racionalmente y conducirse adecuada y ef ic.:.entemente en su medio 

«mbiente". 

La inteligencia. tal c:omo la definen los tests de inteligencia~ 

disminuye con la edad (a partir de la mitad de la veintena). Sin 

embargo, esto indica que tos ancianos no ac:tLien con proi:>Osita o 

racionalmente corno lo demuestran los estudios de intel.igencia 

(Mishara, 1'7'86; La:cano. 1990). 

E:ntre los factores externos s1..1sc:eptibles de afect~r- los 

resu 1 tados obtenidos en los tests de intel igenci.a cabe ci. tar: 1 a 

diferencia de ese:olari::aciOn entre las generaciones. la rapide~ de 

1~9 respuestas en los t~sts cronometrados, el conservadurismo. la 

falta de hdbito con los tests~ la5 pri'.'iH~ionss detodo género, los 

déficit sensort.ales o de otro tipo (Mishara. 1986; Lehrm 1998). 

Investigaciones recientes nos muestran que probablemente la 

inteligencia no declina .• se se la mide con escalas que contengan 

preguntas apropt.adas .a las caracterlsticas de l.a veje: CMe:ey. 1984). 

Si bien el vocabulario se incrementa a lo 
0

1.:\rgo de toda el ciclo 

de la vida. l~s pesonas ancian,:1.s muestran una dismínuciOn en la 

capacidad de adquirir y retener nuevos hechos y reali::ar tat""eas 
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novedosas ¡::iara ellos. Estas deficiencias pueden aminorarse dentro de 

un ambl.ente que per"mita la r"epeticiOn, la cnanipL1lación la 

oportunidad de mültiples ensayos .• y en el cual no importe el f.actor 

tiempo (Me::ey~ 1994). 

Según Scnaie (c1t1:1dc en Mistiara. 1986) y Geist (19771 en los 

tests de vocabulario. el nivel con la eOa.d parece mantenerse mejor 

que ~n la mayoria de las funciones que se ~va H.1an con los tests de 

inteligencia. De hecho. se advi.erte que 1 ugar de degenerar ,:ii 

partir de los 25 años~ las personas llegadcl\s a los 70 ar>os no han 

retrocedido, por lo general, al ni.ve! a.lcan::ado a los ::s. 

Una de las conclusiones mas estimulantes a las qL1e 1 legan l~s 

investl.gaciones de Schaie (citado en Mishara, 1986) es c¡ue resulta 

posible ~prender durante toda la vida. 

Lehr ( 1988) plantea que resumiendo los datos obtenidos en los 

e~perimentos relativos a la capacidad de aprendi:::aue en la senec'tt.td 

se advierte lo siguiente: 

1) Los •1iej os aprenden peor, cu.ando el material q1 . .1e han de 

aprender carec:e de sentido: con material dotado de sentido. 

decir. cuando notein Llna cone~.icn ~ignific:ativa. los resultados 

de su aprendi::.aje resultan totalmente equJ.parobles ~ los de los 

Jbvenes. Esto también es mencionado por Geist (!977). q1..üén 

dice que más allá de los 60 años. la motivac:16n parec:e 

c:iesempeñ.::i:r un qran papel en los pwntajes de los tests de 

inteligencia, pues al p,;\l"'eeer hay una c:l.:\ra pérdida en ella 

después de esa edad. 

:2) Los viejos a.dolet:en con frecuencia de una cierta falta. de 

técnica. de aprendi;:aje ("debilidad de c:adif1c:ación"): pero cabe 
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reparar esa falta y compensarse, sin más, el consiguiente 

déficit de aprendi=aje. 

":;) Todo material que se presenta demasl.ado rap1do ocasiona 

mayor difl.cultad a los viejos que a los jóvenes. rll ser 

eliminado el factor tiempo. se nivelan las diferencias 

correspondientes a la edad. 

4) Las ventajas por ejercicio en las dist:i_ntas repeticiones de 

los tr:1.baJos es igu:1.l, tanto en los vieJos como en los J6venes. 

5) El peor "rendi.miento de aprendi.;:aJe"de los viejos nosuele ser 

tanto una pista del declive de la "capacidad de ::i.prendi;:aje". 

cuanto un signo de inseguridad, que dificulta la reproduc:ci6n de 

lo ya aprendido. 

6) Los viejos aprenden mas facilmente cuando el material 

presentado aparece or-denado claramente, es decir, cuando muestra 

escaso grado de comp lej id ad. 

7) El proceso de aprendizaje es. en los viejos, más susceptible 

de perturbaciones que en los jóvenes. 

8) El aprendi=.aje por partes es mas f~vorable para los Jóvenes. 

mient!'".:-.5 oue el aprendi;:::aje global lo es m.3.s para los vieJos. 

9) El factor "dotaci.ón". es decir, las "dotes" iniciales, 

desempeñan un papel mas importa te que el factor edad. 

10) Tiene ademas gran importanci.a el "factor ejercicio". el 

entrenamiento asiduo durante la adul te=.. 

11) Desempeña. por ú 1 timo, un papel re levante, en el proceso de 

aprendi::aJe~ el factor salud. 

12) Ejercen una especial influencia la actividad de aprendi=aJe 

y los factores de motivaciOn antes mencionados. 



Hasta aqui solo faltaria los factores ~ensoriales 

citadas por Geist (19771, acerc:a de los cuales refiere que en las 

diversas clases de tests de i.nteliqencia es probable que se subestime 

a 1 as personas provectas que padecl?n de impedimentos aud i ti. vos o 

visuales. disminLtcuianes co;ensori.ales, qLte como ya se ha dicho. tienen 

influencia decisiva en la edad senil. Tales dificLtltades consisten 

en una inc.;i.pacidad del e:iaminado de edad avan::ada para integrar los 

patrones sensoriales de modo que constituyan percepciones adecuadas. 

Los halla::gos resumidos aqui ponen clardlmente de manifiesto que~ 

respecto del déficit de aprendi=:::aje, comprob~do 

investigaciones exper-imentales. no se ha de hacer primer responsable 

al proceso de envejecimiento: actúan mas bien una serie de factores 

somáticos. sociales, psiqL1icos, pedagOgicos y biografic:os. 

Resolución de problemas 

Esencialmente, las investigaciones efectuadas hasta 2hor-a 

demuestran que. términos de compar3ci6n los sLdetos .nas 

jóvenes. los ancianos son menos aptos para organi::ar e integrar la 

información; ésta es la ra::ón principal de que no tengan tanto é:dto 

en las tareas de resoluci6n de problemas. También desempeña un papel 

importante la ausencia de motivación debida a la futilidad de las 

tareas y el ti;>dio que provocan (Mishara. 1986). 

CreOJtii•idad 

En lo referente a la creatividad Zenil (1976) menciona que ésta 

declina c:on el envejecimiento cronolOgic:o. ya que de acuerdo con los 

estudios sobr-e envejecimiento humano. efectuados en el Instituto 

Nacional de SalL1d Mental de Bethesda - Maryland. se observo el grado 

en que los factores dLstintos del enveJecimiento cronolOgic:o afec:tan 
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l=t e;:perl.enc:J.a y las C3.racterist.:.cas de ese procesa. entre '7SOs 

factores f1gurcin: la personalidad, la enfermed<.'d, las condicl.ones 

oocio--=conómicas y las acti tLtdes cultura les, Además. si go::an de 

buena salud circun-:. tanc.i.:i.s soci.o-económl.c.:ts favorables, ios 

ancianos tienden .a ma.ntener buena sa1Ltd mental por endu 

creatividad, 

Dennis (citado en Geist, 1977) ha tabula.do por dei.:enios de vida 

los articulas c.ientifi.cos de 156 hombres de cienc.!.a muy conoc1dos, 

que vivieron hasta !os 70 años y aún más, y .::mtre los C:Ltales hay 56 

que a.lcan:::arón l~ ed.:id de 80 años e inclLtso mas. De este modo 

observo que la disminuci6n del ritmo de publicación relativamente 

escaso hasta los 80 años. En el decenio de los 20, que es el 1nenos 

productivo los c:ientific:os hablan publicado menos de la mitad de los 

que PLtblic:ar6n 50 años más tarde. 

Por su parte. Lehmen (citado en Geist, 1977) señala q•.te lo:i. 

capacidad intelE-ctL1al al c:an=a su grado 1nds elevado a edad temprana 

m§.s que a edad av.:1nzada. y que después declina. El má::imo de las 

reali:::aciones cientificas y artisticas se considera que se alc:an=::1.n 

de!spués que el má:dmo del desarrollo intelectual. 

De acuerdo a Zenil ( 1976), hobres de edad avan=ada. han podido 

reali=ar obras impor':.:i.nti~imas. destacando algunas c:apaC.!dc>.des '/ 

funciones potenciales €'n la segunda mitad de la vida y de la VE'J4=:::: 

conocimientos acumulados. habilid~d. Juicios, sagacidad, refle:a6n. 

comprensi6n, prudencia~ perspectiva, serenidad, C.:\lma }' desarrollo 

fisiológico. 

I .4.2 Camb1os con.::erniente!:; a la afe-:ti1•idad 
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Aunque la afectividad or.:upa un !Ligar importante en la psic:alog.i"'• 

las principales revisiones de traba.Jos de investigación :sobre 

gerontología recientemente aparecidos sólo mencionan éste de pasada. 

El libro de Birren y Schai.e (1977) y el de Eisdofer '! L;;u..¡/:on 

(1973) (citados en Mishar.o1~ 19861, tan solo refieren muy 

brevemente 3 la afectividad. Sin embargo, es f!\cil evocar todo 1..1n 

conjunto de ima.genes poco halaga.doras que representan a las pErson~s 

de edad como difíciles. irritables y a menudo desagr::1dables o d'= 

humor 1nel.s.ncólico. De la misma manera. son frecuentes en las 

personas de edad la depresión y el hL1mor lábil (la::cano~ 1990: 

Mishara, 1986; Zeni~, 1976), 

Hasta el presente, e:dste prueba alguna de que la '/J.d¿i, 

afectiva de los ancianos sea meJor o peor que la de los individuos 

mas j6venes. Cabe suponer que los factores mas importantes Juego 

sean parecidos a los que determinan la satisfacción general, la salud 

y los ingresos, sin olvidar que el campo de mir<l del anciano pierde 

siempre intereses y reduce hori:::ontes. Todo el caudal de inquietL1des 

de los tiempos de juventud y de la amplia madure::.~ se ven normalment'=' 

mermados. Es de suma frecLtencia que el principio de declinar, la 

vivencia aludida llene al vieJO de cierto a:::oro y preplejidad. 

Conforme el tiempo pasa, comien:::a en cierta forma 1..1n lento habituarse 

a vl.vl.r mengucida y del a::oro inicial se pasa gradualmente a cierta 

indiferenc1a progresiva. Cuando se trata de una 3.nCi.3.nidad sana. ~l 

t1empo psiquico es tranquilo '/ ancho. pud1endo aprovecharse en ·1ivir 

apacible, reflexivo y meodi tabundo C Mishara, 1986). 



De acuerdo a Zinberg C 1987). una de las caracteristicas comunes 

del envejecimiento se refiere a las reacciones emocionales ante <?sta 

etapa del desarrollo, qL1e tienden prodL1cir sindrorne 

caracteri::ado por la regresión. formas de conducta hostil 

dependiente. e ·infantilismo. Este sindrome funcional, en cierto inodo 

de depro::?si6n y apatia, con frecuencia no f.i\cilmente discernible de 

1 a segunda de 

especi fices. 

características, los transtornos org.i\nicos 

La regresión tiene cierto mati:: de imprevisto y se manifiesta, al 

principio por una retracción del interés encuánto refiere a los 

objetos humanos. Par lo común consideramos que ésto es 

enfermedad; no obstan.te, un intento de curación. La enfermedad 

que amena::a consiste en las extraordinarias reacciones de ansiedad, 

terror, espanto y pánico que podria e:{perirnentar el anciano a medida 

que d isrninuyera 1 a eficacia en sus defensas. En las personas de 

edad, la regresiCn a un nivel anterior de orientación psicolCgica, 

un proceso de restitución que le permite al yo reorientarse de manera 

más acorde con las demandas familiares, en consonancia los mas 

eficientes métodos puestos en practica cuando tales demandas se 

presentaron por primera ve:: en sus vidas. 

Conviene recordar. que con frecuencia, la regresiCn no. se deriva 

ni marcha a la par de la desintegración y degeneración psicológica de 

la persona de edad• sino que puede presentarse como un hecho 

representativo m.i\s o gradual durante el tr.=1.nscurso de los 

últimos años de la senectud <Zinberg, 1987). 
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Zinberg ( 1987) menciona que la. secuencia de los hechos 

psicol6gic:os qLte se prodL1cen en el 

menos. la siguiente: 

de la regresiOn es. más o 

1. Rec:ha;:o social de la persona de edad 

2. El recha::o social se incorpora =-1 concepto de t::l rni.smo / • 

Ltnido a las fuer-:: as neuróticas~ se transforma en autorecha::o 

3. L.;i. oérdida de autoestima reduce la eficacia de las defensas 

4, Apari.c:i.6n de la ansiedad consc1ente de estado 

intrapsiquic:o de p.3.nic:o y terror 

5. Los esfuer::os desenfrenados por restablecer las defensas qLte 

desmoronan, conducen a un debilita.miento y a un agotamiento 

psicof isiol 6g ic:o 

6. La mayor corriente inconsciente supera al yo y se produce la 

que c:lasic:amente, se considera regresión psicológica 

7. La conciencia del ya dominada por las hechos 

intrapsiquicos~ y su interés se aparta de la realidad e::terior y 

de las personas qLte I a integran 

a. Los esfuer;:os por superar la ansiedad y el temor. suponen el 

emplea de mecanismos de defensa primitivos e infant!.les qLte. 

desde el pL1nto de vista cl:!1.sico, son patológicos. 

I .4.::; Personalidad 

Rappoport (1986) indica que e:~1sten tres factores criticas de la 

personalidad en el per-iodo de la veJe;:. 105 cuales son: el deter.tcr-o~ 

la estimul~i:;!.On '! la mL1<;:!rte o el pr-oceso de C.itda Lino de !';-S':OS 

factores debe de ,;;er entendido del modo mdl.s amplio posible. porcue 



cada uno de ellos ::.o.ctúa. al parecer. en el asp~cto fisico. en el 

cognitivo 'I en el ~moc!.onal d-:o la personalidad. 

En general. a1.1nque !os rasgas de personalidad tienden a <.1ol·1er:-e 

nas rígidos a medida que el individuo enveJece. la mayor par':e de los 

otros rasgos variables de la personalidad son. a la larga, bastante 

estables durante la veje=. 

En muchos c:asos la personalidad del anciano esta doml.nac:la por la 

angustia con respec:b:> a su est:'.'l.do de salud: debe entederse que el 

enveJec:imiento obliga al individuo a volverse consciente de la 

declinacl.ón de su grado de salud. los cambios fisicos y el estado de 

sus funciones cor por a les. Una de las decisl.ones de 1nayor 

trascendencia que, con respecto a si mismo. debe hacer un individuo 

de edad avan:ada es la de conc;;iderar o no, a su organismo como ;;?l 

nücleo alrededor del cual gira toda su vida. presente '! futura 

( Me::ey .• 1984). 

Como ya se mencionó~ mLtchas personas de edad 3van;:ada dedican su 

tiempo a hacer reminiscencias y al an.i\lisis de e:..;per.tencie.s 

vitales; través de este proceso, normal de gran valor 

terapeútico. est.as p~rson:;:::: r-!:'l:-t~n los acontecimientos e l.nCl.dentes 

que han Vl.V.tdo y, de esta manera. hacen un esfuer:o para varball.=2\r- 3 

si mismos y a otros. lo que para ellos Sl.gnifica la vida. aminorando 

ello el impacto qL1e la mavoria de lo5 tiene el 

envejecimiento 5obre la autoestima de la5 personas de edad avan::ada 

(Zenil~ 1976; Me::ey: 1984; Mishara: 1986). 

Kuhlen (citado en R~ppoport, 1986) reseMa numerosos cambl.os sobre 

los cambios de personalidad que están asociados con el avance de la 

edad. Sin entrar en mayores detalle5, parecerla que e~:cepto para 



aquel los que permanecen en puestos de r-esponsabi lidad. declinan por

ro general motivos tales como el é:üto, la büsqueda de poder- y la 

autor-e al i:aci6n. Los in te reses las actividades tienden 

despla:arse del énfasis de la gr-atific:aci6n directa l.3s 

gratificaciones vicari=i.s o indirectas. 

De acuerdo a Rappoport (1986), los r-esultados que han ar-rejado 

estudios efectuados con tests proyectivos SLtgieren redLtc:c:ión de 

1 a '' involuc:16n de 1 yo en 1 a vida". Las per-son.:1.~ de más edad el abaran 

historias complejas de menor intensidad emocional 

respuesta a las !.§!.minas del TAT. Los halla:gos obtenidos mediante 

otras tests muestran que aumentan la ansiedad personal la 

suceptibilidad a las amenena:as, pero el problema de la ansiedad 

ve complicado por datos que muestran diferencias con respecta a 

temor~s especificas relati'o'OS 

funcionamiento mental. 

la salud. la movilidad el 

El mismo Rappopart menciona que diversos estudios que guardan 

relaci6n con los cambias en el concepto que los sujetos tienen de si 

mismos {autoestima), revelan una tendencia en general negativa. Far 

ejemplo, si se consideran 1 ce;; ,...!?'=~t 1 tado:: dD '-lna tc.r~"' µroyec t.l.Va 

("dibuje una persona''), resulta que una ve: pasados los 40 años, 

grupos de personas, tanto de hombres como de mujeres, que constituyen 

muestras representativas de grupos de edades cada ve: inds vieJos. 

dibujan figuras cada ve: mas pequeñas -indicadoras de una disminución 

de la confian;::a. si 

8utler e citado Rappopart, 1986) mencl.ona que se han encontrado 

evidencias que sugier'=!n que mLtchas manifestaciones que hasta. el 

presente se asocian can el envejecimiento per se refleJan en realidad 
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enfermedades médicas, variables de personalidad efectos 

soc::ioc:ulturales. Al m1smo tiempo sugiere que en lo que concierne :1. 

las personas ancianas que por lo demas funcionan normalmente. la 

principal fuente fls1c::a de deterioro psi.c:ológ1co se halla la 

redL1c:ci6n del flujo sanguíneo arterial al cerebro. En sL1ma lo C.l. l:ado 

por Butler (op. cit.) mLtestra que las personas qLte <:;e conserv:1n en 

1.tn estado relativo de bLtena salud no difieren mavormente de las 

personas mas jóvenes, '/ qL1e siguen siendo capaces de 'livir de un modo 

vigor-oso y c:On!:itrLtC:tJ.vo, también indica que para aquellos que tienen 

situaciones de vida satisfac:torJ.as, el estado fisico puede c:onstih.tir 

el determinante mas importante de las diferenCl.¿\S indiv1du¿1.les. 

La. investigaciOn empirica, JLtnto con la observac:i6n c:oti.diana, 

revela qLte e:dsten distintos estilos, tanto satisfac:torios, c:omo 

insatisfac:torios de adaptación a la veje::.. Dos estudios princ:i.pa.les 

indican que las formas en las cuales las personas 39 adapt3.n a la 

de grado de ac:tivl.dad veje;::, parec:en depender 

partic:ipac:i6n en la vida alrededor, que de los r:i.sgos de 

personalidad y hdbitos de respuesta que le han c:aracterL:::ado .a lo 

largo de su vida (Papalia., 1982). 

Tradic:ionctlmente se ha pensado que los :.:i.nc:ianas se ven for::.ados 

(por obra de la sociedad a de factores flsic:os) a entrar, contra 

voluntad en un rol social pasivo, resultado de 1 a c:ua l 

presentan cambios: de personalidad de tanta amplitud <?I 

apartamiento o la reduc:ción de la 1nvolucrac:i6n voic:a en ! 3. •:l.d3. 

{Rappoport, 1986). Este punto de vista se ha presentado en forma 

reSLtmida, como una "teoria de la actividad" del envejecimiento: 
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La persona de edad que enveJece en forma óptima es aquel la qLte 

permanece activa y que logra resistl.r la reducción progresiva de 

mLtndo social. M:mtiene las actl.vidades de la edad madura mientras le 

posible y despLtes se halla substitutos para las actividades q•.te 

obligado a ab..;ndonar: SLtbs1:itutos del trabaJo CLtando se ve 1or;:ado 

::1. retirarse: SLtbstitutos de los .amigos y de los seres amados cuando 

los pierde por obra de la muerte (Hav1ghur~t, NeLtQarten i' Tab!n, en 

Rappoport, 1986) , 

E:n su estudio de la Ciudad de Kansas acerca de la v.ida adulta, 

los autores <J.rriba mencionados, anali::arón diversos estilos de 

enveJeci.miento, teniendo en CLtenta la personalidad. el 'nivel de 

actividad de satisfacción la vida. Mediante entr-.?vistas 

l. ntensivas con 159 hombres y mujeres entre 1 as 50 '/ los 90 años, 

Neugarten, Havighurst identificaron CLtatro 

fL1ndamentales de personalidad, los cuales correlacionaron 

diversos niveles de actividad en once papeles sociales distintos 

(progenitor, cOnyuge, abuelo, miembro del grupo de parientes, 

trabajador, responsable de casa. ciudo?<dano, amioo, vecino, mi~:nbra 

del clL1b 

c:la.sificaron 

satisfacción 

asociación, miembro de iglesia); posteriormente 

las personas de .:\C:L1erdo con niveles de 

la vida. Después de anali;:ar los datos de 59 

personas de 70 a 79 años en el estudio. los investigadores llegaron a. 

establecer ocho pautas de enveJ1?r:1miento, a las cuales se .:\decuaban 

50 de las 59 personas en ese grLtpo de edad, 

Habia tres tipos de personas q1..1ienes consideró 

personalidades integradas: tenian buen funcionam.iento, vida J.nterna 

compleja., ego competente, habilidades cognoscitiv.:i.s integras '/ ~ltos 



niveles de ~atisfacci6n en la vida. Los reorqani::adores. que er::1.n 

bastante activos, ha.bian reol"'gani::ado su vida, sustl.tuvendo ·1ieJas 

actividades poi"' nuevas y por lo común estaban comprometl.dos en ~mplia 

val"'iedad de ellas. Los concentr=i.dos, quienes revelaban niveles 

intermedios de actividad. habian llegado ser selectivos, 

generalmente dedicaban enel"'gias o dos papeleo;. 

desvinculados mostraban niveles de actividad bajos; por oreterencL\ 

personal se habla retil"'ado en un ensimismamiento, satisfechos con la 

VJ.da. 

Las pel"'sonalidades acora::adas-defensivas (esfor::adas. orientadas 

al logro y hel"'méticamente controladas) se clasifican en dos grL1pos. 

Los de la pauta pel"'sistente .• que continuaban mientras fuer:.:\ posible 

las pautas anteriores de la edad mediana, niveles de 

actividad elevados o intermedios~ estaban muy satisfechos en la vida. 

Los individuos constreñidos trataban arduamente de defenderse a si 

mismos contra el envejecimiento, limitando sus energias. sus 

interacciones sociales y sus e:<periencias. Eran capaces de i:ibt:<:-n<.:!r 

ni'.'cles elevados o intel"'medios de satisfaccl.6n en la vida, mientr.:1s 

revelaban actividad baJa o intermedia. 

Las personalidades pasivo - dependientes de dos clases. 

Las buscadoras de socorro tenian fuertes necesidades de dependencia; 

mientras podian encontrar apoyo en una o dos personas, logr<3ban 

mantener niveles altos o medios de satisfacciOn en la vida con 

actividad elevada o intermedl.a. Las person.:."\S apdtic:as, quienes 

pareclan haber sido pasivas dul"'ante toda su vida. ha clan poco Y 

lograban niveles medios o bajos de satisfacci6n en la vl.da. 
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Finalmente, personalidades desLntegradas, reve l 3.ban pautas 

desorgan l. ::ad as de envej ecl.ml.en to. Teni :.>.n grandes defectos en el 

funcionamiento psicol6gico. pérdida de control sobre sus emociones y 

deterioro en el procesa de pensamiento. Podia logr~rse que 

estuvier-an comunid,:1.d. pero con escasa actl.vidad y ba;a nl.vel de 

5d.tisf.acc:i0n en la Yida. 

Este estLtdio muestra que el niYel de actiYidad es Lln indic.!\dor 

poco importante de satisfacción en la vida, si se le compara con los 

impulsos s1.1byacentes a dicho nivel de actividad o con la estrL1ctura 

de l::l personalidad del individuo (Papalia. 1982). 

En el estudio de Richard, Livson y Peterson (citado en Papalia. 

1982) se mencionan cinco pautas de envejeCl.miento. tres de las CLtales 

se consider3.ban satisfactorias y los individuos que las seguian se 

consideraban "bien adaptados". Dichas personas 

superar frustraciones, resol ver conf 1 ictas 

satisfacciones socialmente aceptables. Tendian 

efectivas para 

tener logros 

felices. 

sociables, =cnfi.~d~s, prrJducti.vas '/ con alto nivel de autoestima. 

En las paL1tas satisfactorias, el grupa mas grande comprendia a 

los ju::gados como los mejor ajustados de todos. los "maduros". Estos 

hombres disfrutaban de la vida, se aceptaban a si mismos en forma 

realista, básicamente eran autosuficientes y encontraban auténtica 

satisfacción en las relaciones interpersonales y i:m act.!vl.dades aue 

reflejaban intereses bien desarrollados. Consideraban a la veje= 

como algo de lo cual podian sacar provecho sin remordimientos por lo 

que hubiera ocurrl.do en el pasado y con optimismo en el futuro. 

El segundo grupo satisfactorio lo constituyeron los hombres de la 

"mecedora", qul.enes por lo general estaban satl.sfechos y descansando 
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de m""nera mas pasiva. Estos hombres sentian a gLtsto con la 

oportunidad do:! jubilarse. estar libres de responsabilidades ¡ dar 

rienda suelta a SLIS necesidades de dependencia. Estaban satisfechos 

de confiar que otros se pt""eocuparan por su bieneste\r material ~, 

emocional. El tercer grupo satisfac:tor10 era el "ac:ora::::ado", quienes 

conservaban fa l ices mant"=!niéndose ocupados. Ansiosos y temerosos 

de envej ec:er y enfermar. defendian a si y contra el 

espectro del envejecimiento mediante la actividad c:ompuls.l.va. 

;;\dhiriéndose a vieJos h.3.bitos y manteniendo estrecho c:on1:rol sobre 

emociones, 

Las dos pautas insatisfactorias de envejecimiento en este grL1po 

carac:teri=aban las personas que demostl"'aban al to grado de 

hostilidad. Los hombres "enojados". qul.enes culpaban a otros por 

impedirles lograr sus metas de Vl.da. no podian aJustarse al hecho de 

envejecer, tenian miedo de la muerte y especial resentimiento hacia 

la juventud. Los "autopunitivos" tornaban su hostilidad hacia ellos 

mismos. Como se sentian deprimidos, pesimistas y pesarosos acerca de 

su vida pasada, pensaban 

J.n felicidad presente. 

la muerte como un alivio para 

La teoria de Erikson (citada Geist, 1977) ofrece 

explicación conceptual del desarrollo social del individuo al rep~ra 

el desenvolvimiento del caracter genético social del ser hum~no en 

lucha con el medio social. 

Bajo el rubro "integridad vs deseparaci6n" que es caracteristico 

de la edad madura, Erikson (citado en Geist, 1977) no dice que 

entiende él por integridad. pero da algunas indicaciones: "Es la 

aceptación del propio y e~:clusivo ciclo vital y de la gente que 
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ejerce gravitación en él.• como .al90 que tL\Vo c¡ue ser '/ que en modo 

alguno admitiO sustituciones". Es decir c¡ue significa un :amor n1..1evo 

y diferente por los propios padres. exento del deseo que deberian de 

haber sido disti.ntos, y la -21.ceptac:J.On de nuestras v.id.as '! de nuestras 

propias responsabilidades. Si bien tiene c:ancienci~ de la a f l..n.ld3d 

de los diversos estiles de vida que han dado sentido a la luc:ha del 

hombre~ el dota.do de integridad esta prepar=ido para defender la 

respetabilid=td de su propio estilo de vida contra toda .:;mena::°"" flsic:a 

y económl.c:a. 

La pérdida de esta elev.:1da 1ntegrac:i6n del yo esta representad3 

por la desesperación '/ por Ltn temor inc.onscien te a 1 a muerte~ L;;i 

desesperación expresa el sentimiento de que el t.i.empo es corto,. 

dema<:siado corto como para tratar de empe;:ar otra vida y querer probar 

otros caminos que lleven a la integridad. Tal desal1ento se esconde 

tras un velo de disgusto, la misantropia o una desdeños.:. l.rr.i.t.;.cián 

crOnic.a contra determinadas instituc1cnes o personas. di::;gwsto e 

i.rrita.ción que~ si no v.tm accmpariados de ideas constructl.Vt\$ }' 

gr~n cooperación sólo representan el desdén que el sujeto s.i.ente por 

si mismo". 

1.4.3 .. l Autoestima 
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Dada la importanc:ia que ..:uega la autoestima en cuanto a aml.norar 

las reacciones emoc:ioneiles que puede presentar el :.\nc:1ano ants el 

proceso d!? env'='jec:imiento y "todas las pérdidas (sociales. materiales. 

físicas, emocionales, etc.) qL1e éste PL1ede implicar, a ~ontinuaciOn 

abordar~ brevemente el tema. 

De ac:Lterdo a Lehr (1938)_, r..1no de los conceptos mas importantes de 

lai.nvest1gac:i6n de la personalidad es el "si mismo" o la "imál.gen de 

si mismo", es decir. el modo como un indivi.dLID se percibe a si mismo 

dentro de Lln sistema de referencia fijado socialmente, 

Por otra parte, para Coopersmith ( 1967) la autoestima es t.ln 

juicio de valla que e::presado en las actitudes que el individt.10 

tiene hacia si mismo. Coopersmith (op.cit.) menciona que qui::a las 

formulaciones mas c:onvinc:entes de la autoe:tima fueron 

e:{presadas por William James y G. H. Mead (citados en Coopersmith. 

op. c:it.). Ambas forml.llaciones 3parecieron 

surgimiento de la psicologia '/ la sociologia • 

los c:omien=os del 

. James (citado ~n Coop2r:;;;mith, ~p. r::it:. l plantea Ol.le nuestros 

logros son medidos contra nuestr.:is aspiraciones dentro de una i\rea 

determinada de conducta. Si los logros se aproximan o satisfacen las 

aspiraciones en el área evall.1ada, el resl.tlt~do es l.tna 3l.ttoestima 

alta: si e:aste divergencia amplia entonces nos consideramos (o 

nos evaluamos) a nosotros mismos pobremente. Asi mismo. él ~sume ql.:e 

el hombre desarrolla sent1do de c;;u valia general empleando 

es tanda res de éxito '! status. 

Otra fuente de al.1toestima de acuerdo .James ( c:i tado 

Coopersmith. op. cit.). es el valor colocado sobre las e:ttens1ones 
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del "self". J.;:1:mes ve al "self" como la SLtma total de todo lo que él 

puede 11.'.'lmar de él, no únic.;¡,mente 

sl.no también st.1 ropa, su trabajo. 

cuerpo y sus procesos pslqu1cos. 

casa. su esposa y sus hi.jos. sus 

ancestros, sus amigos, sus tierras y su cuenta b.ancaria. Todas est:.s 

le proporcionan emociones parecidas. aunque no nec:esar1amento 

en el m1smo grado cada cesa. per-o si en un sentido mLP/ parecido para 

todas. 

Agregando los constitt.tyentes materiales del "self", James 

propone un "sel f social" el cual el reconocimiento de tos 

compañeros y gente qt.1e lo rodea. Un hambre tiene tantos "sel fs 

sociales" como gente que lo recona::ca '/ tenga 1.1na im.3.gen de él en $U 

mente. Dañar alguna de esas imágenes. es dañarlo a él. 

La mejoria de una de las e:<tensiones del self, sea su cuerpo. 

ra:::a~ padre o reputación. i.ncrementaria la autoestima. ml.entras que 

la derogaci6n tendría el efecto opLtesto. 

De acuerdo a Mead (citado en Coopersmith. op.cit. l la autoestima 

es derivada del aprecio refleJado por otros. en especial por personas 

importantes de nL1estro mundo social. y expresado a través del trato 

qu~ nos ':!.:m. 

Tres neo-Freudi.:1nos -Harry 3tack Sullivan, f..'.aren Horney. y Alfred 

Adler-(citados en Coopersmith, op. cit.) han formulado teorias sobre 

el origen de la aL1toestima. Sul livan acepta la i.nterpret.;\ción de 

Mead (ámbos citados en Coopersmith, op.c:it.) del origen social de la 

personalidad. El considera que el tener conciencia de otra gente es 

hecho que esta siempre presente y que tiene un componente 

evalL1ativo. El individuo siempre se esta protegiendo contra la 

pérdida de autoestima, dado que tales pérdidas producen sentimientos 
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de aflicciOn, qLte llegan a terminar en ansiedad. La ansiedad es 

fenOmeno interpersonal que ocurre cuando un individL•o espera de 

hecho es recha::ado o degradado por él mismo o por otros. 

Sullivan (citado en Coopersmith. op. cit.) sugiere qLle l;iS 

e:: pericrncias familiares tempranas juegan un pape 1 importan te en e 1 

desarrollo de habilidades para minimi::ar o evitar la pérdida de 

.:;iutoestima. 

¡.:·aren Horney (citada en Coopersmi th. op. cit.) también se en foca 

los procesos interpersonales y maneras de evitar sentimientos 

autodegradantes. El la cita una amplia variedad de factores adversos 

que pueden producir sentimientos de desamparo '/ ::1islamiento. El la 

cree que dichos sentimientos, a los cuales denomina "ansiedad básica" 

son las principales fuentes de infelicidad. ademas de que redL1cen la 

efectividad personal, Las condiciones que presumiblemente producen 

ansiedad incluyen la dominación, indiferencia. falta de entusiasmo, 

falta de respeto. menosprecio, falta de admiraciOn, aislamiento y 

discriminaci6n. Para élla el antecedente com(in de todas 

condiciones es un disturbio en la relación entre padres e hiJos .. 

Horney (citada en Coopersmith. op.cit,) menciona que un método de 

afrontar la ansiedad 

capacidades y logros. 

la formaci6n de una imagen de nLtestras 

Adler (citado Coopersmith, op.cit.) propone qL1e los 

sentimientos de inferioridad inevitables dentro de la~ 

e:<periencias que se tienen en la niñe:: de cada individ1.to. 

Autoe.iti:na en la i•eJez 



De :lcuerdo :l l<uhlen (cJ.t.:ldo en Lehr, 1988) existe una imagen de 

si mismo más negativa entre los sujetos de 50 años para :i.rr1ba. Sin 

embargo, e>:isten otros esti.tdios como los de Hess y Bradshaw (citado 

Lehr, op. cit.) que ponen en tela de Juicio la dependenci<i'. directa 

de l:i. im§.gen de :.1 mismo con respecto a la edad '/ descubren la 

presencia de factores especi fices de la si ti.1ac16n. 

Al respecto. Paoalia ( 1982) menciona que un defecto imoortanl:e 

la calidad de vida de las personas durante si.•s 60 años o más 

ocasionado por pérdidas comunes en estos años. lo cual disminuye el 

sentido de control efectivo sobre su propia vida: La muerte de seres 

queridos, la pérdida de papeles laborales y la privación sensorial 

causada por disminución en las capacidades fisicas. 

Como cualquier persona en cualquier otro grupo de ~dad, las 

personas mayores !3e sienten bien demostrando su competencia. Esta 

competencia puede tomar muchas formas. 

competentes cuando ejercen control sobre 

Las personas se sienten 

propia vida. Mientras 

más opciones tengan, mayor control ejercen y mas saludables podrán 

ser. En una institución. por ejemplo. la intimidad es import.,;:1nh:~ 

para el logro de la competencia, porque la gente cuya intimidad esta 

asegurada goza de mas opciones. Tales personas pueden decidir c1.1ando 

desean estar solas y cuando quieren estar con otros. evitando .<i.si 

si tuac:iones q1.1e producen tensión. Tienen más de una forma par.:\ 

controlar su .:o.mbiente. Quienes viven y trabajan con personas mayores 

necesitan comprender lo importan te que es para é 11 as contar con 

alternativas que les permitan tener tanto control sobre su amb1ente 

como sea posible CPapalia, 1982). 
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De acLierdo a Papalia C 1982) la mayor parte de las per'!!ionas 

mayores. como la mayor la de personas de cualquier edad. 

emocJ.onalmente saludable. Como tales~ por lo general~ estas personas 

desean participar ::i.ctivamente en la VJ.da. ser tan autosuficJ.entes 

como lo permiten su 5cdud '! ~u,.; circunstancias~ ;• mantener r<:l:1c:u:mes 

satisfactorias con otras personas. La veJe:= puede ser una <!!poca d<? 

r-eali;:ación, de agradable productividad y de consolidación de las 

habilidades y conocimientos que se han logr3.do desarrollar a tra.vés 

del tiempo. Sin embargo, los recursos emocionales de la veJe;: con 

frecuencia disminuyen debido a las muchas crisis que deben enfrentar: 

Pérdida de la salud. del trabajo. de los ~eres queridos y de 

ingresas. Las personas mayores gastan gran cantidad de energia 

lamentando estas pérdidas, ajLtstándose al cambio que implican 'I 

reorganizando sus vidas. 

Aün cuando 1 a mayor parte de las personas ancianas 

alta de perturbaciones mentales, deb1do en parte a un aumento en la 

depresión, como respuesta a múltiples tensiones vitales. 'J en parte a 

aumenta de las al teracianes orgánicas cerebrales. 

Al respecto, Zenit ( 1976) que hay considerables 

d1ferenc1as psicosociales entre la persona que Clienta c:on protección 

hasta sus Ul timos años y la que se muestra desequ1 librada en sus :1ñas -

anteriores, t~nto lo que concierne al c:aracter del individuo 

lo referente a las caracteristicas de la subcultura y grL1po 
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familiar~ aunque en cuanto al tipo de personalidad ~' a la forma de 

reac:c:i6n en general pueda no diferenciarse de los demas. 

Por otra parte 8usse y Pfeiffer (citados en Mishara. 1986) 

estiman que el 9 'l. de las personas de mas de 65 años viven 

estado de aislamiento social que no les permite conocer la intimidad. 

Esas investigaciones indican ot..1e hay una relac:i6n entre la frecL1enci:i. 

de los contactos sociales '/ el sentimiento de satisfacr:ién resoecto 

de la vida. Si ~upone que esta relación del -?i: es válida, 

preciso llegar a la c:onc:lusión de que un elevado porc:entaJe de la 

población de edad se encuentra en un estada de e::trema privación 

social. C:Ltyas incidencias sobre la salLtd mental son considerables. 

Sobre este punto Mishara ( 1986) menciona qLle resulta importante 

d1stingu1r el a1slamiento de la soledad. Esta guarda relación con l;i. 

reacción o con el sentim1enta personal que puede sobreven1r incluso 

cuando uno se encuentra enmedio de una multitud. No es necesario 

estar solo para sentirse solo. Algunas personas c:iue v1ven solas 

se sienten solitarias. mientras otras sufren de soledad incluso 

entre una multitud. En general. no son los individuos que poseen una 

lc;.rg¿¡, e.~p¡u·i~ncia d=:l .:\J..,.lc\rnit=nto y de ia saii=dad los que presen1:.an 

algunas perturbac:ianes psiqL1ic;i.s durante la veje::. sino qL\ienes ·1en 

disminuir la frec:uencia de sus relaciones con otros por muy diversas 

causas: Muerte del c6ny1.1ge. de los amigos o de los parientes 

prCrn1mos, alejamiento de los miembros de la familia~ achaques que 

tornan dific:iles las visitas las comunicaciones. problemas 

económicos y di fic:ul tades de transporte que reducen la frecuencia de 

los con tac tos. 
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Todo lo CLtal '=ontr1buye a dismlnuir la aLttoestima ~· el valer 

social del i.ndiv1duo favoreciendo la aparJ.c:J.6n de afecciones 

psiqL1icas en las personas de edad. 

El mismo Mishara t 1986) define 3. la soledad como el ec:tado de 

sentimiento per'=ional que se e:~per!.menta cuando estima que el nivel 

de las relaciones sociales insuficiente o que estas no son 

sa tisf=i.ctorias. 

La soledad puede :1.socic.rse -:t una cierta timide:: que impide ;..sumir 

la iniciativa de los contactos sociales tras un cambio de ambiente o 

de condiciones. Los ancianos que se consideran despreciados después 

de la jubilación o tras de "-.ma disminución de los ingresos~ o inc:l1.1so 

porque han tenido que abandonar lG\ casa familiar para vivir en un 

sencillo apartamento o una habitac:i6n de m6dic:o alquiler. pueden 

conocer este tipo de aislamiento asi como una profunda sensac:1ón de 

soledad. En muchos casos las persc:.nas de edad r;ue viven solas pasan 

gran parte de su tiempo pensando en ::-:;us h1jos lejanos y/o l lcrando ü 

su desaparecido cónyuge. Este tipo de a1slam1ento puede c:ondLtc:ir con 

facilidad a la depresión y perjudicar el buen funcionamiento soc1al. 

El hecho de procurar contactos sociales a las personas de edad 

constituye un medio importante para que ven:::an sus sentim.i.entos de 

rec:ha::o y soledad. En cualquier caso. no cabe esperar qL1e toda5 las 

personas de edad aprecien tales intervenciones, Algunas pueden temer 

también manifestar su gratitud por miedo a entrar a una 

r-elac:ión de dependencia que podria conc:lL1irse como las demás. La 

dimensi6n futura de la soledad, 1dentificada por Lopata (citado 

Mishara, 1986), el miedo a aumentar esta misma. lo que podria 

denominarse "angustia de la soledad", puede perjudJ.car el 



estab lec:imiento de buencJ.s relaciones en el presente. por temor il 

verlas romperse fatalmente en el futuro. 

Tomando en considerac16n todos los cambios y pérdidas qLte ocur!""~n 

durante <::'l pr-oceso de enve1ecimienta. ¡a sean en el ~soect':I psiq'-'1.C~ 

social, c.:i.be inenctonar que si bien es't.e pr-i:Jceso 

o:1es¿¡,rrol lar sir-i que se pres<:nte nl.ng1..m.:1 alt~r~ción o <:r-~storno et"'\ ~.J. 

·=onduct·:>, ·~:·.!.::t2;i ::i'.'=>O= en los q1..1e ~stos si. :se presentani <iiendo los: 

.n:as f re c:uen tes: La ~n~l.E!dad. .'iipocondria, demencias~ estados 

paranoides y >jepro='31ón (Alonso-Fernál.nde=. 1974: Zinberg_, 1987~ Lara, 

1984: M1sha.ra, 1986), 

Seg Cm diversos autores (A lonso-Ferni\nde=, 1974; L.ara, 1984 ~ 

Aguirre, 1977) La depr~s16n es un estado acompañado hab1tualmente de 

disminuciOn de la ac:tividad, generalmente relac:ionado 

circunstancias externas y carac:terl.-:=.ado por sentimientos de tr1ste=a. 

sol~d~d, .?.i~l.:i.miento y desa.11ento. 

En el c¿¡so de los ancianos son c1rcunstC'lnc1as en las cuales se 

manifiestan "pérdidas de diversa indole. y una personalidad con mayor 

susceptibi 1 id ad al estrés" ( ~ rassoievi tch, 1984), sin embargo, l ::i.s 

c:aracteristic:as que lo acompañan no difieren básicamente de las que 

presenta una persona más Joven o por ejemplo, se presenta 

abatimiento del humor acompañado de angustia, dism1nuc16n de los 

intereses, 1 a energia y la productividad, hay sentimientos de culpa y 

minusvalia con ideas de SL1ic1dio e hipocondriacas. dism1nuci6n del 

apetito con la consecuente pérdida de pesa. a.si 
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estr'eñl.miento, cefaleas, insomnio y en algunos casos agro;si.6n tanto 

fisic:a como verbal. 

De acuerdo a Carstensen ( 1989), la depresión clinica 8S ~l 

tr-astorna psiquiatrico mas comunmente encontrado entre los 

ancianos.con una prevalencia esti.mada entre el 5 y el 15%. 

Asi m1smo. el tr-astorno depresivo debe distinguirse de la 

infelicidad simple, que es 1..tn r-espuesta nor-mal a ac:ontec!.m!.en"Cos 

desagradables, o del duelo .• el cual es una reacc16n provocada por una 

pérdida especifica e identificable o por 

ést;is. Aunque la depresión el duelo sean apro::imadamente 

semejantes respecto al humor y a los componentes fisiol6g1cos .• l.a 

depresión puede sobrevenir- en ausencia de toda pérdida. qui=ál en 

presencia de un é::ito o de una sitL1acibn positiva recien lograda. 

Por el contrario, el duelo puede precipitar una depresión totalmente 

desproporc:Lonada c:on relación a la pérdida sufrida. Si cabe hacer la 

distinción en beneficio del análisis, resulta sin embargo 

imposible establecerla en realidad (Mishara. 1986). 

Para Aguirre ( 1970) la depresión en la persona de tercera eoad 

tiene un significado idéntico al que descri.bió Spit:=. en la ''depr~-;;.i.ón 

anaclitica" del niño en la inclusa qLLe después de haber tenido '..ln3 

buena relación con la madre en los seis primeros meses. se le privaba 

de ésta. El hombre en la tercera edad sufre un proceso idénticc. ;'El 

que después de haber tenido la gratificación que necesitab.:. d8 le-= 

obJetos, éstos se le retiran o los abandona él por incapacidad o 

impotencia, El anciano no quiere establecer nuevos contactos. pasa 

la mayor parte del dia inerte. sin moverse 1 hacer nada. padece 

insomnio, con fc.;ci lid ad padece de todo tipo de enfermedades '/ de 
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ell=i.s algunas can un ritmo galopante~ es algo asi c:cmo si hubieran 

desaparecido de él los por completo sus defensas. Apar-ecen en ~ 1 

anc:l.C'\no la ine::presividad. el a:i.sl.?.miento y el aletargamiento. 

L3. depresión puede ser abordada desde cuatro tipos de enfoque 

te6ric:o. es decir los tipos freudiano o dindmic:o, c:onduc:tista, 

c:ognJ.tivo y social. Pero sea cu.al fuere la 2sc:uela de pensamientc ::.\ 

la que pertenecen. todas las teorias predicen el rec:rudec:imiento de 

las dificultades durante la veJe=. lo que tiene nada de 

sorprendente. puesto que toda teoria se apoya en la observac16n 'I la 

depresión es uno de los problemas más comunes de la veje= (Mishar::\, 

1986). Cabe seiis.lar que el comportamiento poco sociable. 

frecuencia poco característico de ésta puede alejar a las personas. 

que en otras circunstancias podrían protegerlos~ de innLimerables 

situaciones de peligro; al mismo tiempo que puede tomada 

err6neamente prueba de senil id ad, causando asi mayor 

aislamiento social y un tratamiento incorrecto (Kastenbaum, 1980). 

Hipo.;ondria 

Aunque es bien sabido que la hipocondría 

morboso, '/ aún cuando no esta contemplado 

en si un estado 

el OSM III de l.;\ 

Asociación Psiquiátrica Norteamericana, por la frecuencia que 

presenta entre las personas de edad avan::ada, a continuación se dar~ 

breve panorama de la misma. 

La hipocondría se manifiesta mediante una preocupación angustiosa 

por ciertas partes del cuerpo que el sujeto cree lesionadas o 

enfermas. Se estima que los hipocondriacos encuentran a ment..1do en 
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estos sintomas un prete:~to para escapar a Slls obll.gacl.ones sociales. 

puesto que se considera que un enfermo <?S inc:ompetente e incapa;: de 

cwidar de si mismo. La enfermedad sirve. pués. para Justific:.;i.r la 

necesidad de dependencia respecto a otros y (Lara. 198-l.: Mishara. 

1986). 

Según los r-eportes. este tipo de sitL\aciones son fr-ecLtentes en 

mas de la mitad de los ancianos~ siendo lo mas común que est3s 

indisposiciones hipocondriac,;i.s se relacionen con 13 ingestión, la 

digestión y la evacuac:ión. pero a menudo las hay en c:uanto a '"'parata 

reprodllctor- y eHcretor y a los sistemas car-diovascular y óseo; aunque 

también manifiesten dolor- de cabe::a falta de memoria. irritabilidad~ 

insomnio o simplemente temor a enfer-marse CGeist. 1977; Lara. 1984; 

Mishara, 1986). De acuerdo a Geist ( 1977), la sintomatologia de esta 

afección puede tener las siguientes formas: 

l. Que los intereses del paciente desvien o aparten de las 

personas u objetos qlle lo rodean~ y que su interés psi.col6gl.co 

centre en si mismo. en su c:ueroo y en el funcionamiento de éste. 

2. Oue utilice los "sintomas" de las distintas partes de SLI cuerpo a 

modo de castigo o e::pi.ación parcial por la cL1lpabilidad que Lmplic3n 

sus sentimientos hostiles y de vengc.n::a hacia sus in timos al leg21dos. 

->• Oue la. ansiedad desvíe del plano psiquico hacia 

pt"'eocupaci6n menos inquiet3nte por las dolencias '/ el funcionamiento 

del ct..terpo. 

Genet"'almente cuando pretende ayL1dar- hipocondriaco. 

t"'esulta inútil tratat"' de persL1adirlo de que no tiene la enfermedad 

que ct"'ee padecer. Más vale aceptar a ment..1do ocL1parse del paciente, 

atendiéndole si es preciso o adml.nistrarle Ltn "placebo". Tampoco :;e 
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recomiende decir :>. los fa.mi.liares que el enfermo "se .1.magina cosas". 

De hecho los hipocondriacos mejor:-.n a veces cuando se trata de 

~yudarles e.abe obtener buenas resultados~ rec:ompen:.ando 

c:omportamien tos mediante la 3.tenc:i6n. el estimulo 

felic:.Lt3.Cl.ones (Mishara. 1986). 

Demencia 

La demencia y los procesos demenciales segUn Alonso-Fernánde:: 

(1974), Krassoeievitc:h (1984) Mishara ( 1986). son c:omunmen te 

identificados con la destrucc:i6n de la inteligencia la 

personalidad~ las cuales se deben a lesión orgánica c:er-ebral 

loc:ali::ada. c:omien::a importantes déficits de la memoria~ 

orientación, atención. pensamiento~ afectividad. juicio critico ~· 

lenguaje. 

En la edad pre-senil ( 45-60 años) aparecen dos procesos 

demenciales: Enfermedad de Pie:~~ y de Al::heimer, la primera 

locali::a en la región del cerebro anterior~ y la segunda el 

cerebro posterior~ sJ.endo esla última mucho mio-::; fr<?c•_,o::into::i~ aunque 

ámbas avan::an hasta sus mál.::imas etapas de evoluc16n; siendo 

caracteristica la pérdida progresiva e irreversible de las facultades 

intelectuales. debida a una intensa atrofia r:erebral difusa c¡ue 

avan::a hasta el grado de reaparecer los reflejos 3.rcaicos de prensión 

y succión; considerando en su etiologia factores heredi tar1cs 

ambientales (Alonso-Fernb.nde::~ 1974). 
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C~be mencionar- que las demencias pre-seniles y seniles son mas 

comunes en las muJeres qt.le en los hombres, en la proporcJ.ón de 2: l 

(Alonso-Fern.3.nde:::=. 1974; Geist. 1977). 

Enferm~dad de .4lzhe1mer 

De ::\cuerdo a GE!i!lt (1977). este ;nal :;e caracteri::a por un 

deterioro mental progresivo 

ra::onamiento ilógica. si bien 

rB.pido~ con pérdida de memoria y 

estos pacientes suele conservarse el 

discernimiento. El cuadro clínico 

Etapa 1. El deterioro intelectual 

puede dividir en tres etapas: 

pone de manifiesto por el me-

noscabo de la capacidad para calcular y porque existe una 

disminuciOn en el ra;::onamiento lógico. Se observa también 

Ltna deficiente percepción y comprensión de las cuestiones 

abstractas, y una notable pérdida de la memoria para los 

he 

ches recientes. Sobreviene una reacciOn depresiva 

gr.:i.du.J.l, 

con ansiedad e irritabilidad. Paulatinamente .:iparecen le

tendencias paranoides y se tiene la angustiosa 

concien-

cia de que la insania es inminente. 

Etapa 2. En esta etapa el cuadro clínico es mas preciso y manifies

to. El paciente esta profundamente deprimido v aprensivo. 

aparecen llantos y risas convulsivas. puede haber 

deambular sin motivo. Las alteraciones de los mecanismos 

del lenguaje se tornan más pronunciados al resultar ininte-



53 

ligibles las palabras que -:e emiten, puede haber consonan-

cias -;in sentido y producirse la repetición automática de 

l.as Ltl timas palabras de la. frase. La lectura y escritL1ra 

se ven da;;adas en muchos casos '/ son comunes los at::iaues 

de gran md 1 epi l .:?ptico y :t con tinLtaciOn de el 1 os. 

gJ.stra un deterioro mental mas pronuncl.ado. 

Etapa 3. En esta. etap"'• el pacl.ente se convierte en poc:o menos qu~ 

vegetal y se halla SLtmido en Lina demencia profund:i., Por 

lo general sobrevienen la muerte de resultas de alg•.ma 

fecc:ibn in tercLtrren te. 

,?eacc.iones paranOl•ies 

La paranoia es un sentimiento de desc:onfian::a hacia las personas 

o fuer::as e:<teriores percibidas como capaces de perJudic:ar. Las 

reacciones paranoides aumentan durante 1 a veje::. Esto puede 

explicarse por el hecho de que la sordera y las pertur-baciones de la 

pcr=;:;pcibn .--t'"'l-tl t.an frecuentes entre los (Alonc;o-

Fernánde::~ 1974; Mi.shar-a, 1986). mientras que los delirios onir1cos 

agudos y SLtba.gudos se origin~n en quienes pa.decen <:n fermedadi:-s 

somáticas, c:omo J.nfecciones. deshl.drataci6n. descenso de presión 

ar-terial e insuficiencias cardiacas, respir-atorias, renales. etc. En 

las cuales manifiestan gran cantidad de all.1ciona.cJ.ones 

visuales. e ideas delir.:\ntes de persec:uci6n, de robo y de o::elos 

CAlonso-Fer-nande=. 1974). 

Ansiedad 



La importancia de la c:\nsiedad como Ltnc:\ emoción humana 

fundamental, es ;i.mpliamente reconocida, de hecho, algunos reconocen a 

condición basica de la eidst~nci-a h•.1mana. 

relacionada con el aumento concerniente al estrés de la vida. ~n la 

sociede1d c:antemparánee1 (Spielberger, 1972). 

Al envejecer 111. 1na}•or ia de l CIS personas vuelven m.3.s 

vulnerables q una amplie:\ gama de agentes estresantes. La i.nevJ.t<:'.ble 

decadencia de las facultades fisicas puede interferir 13 

capacidad para continuar l lev-ando a cabo un buen trab3jo: L.3. mayoria 

de los atletas profesionales se ven for::ados a retirarse a los 40 

años de edad: muchas personas que controlan el trafico aéreo tienen 

gr-:1v'!:! prob 1 emas nerviosos después de los "30' s, 1 o cua 1 les e>: ige 

cambiar por Ltn trabajo menos angustioso (Spi.elberger. 1980). 

Asi mismo al envejecer hay transferencias 

oportunidades de asc:enso - Para la mayoria de las personas. el 

ingreso personal disminuye tras la jL1bilaciOn y esto puede e:o.gir una 

readapta.ciOn r.,,_dical en su ,11ado de vida. Los desOrdenes fisicos ¡ 

psicolOgicos a.socia.dos con la menopausia las muJeres la 

disminucJ.On de la capacidad sexual en los hombres, puede produc:J.r 

ansiedad intensa. Dichos cambios oueden disminuir la dignidad y la 

salud mental. y pueden c:onducir al preludio de una depres.ión tan 

severa que requiera de hospitali::aci.On (Spielberger. 198©). 

Respecto a los estados de ansiedad que e•~perimentan las oersona.s 

de edad avan:::ada. Geist (1977) menciona que éstos son mas o menos 

idéntic:os "' los que se padecen a edad mas tempr!'lna. de modo que no 

son lo que se dicen novedosos para el anciano neurótico. ya qLte las 
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personas llevan sus angustias y aflicciones a la veje::. Cldemas de las 

nuevas dificultades a las que se enfrentan. 

Las combinaciones de nuevas y antiguas ansiedades pLteden 

sobrecargar la capacidad de respLtesta del individuo (Kastenbaum, 

198©; Lehr, 1988). y obligar al sujeto a recurrir al empleo d<;? 

mecanismos psicológicos defensivos de naturale::a agresiva, o bJ.en a 

aquel los que desde hace mucho tiempo ha utJ.li::ado para :.daptarse a la 

·.·::..da, en situaciones nuevas íZenJ.l, 1976; 1"1e::ey, 1984; l•IJ.shara.1986). 

Por su parte Zinberg (1987) agrupa en cuatro a los princip,:des 

factores que contribuyen al estrés psiquico del anciano: 

1. La reaparición de elementos neuróticos de toda la vida 

2. Las actitudes sociales en contra del proceso de envejecimiento 

• .J. La involuci6n y la recesión psicológicas y 

4. El progresivo estrechamiento del circulo de relaciones de las que 

es dable esperar protec:ci6n psicológica. 

A menudo el drama del anciano consiste que ya no puede 

reali::ar lo que desea: concibe, proyecta, pero al momento de actuar. 

su organismo no le responde; busca sus recuerdos para afirmarse. pero 

pe11~c1mienta se apart.a del obJetivo señal;i.do. La veJe;::: es sentida, 

entonces i::omo Ltn-'l espei::ie de enfermedad mental en la que el anciano 

conoce la angustia de escpar de si mismo al no corresponder las 

facultades fisii::as las psiquicas. La angustia y la ;1.flic:c1ón 

e>:istencia.1 hacen pensar, en algunos casos, en la rnuerte como un::i. 

posible escapatoria a un intcler~ble existir (Reyes. 199"1), 

Respecto a la muerte, Zenil (1976) señala que la idea de ésta en 

el anciano, antes lejana y borrosa se va precisando con caracteres 
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crecientes y concretos d. trd.vés de todas las pérdidas que va 

sufr- ienda en el tr-anscLtrso de su veje::. 

Cabe mencion=i.r que los sentimientos de desamparo las 

manifestaciones de la =onsecuente ansiedad menos ;:ir-opensos ~ 

desarrollar:;;;; las personas que han adquirido autoestima 

confianza edad temprana. asi vigorosa act1 tLld de 

resoluciCn de problemas raspec:to a los avatares de la. vida (linberg~ 

1987). 

De acuerdo a Me:ey ( 1984), el envejecimiento suele traer consigo 

un menor grado de oportunidades dentro de la sociedad. En términos 

muy amplios parece existir una restricción en los espacios sociales 

para los viejas~ a ello contribLtyen, la jubilación o la muerte de 

amigos y parientes~ asi como una disminución en la posibilidad de 

asociarse a otros. Las estrechF.!cec:; <:!O:onCmic:.s 1 las entermedades 

PLteden provocar qL1e el ambi to vi tal de los ancianos se redu=ca mucho. 

lo cual si se e~:agera. provoca el total aislamiento social, Si bhm 

es cierto que las personas de edad avan::a.da son m.3.s depend1entes de 

otros y reciben LLna gran a.yuda de sus familiares, no es verd:3.d Que la. 

mayor parte de los ancié\nos incapaces de bastarse a si mismos. 

Son muchos los que viven en su propio hogar y, en mL1chos '=asas, son 

enc:argados de los quehaceres domésticos. A cantinLtaci6n se revisar~n 

algunos de los factores sociales del envejecimiento, tales como !a 

familia, la jubilaciOn, las relaciones interpersonales, vivienda ~, 
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actitudes hacia el envejecimiento y el anciano. Todos éllos están 

intimamente relacionados con la c:onstituc:i6n tisic:a. las condiciones 

económicas. el carácter emocional de cada C:Ltal. el concepto de si 

mismo y l'""s distintas formas de r-eac:ción frente a las e.'-:perienci.=>s de 

la vida. 

El apoyo social, es una variable protector-a de l;.s que dispone <:>1 

sujeto para hacer frente a la e::periencia estresante. la c•_tal forma 

parte de l;cl.s estrategias de afrontami.ento mencionadas por Valdés 

(1985). Como el modelo en que se integran estas vari.:1-bles pretende 

operar con inferencias hechas desde el plano de los fenómenos 

subjetivos, es mai.s c:orr-ecto hablar de la percepción de tener apoyo 

SOCJ.al, Dicha percepc:i6n parece efica:: hasta el e::tremo de 

estimular y mejorar las estrategias de afrontamiento y de hacer menos 

necesaria la u ti l i::ación de otros mecanismos de defensa (Cap 1 an ~ 

citado en Valdés. 1985). Aunq1..1e ello sea asi, hay tipos de apoyo 

social que coartan la libertad del sujeto para tomar decisiones (como 

en el caso del divorcio). transmiten valores generadores de 

conflicto para '!a'l individuo.. como lo demuestran las escalas de 

acor.tccimientoc; ·1i.tales estresantes (lJaldés, 1985.o Spielberger. 

1980). 

Para disting1..lir el apoyo social de la presión social. ;se han 

definido los pr-ocesos interacciona les que han demostrado 

protectores. asi q1..1e el suJeto infiere estar apo~•ado cuando a) se le 

e:~presa afecto posl.tivo. ac1..1erdo y sintoni.:\: b) le alienta a la 

e:<presiOn de ideas y sent1mJ.entos, y c) se le ayuda de ferina 

material. En cualq1..1ier caso. se esta hablando de número de 

conocidos, ni de la frecuencia que se asJ.ste a reunl.ones, sino 
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del grado de intimidad. solidari.dad y confian=a que se ·=omparte con 

otras personas. De todos modos. es teóricamente defendible que el 

entramado de relaciones personales tenga importancia la 

determi.naci.6n del bienestar personal y en ese sentido se i:ir1entan 

algunas de las prL1ebas empíricas {Cobb. citado en Valdés, 19851. La 

ausencia de apoyo social puede objetivarse con n1.1merosas escalas de 

fiabilidad desigual, qLte han puesto de relieve la necesidad de 

estudio mas a fondo de la complej:.dad de 1:1.s v.:1.riables osicol6qic21.s. 

sociales y si tuacionales que deciden la percepción de apoyo socia 1. 

Pero 1.:1. indefiniciOn teórica de esta variable mediadora no impide 

a.firmar que CL1anto mayor san los puntaJes de soledad en 1..1n suJeto. 

mas frecLtentes son sus qLteJas somáticas y m.3.s probable es =:Lt malestar 

psicol6gic:o (Bruhn y Philips, citado en Valdés. 1985). 

La idea anterior también s1..1stentada por Carnwath ( 1989) ~ ya 

que él menciona que para aliviar la presión del distrés del paciente 

puede ser de considerable ayuda ofrecerle la oportunidad de desahogar 

sus ansiedades. de hecho él lo considera como el primer paso más 

positivo, puesto que muchos de sus pacientes mencionan el hecho de 

que nunca nan tenido lct oportunid.:i.d '::l <::ircunst.::1nc:ia aorooiada para 

contar a alguién su estado y mientras que la prescripción de 3.lgün 

fármaco puede proporcionar Ltna mejoria a corto pla:o. la. confi3nza 

que genera en el paciente una c:onversac:i6n amable v comprensiva 

siempre sera mucho más duradera. 

1..5.I. Familia 
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Según Zinberg ( 1987), las transformaciones sociales '/ ec:onOmicz>.s 

e;:igen que se revisen los conceptos respecto de la responsabi.lidad ~' 

los cuidados que le competen a la familia. Nuestra actual so•.:i.edad 

industrial r"eqi_1ie1"'e or-ganl.:=.ac:i.ón en el plrmo comunitario para que se 

pueda prestar atenc:i.On a los ancianos. porque ya son pocas l.~··s 

'familias qL1e tienen la pac::;1bilidad de sobrellevar la carga que s1.1pcne 

un paciente anciano, porque la familia numerosa. como qr"upo 

funcional parece ser cosa de otras tiempos, Como qui.era que sea, 

probable que ta.mpoc:o la familia numerosa pudiera hacer frent-2 al 

problema de las personas de edad, cuyas cifras absolutas y relativas 

han aumentado tan to en 1 a actud. lid ad que son muchisimas las que 

llegan simu! tll.neamente estado que necesitan muchisima 

atención, como para que puedan satisfacer sus exigencias. Cada grupo 

f ami 1 iar tiene. cuando menos~ une o ta 1 Yez mas de 

anciano por quien velar e contribuir a sus cuidados. 

ascendiente 

Lo anterior YJ.ene a reafirmar lo citado por Motlis ( 1985) ~ en la 

descrl.pciér. que hace de la familia como núcleo primario. promotor de 

soporte emocional, social y psicológico. inevitable e indispen<::.~bl.:: 

para el anciano, puesto que se esta de acuerdo con Agul.rre ( 1'?77) de 

que el envejecer no es f~ci l y constituye una seria crisis durante l'°" 

cual es necesario adaptarse a nuevas realidades, Hay un sentl.1niento 

de im.ttilidad frente a la sociedad '/ a la faml.lia y i.tn sentimiento de 

inseguridad, acompañado de fuertes episodios emotivos y ansiedad. 

El mismo Aguirre (1977) señala q1.1e en las familias actuales 

existe el anciano deseado y el no deseado, aumentando pragresiY.;1.mente 

estas Ultimas. a medida que la sociedad 1.1rbana e industr:i.al se 

desarrolla. No s:i.empre depende ésto de cambios afectivos~ aunque 
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éstos es tan condicionados por el deseo creciente de tot:i.l 

independencia de las generaciones más jóvenes, sino que influ•1e mucho 

en éllo la capacidad r-edLtcida de las nuevas viviendas '/ la creciente 

partic:ipac:i6n femenina el trabajo que dificulta el papel 

asistencial qLie en otros J:.iempos ha desarrollado la mLuer. Es 

dificil qL1e las familias mas sacrificadas '! capaces de atender ·1 

c..•compañar anc1.;>.no. no tr;1.slu=c:""n una .o>.c:titud misericorde " 

compasiva, que al no ir acompai=iada de manifestaciones de afecto ta 

perciba como dolorosa. 

Sc:herr ( 1960) Blenkner ( 1965) (citados en Mishara. 1986) 

describen la "responsabilidad filial". es decir la obligación de 

atender a las necesidades de los padres que enve.Jecen. Blenkner 

(op.cJ.t.J habla tambl.én de la "madurez filial".• es decir Je la 

c=.pacidad de dar prueba de responsabJ.lidad filial, que resulta 

indispensable para darle el mayor apoyo al anciano. A este respecto, 

Ackerman ( 1988) seña la que una teoria cien ti f ica de 1 a personalidad 

.:-penas posible excepto dentro del contexto de teoría mas 

ampli.'.l de l.'.l or:;p.ni=.'.lcit:n ::cc~:i.l. Del m~~mo modo que la~ p:i•_1t:i~ 

dominantes de organJ.::ación social afectan tanto la forma como el 

contenido de la conducta individual. así también el proceso social 

juega un papel considerable en la determ1nac1ón de estados de salud '/ 

enfermedad mental. Por consiguiente, el efecto de la sociedad sobre 

la personalidad no es meramente superficial; 1nfluye tamb1én en los 

procesos mas profundos •• Es e:::.\ctamente aquí donde se 1..1bica la 

importancia de la organi::ación social de la unidad f.:rim1l1ar como 

intermediaria entre el individuo y la sociedad. 
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Pueden entenderse mejor los transtornos de la personal id::i.d y 1-3.s 

perturbaciones en la adaptaci6n soc:ial de los adultos si se les 

e:{amina sin aislarlos, sino viéndolos coma una estructura cambiante. 

continuamente influenciada por los efectos reci proc:os de ~a 

interacc16n familiar. No se considera entonces la conducta desviada 

sólo proyeccl.6n de una distorsión intrapersonal fija 

también como e>:pres16n func:iC';1al del i.nterJuego emoci.onal de las 

relaciones ;:iersonales importante. La forma como la persona percibe 

la imagen de los otros influye en su imagen de si mismo. y viceversa. 

Este es un proceso en dos direcciones. que modela continLlamente el 

sentimiento, la actitud y la acci6n (Ackerman~ 1988). 

El Ac¡.:.erman si:ñala que las perturbaciones de l!lucha= 

personas convergen en las e::periencias de la v1da famLli=i.r cotidia-na. 

El p• .. mto muerto de todas las fuer:::as que "forman o destruyen" la 

salud mental en el "dar y tomar" emocional de estas relaciones. :;:¡ 

grupo familiar ejecuta la tarea de sociali.:ar al niño, y moldea el 

desarrollo de su personal id ad. determinando asi gran parte 

destino mental. Aquellos procesos por los que el niño ab~orbe o 

recha:::a. tata 1 o parcialmente. su a tm6sfera familiar. determin;i.n SLt 

carácter. Para el adulto~ la exper1enc:1a cotidiana de la vida 

·fa.mi 1 iar representa factor centr:-.1 de est3bl.li:::ac:i6n 

ac~ecentamiento de salud mental, llli:?Jor::i. i:;u s::i.tisfiloc:Cl.6n person:i.l, 

promueve el éxito en la integración ;;oci.al. 

desarl""ollo de su personalidad. L:a famili.a pr-ovee l.=i. cla<;;e e"Ooecif1.c .. 1 

do:? f!~:p~rienc1~s fo:irm~doras q•.1<: permiten que un:i. persan.:o 'i'le _,.d.=i.ot'= ;; 

situaciones vitales di·1ersas. 



L.:>s ,...eL:-.cion=-s .<:;1miliar<=:?s r<:gul¿i.n la i:::crr:i.9nt9 ·;;!mocion~l. 

f3.<::!.lit..)n ~lgLmos .::El.nc;,les de desahogo emocional a inhiben otros. 

F'r:::iporcJ.ona .nodelos del :!:<ito y fr-s:caso en la =i.ctu-:i.cJ.ón personal y 

socia 1. 

Oisi mismo, la f=im1lia da forma a las imagenes sLtbjet!..vas d~ 

p~ligro c¡u~ es oar""te de toda tendencia social. in fluyo:? 

correccJ.6n o confusión de estas percepciones de peligro. ::'.l -:lt..te el 

individuo reaccione a Lma <s~nsación de oel igro lLtchando '::J e=:cap2tndose 

est3. influido :1.su ve;: por la convicción de apovo y le:1.ltad de los 

ta:::os faml.liares o por sentimientos de desunión o tra1c16n. La 

interac:ci6n famill.ar puede 1ntens1ficar o disminuir la ansiedad. -?sta 

interacción estructura el marco humano en el que se e1{pre.,;an los 

conflictos y contrl.buye al triunfo o al fracaso en la solución de los 

mismos. En la lucha. la elección de las defensas especJ.ales contra 

la ansiedad está también l.nfluencl.ad.a select!..vamente por la 

estrL1ctura f3.miliar. 

En nuestro tiempo e~:iste una tendencia hacia la sensacl.6n de 

estar pérdida, de soled:i.d y confus16n de la 1dent1d.ad personal. Una 

consecuencia de esta tendencia, es que c.:i.da persona se vuelve hacia 

grupo familiar para restablecer la sensacl.6n de segurl.dad. 

pertenencia y valor. Se rect.trre a la familia pa.ra dar a sus ml.embros 

individuales una compensacl.6n de :.fecto y dignidad oor l:J. ansiedad 'I 

.aflJ.cc1ón que resultan del fracaso por encontrar •.1n lt..1gar ~e']uro 

dentro del rm.tndo; los indiv1dt..1os se vt..telven a SLIS familias 071ra q1..1e 

ellos los l'""easequren de que son seguros y valiosos: esta pr'1's16n par:. 

compensar los miembros individuales afecto 

particular impone una carga psiquica e:~tra sobre la familia. 



"Esta.r juntos" es un tema familiar que produce generalmente gran 

apt.:i.uso. Por todas partes se hace propaganda a esto. Es tan popular 

precisamente porqLte no e:: is te to bastan te. 

familia el domi.ngo~ la tensiOn 

es :i.lgo maravilloso. pero tc:il 

insoportable.= estar JUntos 

es tan 1 as personas ahora. estar 

juntos ~ólo tisicamente puede ser peor QLte no estarlo del todo 

(Ac~:erman. 1988). 

La mayoria de las investigaciones indica qL1e las persona'.5 de 

mediana edad alcan:::an la madure:: filial y, cuando es posible. cuidan 

de sus padres o les procur-an la a'¡uda necesaria para que continúen 

siendo independientes. Tales estudios contradicen la imágen 

estereotipada según la cual las familias "se descargan" de los 

viejos, i:onfi.3.ndolos a un asilo en ve= de cuidarlos. Añadamos que la 

presencia de los ancianos puede procLtrar a los Jóvenes ~! a las 

personas de mediana edad modelos que les enseñen a envejecer ¡ a 

adaptarse a los nuevos papeles familiares y sociales aunados al 

envejecimiento. Habida cuenta de los problema<; reales •::JUe padecen 

l~'=> personas de edad, sigue siendo cierto a pesar de todo que la 

mayoria de los miembros de la familia. J6venes y vit:du=>. :le'E.o;;>?n 

comportarse como una familia. 

Rosenmayr Kosheis (citados 

Prefi.eren ~in embargo. lo que 

Mishara. 1986) denominan la 

"intimidad de distancia": Las familias desea.n mantenerse en ci:int?cto 

pero no vivir- necesari~mente en la misma casa (Mishara op.cit.). 

Por Ultimo cabe mencionar que a pesar de lo reducido de l~s 

viviendas modernas. de las diferencias generacionales, del distinto 

ritmo de vida, etc.; es preciso que se cree en la fami.lia el clima de 
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afec:to, atenc:iOn y cuidados que el anciano precisa seguro de qLte es 

dentro de su propia faml.lia donde él debe vivir '/ recibir los 

cuidados que requiere, dejando las residencias solo como :oluc::.ón 

para los SUPLlestos de que sea totalmente imposible la atención 

familiar. tal y como lo menciona Aguirre ( 1977). 

1.5.'2. Relaciones Interpersonale:: 

De acuerdo a Zinberg (1987) el anciano necesita de relaciones 

interpersonales para sustentar su vida emocional. tal y como sucede 

todas las etapas del desarrolla. Esas relaciones interpersonales 

de la persona de edad se ven influidas por paLtt.=is de personalidad 

anteriores, por la existencia o el grado de algún impedimento 

organice y por la estructura del yo. 

Zinberg (op.c:it. l menciona que el cambio más patente en las 

relaciones de la persona de edad con sus allegados es su tendencia a 

volver a formas de conducta anteriores. con frecuencia. la persona de 

edad adjudica el papel de padres sustitutos los miembros 

importantes de la f.;:1.m1li.;1 o :o ot!""o~. en c::;¡:::e=.:.a.l a. l...:.:; 1ru~úi1...o~. Esto 

tráe problemas y es irregL1 lar; algunas veces las personas de edad 

quier-en e:dgen qLte los demas hagan cargo de todas 

necesidades. que las r-=suelvan '/ las satisfagan; y ::.:i. veces, c:uld<3 

celo cada porción de sus menores prerrogativas, de su status o de su 

posición. A menudo. el e:~ceso en cualquiera de estas dos tendencias 

se trueca remordimiento y pérdida de autoestima. Es necesario. 

pués~ que la familia y los médicos procedan con cautela, lo cual es 

dificil para ambos. 
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Aún cuando el deseo de cosas materiales ouede ser grEinde en las 

person.as de edad. es probable que lo que desee mas q1..1e nada sea ~mor, 

awtil:i..o, r(?sr-eto y l<! alegria que pueda proporc:ionarle la gente. Lo 

que ::;e ~cent.úa .:o'S la neces.I.dad y la conciencia de ella. de estos. 

aportes Ltn momento en que! por mt.tchas r::;i.;:ones. ,;e obtienen d.e la 

gente cada ve;: menas roaspuestas y menos sust2tutos de respuestas. Su 

pérdida~ sea que se trate de simple "hola" del almacenero o del 

11 amado tel ::=f6ni.c::a semanC\ l de una hija. puede desembocar 

r-eacciones depresivas. 

El nombre de Harry Sullivan (citado en Mishara~ 198b) es el 

pr-imero que se evoca CL1ando se quiere hablar de Los ;1.spectc"S soc:.t.ales 

interpersonales de la depresiOn. Según Sul li.van nuestr-a 

per"'sonalidad depende en gran i:iarte del "si espec:.L1lar-". concepto que 

toma. de George Herbert Mead. segUn este c:ancepto tender-i~mos a 

vernos a tr.3:vés de los ojos de los dem.as. asi a captar-nos en sws 

r"'eac:ciones e interacciones respecto de nosotros. Si sus reacci.ones 

siempre favor"ables, poseeremos Ltna buena "imagen especular". pero 

sl., por el contrario, sus reacci.ones son desfa.vorables o carecen de 

continuidad, la "imagen ""spc~ul.:>.r" de nL1estro "si" será neg~tl.va. 

Este concepto de L .. <\ esti.ma del si, fundado 

perce~ciones de 

comportamientos 

los demál.s. significa 

hallan orientados 

ta percepción r:lt= l,,.~ 

que todos nuestros 

función de este "otro 

gener-ali:::ado". tanto si esta presente como si no lo está. 

Mishara ( 1986) men.::iona que los ¿;,nci:oo.no-:;. cuya inter-ac::ci6n Ea 

encuentra l.tmitada. y es a 'Jeces negativa. p1..1eden decirse "qui=á es':e 

bien Que no me relacione ~·a con mucha gente porque l~s pEirec:o:r-ia 

probablemente viejo. ach.;\cosc y estúpido". Tales pensami~nto:s les 
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incitan a rehuir de los contac:tos con las demás. lo qLte no hace más 

que increment:i.r sus ideas negativas respecto de si mismos. 

A menudo -:;:e di~e qLte los ancianos pr-efieren "·-11vir dentro de si 

mismos", per-o cierto que la mayoria de él los e:{ presa un intenso 

deseo de convivencia con adultos jóvenes (!'le=ev,1984). 

Si bien es cierto que algunos ancianas suelen mostrar ci~rt~ 

apatía para relacionarse con la gente, algunos otros. como parte de 

la necesidad de aferr.;<rse a l~ gente. se vuelven con frecuencia 

"pegajosos", locuaces y reiterativas. Esto hace, a ·1eces. que la 

persona J0ven quiera desembara::arse de la persona de ~dad, lo cual 

puede generar un ci.r-culo vicioso de mayor e:!igencia '! mavor recha::o. 

La preocupación por e 1 cuerpo. Ja sea cuanto a la ingestión de 

alimentos, al fLincionamiento intestinal. a los acci.edentes o a las 

operaciones. tema que brille por ausencia las 

conversaciones de las personas de edad, 

La persona de edad que se encuentra frente a Lln impedimento o a 

disminución de su capacidad para utilizar su cuerpo. también 

apela a un compulsión de repetición y habla :i.cerca de su cuerpo y de 

sus funciones <::on l ~ ei;oeran::a de sentirse y maneJ arse mejor. 

A la persona de edad no parece disgustarle que la otra persona 

intervenga en una real comunicaci6n. En realidad, ese enfooue 

directo puede incluso ser amena::ador. Esto ocur-re porque parte d!? la 

motivación inconsciente par-a h:\blar del cuerpo es un magico intento 

de aliviar la :i.nsiedad respec1:o a lo que sucede (!inberr:i, 1987), 

De acuerdo con Papal J.a ( 1q92) entre las personas mayores que 

tienen grandes dificultad<::!s. q•_tl.enes viven solas, están viudas. 

jubiladas~ o enfermas y que na tienen hijos adultos viviendo c~rcE\, 
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hay una re!aciOn inversa entr-e contacto c:on sus hijos y con sus 

vec:inos y amistades. Para tales personas las amistades y los ·,1ec.inos 

! legan a sus ti tu ir a sus hijos. Curiosamente, esto es má.s comün 

entr9 padr;gs anciano<s cuyos hiJos viven en la misma ciudad~ pero no 

estan dispnibles par'a éllos tanto como esperan los mismos padres. que 

entre padres cuyos hijos viven distantes fisl.camente. De modo ciue 

p4or-ece que ta les persona5 anc;i¿i;nas acuden a sus vecinos en caso de 

privac:iOn emoc:ion~l. 

Jubt.!i3: 1:idn 

De acuerdo a M1shara (op.ci.t.) en nuestra sociedad las edades de 

65 ó 70 aMos marcan el comien:::o de la veje::: porque coinciden 

'frecuentemente con el momento de la jubilación. 

La edad soc:ial designa los papales que se puede, se deber"ia. se 

pretende. se desea han de d'=!sempeñarse en la socied¿¡d. 

Determinados papeles sociales pueden entrar en conflicto con los 

ja tones ar-bi trarios de 1 a. edad crono lógic:a. 

E:l con-flic:to entr~ las edades social. ps1cal6gi.c:3. 

c:onstib..tye una forma de disonancJ.a. 

crono 16::) l. ca 

Es de cuestionar la valide:: de l<!:i "edad socl.al"i '/~ QL1e l?:tl.ste 

u.na serie de e..:.tL:dias entre ellos los ci.t~dos por Geist (l977) qu<a 

indican que con l¿o. edad. se tiene competen..:.:..~ ":::i.nt::> en l;:\5 ~ptit:t.tdes 

laborales c:omo en las i.ndustri3les. Por lo común se consider-a QL\<Z el 

trabajo pesada, en general. no e-;; adecuado para los ancianos. 

Geist (lr:;77} menciona que desde el punto de vista del desempaño 

total en el empl~o, s!:? consider°" que el trabajador de edad e~ más 

eficiente que el j6ven~ en partit:1..\lar si '='ie tienen en i::uenta 21spectos 
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como la i:-:<ac:titLtd. el ausentismo y la motivac:i6n: lo cL1al deber'"ia de 

tomarse en cuenta para no privar de :i.ctividad. en este caso laboral. 

al anciano• evitan do asi sentimientos de inadec:L1ac:16n e inutilidad. 

los cuales de :i.c:uerdo Papalia (198::). constituyen 

importantes de disminuc:i6n de la salLtd y depresión entre persona<:: 

r~tir.01das. 

I .5. -+. Actitud hacia el anciano 

Rosenfelt (citada en Rappoport, 1986) sugiere que hay un c:onJunto 

tipic:o de ideas y actitudes negativas hacia los ancianos -que 91 la 

llama "mística de la anc:i.ani.dad"- que se c:onstitL1•16 durante los años 

que siguieron a la segu1,da guerra mundial. 

La mistic:a de la ancianidad fué desar:""o 11 ando de modo algo 

subrepticio.,, como el reflejo psic:osoc:ial de cond ic:iones 

ac:usadamente aceleradas de desarrollo tecnol6gi.c:c~ secuelas del 

prolong.:;.do periodo de gue::rrc\ 1111.tnt.lic\l. L.as di.smi.nuiaas aestre::as de 

los ancianos. 1.:1 satt..tr,:tci6n de las filas del trabajo '/ el desarrollo 

de los planes de seguridC\d social de Jubilación modificaron 

profundamente las e:;pectativas de los que entraban en los grupos de 

edad avan::ada. Al aparecer nuevas e::pectativas. muchas de ellas de 

car~c:ter negativo~ se desarrollaron nuevas actitudes Macia la ve;e:: 

misma (Rosenfelt. citada en Rappoport. 1996). 

Rosenfelt continua presentando un retrato despiadado 

de este desarrolla. 

.i.mpac:tante 

Sabemos que muchas personas en algún momento avan::ado de su v.i.da. 

comien::an a considerarse viejas, y esto .i.mpl.i.ca que se vei:\n a si 



mismas como di 1'e..-entes. en aspectos importantes, de lo ~ue antes 

consideraban que eran. 

Suponen que la salud y el vigor los han abandonado para siempre. 

Oue tos sentidos han pe..-dido su 3gude=a. Oue ta memoria no les 

responde, La educac:i6n y los nuevos ,aprendi::aJes nl. 51quiera :e 

plantean, ya que se supone que con la edad se pierden las f :.cu 1 tades 

ment3.les. L3. aventura '/ la creación son cosas que q1..tedan para los 

J 6venes y los val 1entes. No cosas para los Vl.eJos, que. L ¡;_~o 

f"a·:to son timidos y carecen de fuer::a moral. En cuanto a los 

plac:et'"es de la relaciOn seaual, el .net'"o pensc:-r en el ?.nciano tal 

con texto provoca sonrisas. 

Nada habra de esperarse de los hijos. Estos ti~nen "ª bast"'nte 

con sus propias vidas. Además las viven a veces queriéndolo y a 

veces sin quererlo, en lugares distantes, desde los que sólo puede 

esperarse la llamada telef6nica de tres min1..1tos de d1..1rac:i6n. con •.tn 

domingo de por medio, cuando e 1 con cacto con los padres se mantiene. 

Dejemos que el anciano luche con sus propios medios contra el 

aislamiento y el recha::o... Peor que el aislamiento -concepto q1..•e 

es mas que 1..tn eufemismo utili::ado en lugar de soledad, qLte para las 

practicas modernas suena como demasiado sentimental- es la deficiente 

salLtd mental qL1e de él resulta. El n:odir de este proceso es. 

naturalmente la reclusLón de los ancianos en l.nstituciones. la '='-1:'1.l 

no es siempre Ltn ..-esultado necesario o deseable. sin dud,a alguna. 

pero si un método pr3.ctico mediant!:? el cual se ~lmacena hasta su 

muerte a esta parte de la pobl aci.On. 

Se establece asi un circulo viciosa. 

pierden las esperan::as y los ancianos son desesperantes, tal es, 
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g.senc:ia. la mistica de !a =.nc:ianidad. Es claro que el mundo paga muy 

caro esta visión miope de los que sard6nic:amente se llaman "los .=.ñas 

dorados". (Rosenfelt. Cl.tada R-n Rappoport. 1986}. 

Asi como Rosenfel t señala de ~ lguna manera el hecho de que hasta 

los mismo ancianos llegan a tener actitudes negativas hacia la veJe:. 

los estud1os de Tuc~·.man Lorqe ( 195~) y de A:{elrod y E!.sdarfer 

( 1961) (ambos c:i ta.dos en Mar ti ne::. 1984 l t~mbién muestran que t¿.nto 

jóvenes como ancianos tienen una imagen no muv aqrad::1ble de la 

anci.anidad. A este respecto Senties (1988) menciona que esta noción 

social de veJeZ se reproduce a través de los medios de c:omun1cación 

de la escuela, etc., por lo que se interiori::::a y se enrai::a en el 

nUc:leo familiar. asi como en el propio anc:iano se establece de manera 

convencional de que la edad de eficienc:ia y productividad labor-al son 

los 60 a?;os y se decreta como fin de la vida orod•-tctiva del ser 

humano. Entonces el adulto pasa a ser un vieJo que se siente in•.:itil. 

enfermi=o y decadente y como tal se comporta y automar-gina. y la 

sociedad, por haber dejado de útil lo desecha. 

Lo anterior o::onfirma lo mencionado por Lehr y Fuschner (Citados 

Jimene=. 19901 en cuanto a que o::s la ~-=~itqd predominante de los 

dem.3.s lo q1..te determina la imagen que tiene el anciano de si mismo. 

Cabe mencionar- que la actitud negativa hacia el anciano no solo 

repercute en su auto imagen, sino también en otros aspectos como s1..1 

salud mental, su manera de comportarse con otras personas~ 1:tc.; tal 

y como ya se ha mencionado. 

De acuer-do a Salvc3.re=::a (1988) lc3.S consecuencias del conJUnto de 

prejuicios. estereotipos 'f d isc:r iminaciones que se ap 1 ican a los 

viejos. son compar.ables a l8s de los pr-ejuicios que se sustentan 
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mujeres en función de su La diferencia radl.ca solo en el hecho 

de qL1e los Vl.eJos no poseen ese estado de ra::6n de su nacimiento en 

medio determinado sino que lo adquieren en ra:::6n de la acum1_1lacl.ón 

de cierto nümero de cumpleaños. 

Rosenfelt {citada en Rappoport. 1986) sostiene que aceptamo"S lo:=. 

estereotipos de la veJ<::~ con excesiva facilidad. al ml.smo t2o:;impo que 

tendemos a l.gnorar evidencias igualmente pertinentes que muestran QLte 

las personas de edad pueden beneficiarse con programas educativos. 

desempeñar trab.:ijos ütiles e inclusive go:::ar en alguna medida ~el 

sexo. 

En este apartC1do se abordó el tema de 1 a acti tLcd hacl.a el ancl.ano 

sin haber aclarado el concepto de actitud. dado que se le dedicará 

capitulo completo por Junto la ansiedad la 

institucionali:::aci6n. otro de los temas principales de esta 

inves tigaci6n. 

I.6. Caracterlsti•:as de l1Js a110:.iano3 en Nex.io:o 

Dado ql.1e los suj~tos que participaron la presente 

investiga.ciOn, son ancianos que Vl.Yen en un asl.lo de la C:l.Ltdad de 

Méxic:o. se considera pertinente presentar algunos C:Lta.dros con 1 os 

resultados sinteti::ados de una 1nvestl.gac:i6n a cargo de la S.S.A •• 

denomina.da "Encuesta de las necesidades de los a.nc:ia.nos en Mé~:ico". 

publica.da en 1983. A t in de dar un p.:inorama genera 1 en cua.nt.o a 

vivienda, salud. bienestar. ingresos. familia 

relacionados con los ancianos en México. 

otros '-'spect':Js 



CUADRO 1 

CARACTER I STI CAS GENERALES DE LOS ANC !ANOS 

POBLAC!DN MASCULrNA 

POBLAC!DN FEMENINA 

POBLACION OUE SABE LEEF: Y ESCRl91R 

POBLACION OUE NO SABE NI LEER NI 

POBLACION QUE SABE LEER, PERO NO 

POBLACION QUE NO SABE LEER, PERO 

ANCIANOS OUE VtVEN SOLOS 

ANCIANOS QUE VIVEN CON 

POBLAC!ON JUBILADA 

F'OBLACION QUE TRABAJA 

POBLACION RETIRADA 

ALGUIEN 

POBLAC ION QUE NUNCA HA TRABAJADO 

ESCRIBIR 

ESCRIBIR 

SABE ESCRIBIR 

POBLACION QUE SE MANEJA DE FORMA INDEPENDIENTE 

POPLACIOl'l OUE SE MANEJA EM FORMA SEMI-INDEPENDIENTE 

POBLACION QUE SE t'1ANE:JA EN FORMA DEPENDIENTE 

ACTITUD ANTE EL FUTURO OE SU VI DA 

POS[TIVA 

NEGATIVA 

NEUTRA 

CONDICIONAL 

58.65'l. 

10.:;25% 

27.65% 

3.4Y. 

412l.9'l. 

59.iY. 

s::.95% 

41.12!0% 

4.9/. 

.55% 

5.85% 

94 .15% 

8.G2i!. 

35.95% 

::!4.27% 

-:L.75% 

9t.9r. 

6.6% 

1- SY. 



CONOCIMIENTO DE LOS ASILOS Y ACTITUD DE VIVIR EN ELLOS 

CONOCEN EL ASILO NO CONOCEN EL ASILO 

POSITIVA 

CONDICIONADA 

NEGATIVA 

NEUTRA 

37. 75Y. 

4, 357. 

'56.65'l. 

1.257. 

39,::;y, 

4 .1Y. 

55.~".I: 

1.17. 

De acLterdo a los resultados pr-esentados en el cuadro l'nter-ior se 

puede in fer ir qLte 1 a mayori a de los ancianos vi ve con iami 1 iares. 

tiene alguna OCLtpación, pueden deambular solos por la calle o por la 

e: asa. y es tdn a gusto con lo que hacen. 

En suma se podria decir qLte son 

elementos para sentir que llevan una vida plena. 

que tienen varios 

Por ültimo, dado qLte en el presente tr-abajo participaran personas 

institucionalizadas, cabe mencionar que la actitud que tiene el 

lo que es •_ina institución de esa naturale::a. 

I.7. Conc!U3JOne3 d~l •:apitulo 

En este capitulo se r-evl.saron algunas de las definiciones que se 

han venido dando respecto a 1 a veje::. 1 as cuales toman en cuenta 

muchos aspectos importan tes del enveJ ecimiento: Determinación 

genética. c:i.mbios en el rol social. situación laboral, ac:umulac!.ón de 

determinado nümero de años, manera de sentirse o de actuar de la 
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persona, capacidad de hacer frente al estrés, etc. Cabe mencionar que 

ninguna de el las da una visi6n integral de lo que es la ve Je::, 

Alga parecida "3e encuentra al revisar las teorias del 

envejecimiento, 

¿\spec:ta, ya 

decir. cada 1..ma de ellas se enfoca en determinado 

b1ol09ic:o. social o psicológica, pero ni.ngun.;>. dE< \.tna 

eaplic:aciOn completa del por qué del enveJecimienta. por lo que en la 

presente investigación se propone considerar a la veje;: 

etapa del desarrollo c:aracteri::ada por el resultado de la inter«cción 

de factores bia-ps1c:o-sac:io-culturales tanto pasados como presentes. 

que c:arac:teri::a a las personas de 65 años o mas. 

Se mianciona ta edad de 65 años a mas s6lo por fines prá\c:ticos 

cuanto reali.=ar alguna l.nvestiqaciOn 

pobl.aci6n, por ejemplo: F'Llesto que 

poder del iml. tar 1 a 

afortLtnadamente el 

enveJ ecimiento no da en todos los aspectos de la persona al mismo 

tiempo, sino que se puede presentar en alguno de el los con mayor 

énfasl.s, ya sea en el cuerpo. en la mente o en la relación con el 

mundo exterior. El anciano puede perc:l.bir sus cambios fisl.COS y sin 

embargo seguir Sl.ntiéndose igual que cuando era ;Oven. tanto el 

aspecto mental. como en el social, siempre y cua.ndo el :::in n(1mero de 

pérdidas tanto materiales como sociales, junto con la disminución 

algunas habilidades y capacid:i.des por las que se ve .,.fectado, '/ ciue 

llegan ocasionarle angustia, depresiCn, insomn10, reacciones 

p:i.ranol.des, etc:. : se vean aminoradas por 1 a presencia de infor'maci.ón 

pr'evia del envejecimiento, tal y coma la mencl.on01 S1-:1nner 

(1996), en su libro "Disfrutar la vejez": .3. l ta autoestima '/ la 

conservación de alguna actividad que le per'mita a la persona anc:l.ana 

sentirse U.ti 1 y productiva. Asi como por 1 a protec:ci.ón. respeto, 



interé'S y optl.mismo provenientes de la gente c::ercana ;;\ éll.;.. •TI\..\'/ <!'n 

especial de sus seres queridos. 

F·~r lo anteriormente e::pLcesto :;e concluye que ~! anciano no 

persona a la que solo le quede esperar Junto con st..~ fiO\milia y la 

sociedad. l~ pasívo:1. llegada del fin, sino al ccntrarl.o, debe de 

h"'c:erse Ltna mentali::.ación de la sociedad. qt..ie incluya ~ todo tipo .je 

personas. t3nto Jóvenes cama vi.eJas. para romoer ~ t gL.1nas de l a.s 

ac:tih1de= negat1·.'aS nac:ia el aric:iano '! la ve; e:::: en ;_¡:eneral. !3s 

cuales en ocasiones nacen que se la tenga al anr.:i,;1na en Ltn estado de 

abandono c,;.si total o bien, que se le deJe de b:me,.- c:onsider.aciones. 

·:J peor '3.ún que el mismo anciano se abandone asi mismo. puesto que 

entre los mismos .¿\nc:ianos ti.ende ¿1. predom1n¿1.r esa ai:titud neq.oi.tiva. 

~we los lleva a caer en t.IM estC\do de ansiedad. depresión y ~patia, le 

qw.e reperet.1te s;u bienestar tanto flsico como mental. 

La meta lograr que $e vea ~ la veje::: la época de 

realización, productividad y de consolidación de las habilidades v 

conoc:i.mien1::os 

tiempo. 

que los ancianos han logr-3.do desarrollar con el 
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CAPITULO II 

INSTITUCIONALIZACION 

l II. L Defini ·:ióll 

l<astenbaum (1980) menciona que en la acepción vulgar, la palabra 

institLIC:i.onali::ac:i.6n significa algo feo o negativo, lo que concuerda 

c::on lo citado por Alvar-e:::. (1983) en su "Encuesta de las necesidades 

de los Ancianos en Mé::ic:o" -mencionada en el capitulo anterior--. 

Ciertamente q~e el proceso de la reclusión significa mucho mas 

que el simple hecho de cambiar a una persona de un lugar físico a 

otro, ya que representa un cambio esencial en la vida de las personas 

de edad avan::ada que repercute tanto en desarrollo social. 

pslquico, su salud; ademas de que esta instituc:ionali:::.ac:16n 

significa también adaptación y aJuste a ciertas l"'eglas '/ patrones 

conductL1ales. que nunca antes hablan Jugado un papel imoortante en la 

vida del anciano. a los qLte él debe de adaptarse. lo que h?.ce que ~"" 

insti tu e ion a 1 i:;::aci6n proceso dificil cualquier edad 

(Contreras, 1985: 1-'astenbaum, 198121). 

lll.2 Fa$e:.=: de la institu·:ionali;:acz1ill 

De ac1.1erdo a Contreras (citada en Aguilar, 1C<87), <al proceso 

de institucionali~ación se divide en tres fases: 



l. De Pre - Ingreso, donde <::!e e::per.i.menta con mayor intens.i.dad la 

angustia 'J la ,;,nsiedc>.d ante la novedad de la situaci6n. 

2.. De Ingreso. aqLti SE:? consideran como dec:isl.'.tos los primeros ::: 

meses. donde presentan temores. esper:an::as. 

reafirman o modif.i.can las e::pectativas que se tenian ac?rc:a de 

la vida en la inst1tuc:i6n. aprendiendo '/ adopti".ndo nue-'1C~ :-=~'2':--. 

De Estabili:;:ac:i.On. cL12ndo el :.nciano ha .;;.dcptado 

v:..da de acuerdo a las cond1c1cnes de !a casa - nag 0.r. 

estilo d9 

vP-ndria a s1gnificar la .oidaptac:..ón mils f~wor:tbl.:: '! :::c'lg:'"uEnT.e ·::on !~ 

realidad de QLtl.enes tienen •:¡ue '1ivtr der.tro de Lma inst.!.tr.-1c.iCn. 

e<nbdrgo. par~ lograr ésto, s~ entreme::c:lan Ltni'. serie de fac-i:.ores los 

·::'...tal ss :;on: 

'l) La preparación e información previa al ingreso que reciba el 

.1nc.:.¿i,no mediante fol !etos. vi si tas y/o conversaciones con los 

residentes. 

b} Que su ingreso :;ea "una decisión voluntaria''. 

c) El recibimiento o acog.tda que tenga por parte del pero;;onal sobre 

todo desde el primer dia. 

¡ ! I" .J 

Sheldon (citada en Ramos. 1980) señala que los prob.!.erna<;:. que 

manifiestan las personas de gdad ='l.van:::ada que permanec:.;in •11viendo , .. ,, 

una instituc:.tón, depende más de jeter-minadas 'I inuy particulares 

circunstancl..:\S en c.oi.da caso. tales cama par e;emplo de 12'.s 

características de las personas encargadas de cuidado. de 
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problemáticas especificas de cada persona. de la c:onjunci6n de 

diversas estl.lo de viciad del pasado. i;?tc., que del hecho d'=' ~st:;ir 

viviendo o no dentro de una l.nstituc:ión. 

Al respecto r'\g1..11.rre ( 1977) menciona que el ancl.ano ante !a 

pos.Lbil id ad de estar insti tucianal i::.ado, opone 

determi.n.:i.da. L<?.s motivaciones se c:entr~n en terno a su .?.mor a 13. 

vivienda~ al barrLo. a los ::lmigos y familL~res. d:0ndose en ese ml.smo 

orden de intensidad. ~n primer lLtg!'.r, 13. pr!.nc:J.pal !'".J.::6n ¿\1~';}'7\d~. es 

la propiedad de la casa~ en segundo lugar "el bar-ria". En últi.mo 

lugar qLteda l 3. proximidad de familiares y amigos. 

Todas estas ra::ones son esgrimidas por aquellos partidarios de la 

movi. lid ad. Pero aquel los que viven condiciones 

insatisfactorias optan decididamente por Lln cambio. 

Con fr-ecuencia el transtor-no emp.le::.a :>.ntes de qt.1e el :.nciano 

llegue al nuevo hogar. Algo anda mal~ pt.tes de otr-a maner-:>. no se 

est3.ria mudando de casa. Algo pertt.trbador- ha sucedido o amena=a con 

suceder ( ~'.astenbaum. 198121 l. 

Aún cuando la r-eclusi6n contempla .::orno un r-ecur-so ¿. problemas 

culpable y el anciano :::lbandonado CKatenbaum, 1980: Tobin, 198(21). 

La familia pudo haber estado hacienda todo lo posible dentro de 

r-ecur-sos.. ~ar- ayudar al anciano. :'Tl..=i.s sin embar-go c:sentirse 

culpable. Y el anci.ano pt.tede estar igualmente apenado tanto por 

condiderarse asi mismo como una car-ga, como por- 1 a perspect.iva de 

cambio. Sin embargo las emociones prevalecen (~'.astenbaum. 198©). 
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D~da la actLt1_1d del anc!.ano haCl.3. '2'1 as.1.lo. no es sorprendente 

qL1e el procaso de l;i l.nst1tuc:1onal1;::ac:16n sea asociado ::en '=f«:o::tos 

psicológicos negativos ( Tobin. 1980 l. 

Respecto a las i::ondiciones mentales de las personas r-~clui•:Jas aue 

Goffman (citado Ramos. 198~) <;:;eñala cond.:.cl.ones 

rnortific:adoras del 10. se tiene qt.te. como /a se h<>. señalado. al 

individuo que ingr-=sa a. una institución debe de prescindir d~ 

estilo de vi.da larg.::i.mente eJerc1do par él, por uno qi.te se.a afin a 

nueva candición. 

CualqL1iera que sea su organL:::ac:ión y estabilidad personal~ "'ntes 

de su ingreso, formaba parte de un marco de apoyo más basto que le 

había permitido una particular concepción del yo~ que en cierta forma 

era aceptable para él; asi también contaba conjunto de 

maniobras de"fensl.vas que pod.ia ejercer .a s1..1 libre albedria cara hacer 

frente a los conflictos y fracasos. 

Al ingresar a 1..1na institucl.6n con un yo y con una Vl.nc1..Llacl.On de 

elementos de apoyo que le habían permitido a dicho ya sobrevl.·-11r. 

opera una serie de cambios que tl.enden a despoJarlo s1stemdtica111en'i:e 

de los mecani.smos ~j~r~::.t~doc::; por él mismo y a <Ser s1..1st1tul.dos por 

otros acorde a <;U nueva situación. 

La persona se ve la necesidad de real1::ar dice Goffman 

(op.cit. l. ajustes necesarl.os secundarl.os (tretas. c.an•1encionall.'5mos. 

secretos, ardides .• etc. l que son practl.cas conduscentes a mant~ner 

una distancia protectora con la instl.tucl.ón. 1.,.1na forma. de ~loj.;i.mtentl"J 

par-a el yo. ~n la que siente que conserva todavia el control sobre ;:;1 

mismo. 
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Al respecto. Altman (citado en Ramos. 1980) señala q1.le l:i.s 

personas institucionali::adas. se muestran progresivamente J.:""ritables. 

de hecho Tobin 

insti tuciona 1 i::adas 

Lieberman ( 1976) señal~n que las persona;,; 

autodescri.ben mas hostiles l;;. 

inl:eracc16n ctrZ'I. persona: .o.si mismo. mantienen i.tna e=:casa 

t.nteracc16n y tienden por si mismos a oredominar en el 1,.150 e:1clus1vo 

de deter-minadas :3.reas '/ obJetos. con el cual satisf.:1cen 

vital que la 1nstitucionali::ac:ión no les orovee. 

necesid::td 

A su ve:: Ul lman y ~:rasner ( 1965). han observado qLte: ''Es mLlY 

posible q•_1e la apatia y el retraimiento que constituyen los sin tomas 

más dl.ficiles de la esqLti::ofrenia los pronósticos más 

desfavorables~ resulten del enfrentamiento a que 

paciente para qLte no insista en sus puntos de vista. 

somete al 

leqi timos derechos humanos. e::iste una situación tipic:a. en la 

reducción pronunciada del contacto social normal 'I de la estimulaci6n 

sensorial. Cierto nümero de autores han suouesto que las diferencl.as 

sociales '/ sensoriales implicadas esta si tLtaci6n. forman '-tn 

paralelo la prodLLC:ción de c:ondLtC:tas semejantes psic:o;:is 

observadas en e::per imen tos de pri vac:ión sensor l. al ( Mc:Reyno lds. Acker 

y Osigl}', citados en Corkide. 1979). 

Los correlatos psicológicos que desempeñan un determinado papel :1 

las condiciones fisicas de la dieta. del eJerc:icl.o de las 

condiciones de vida. pueden conducir :i. siml.litLtdes bioqulml.;:as ·..:iu2 

son resultados y no la causa de la hospl.tali::ac:ión (Ketv, citado en 

Corkl.de, 1979). 

Cabe mencionar que el anc:l.ano que l.ngresa por prl.mera ve.;: a uno 

institución puede naturalmente exoerimentar estos aspectos de la vida 
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institL1cional como ataques personales contra de s1.1 in tegr .!.dad. ;_a 

institL1ci6n aunque proporciona parte de let seguridad necesaria oara 

sobrevivir, poniendo muchas cosas fuera del control del ind1vl.duo. 

De hecha, los prime?ros di.as de reclL1s16n son o:=ritu:::as. L;i. an::.ed.:1.d 

que el 3.nciano manifiesta por el abandono de su hogar. asi .::amo 21 

temor de lo que loe aguarda, pueden intensificar pr-oblemas 

-fisicos, psicológicos y sociales. Se e:~perimenta Lln sentido de 

ruptura con la vida que se ha ! levado hasta ese momento, la 

sensac16n de que no hay forma de r-egresar es aguda '/ <'tcer tada 

(l<.astenbaum, 1980). 

Según Zenil (1976), cuesti6n muv discutida es la de saber s1 

bueno que las personas de edad vivan únicamente entre el las. 

Cuando no se pueden bastar a si mismos ni fisica ni económicamente, 

el Unico recurso de los ancianos es el asilo. Raros son los asilos 'I 

pensiones con suficiente servicio sanitario~ de hecho. en mL1chos 

casos se puede hablar sin exageración de un verdadero abandono. 

Una estadistica presentada por el Dr. Pequinot (citado en Zenil. 

1976) establece que entre los ancianos sanos admitidos en un asilo se 

dieron las siguientes cifras: 

8.0/. mueren los primeros ocho dias 

'.28. 7'1. mueren en '= 1 pr imt::c'r 1111:s 

45.S/. los primeros seis 

S4, 4% mueren el primer año 

65.4'l. los primeros dos años 

Dichos resultados muestran que mas de la mitad de los anci21.nos 

muren el primer año de su admisión. Las condiciones de vida en ,:?! 

asilo. tal señalo anteriormente. no son las únicas 
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r-espons¿1.b les, les pueden atribuir el abandona famili3.r. 

segregaci6n SOCl.al. decadencia. demencia. En este punto, es preci:;o 

tener en cuenta que además de los factores mencionados, se ar;ade el 

hecho de que al anciano no se le prepara psl.cológicamente p.:u-a :a 

hospitali=:=i.cián, sino que más bien parecier-a que la famt.l.!.a lo 

íl1arg1na social y afectivamente, como si constituvera una ''carga'' ~ara 

el tos. Cualquier factor que pt.leda llevar a la familia i'. Lom.:..r :¿.. 

decisión de internar .:i.l ,:..nciano. válido o no. r-eoresenti'.n para éste 

el tener que enfrentar nuevas si tuaci.ones se oroduce entonces el 

estrés. que por lo general lo conduce a la m1..1erte. Obviamente 

instituciones que l?;:igen que al 3nc1ano se le prepare. se le 3tienda 

y se le ayude. pueden lograr que pueda ,:..daptarse mas posit.lvamente 3 

ambiente asl como evitar el estrés qL1e la nueva situación impone. 

En el proceso de la instituci.onali;:3cJ.Cm también se operan otros 

factores como son el alivio con respecto a l:.s responsabilidt:ldes 

sociales y económicas. en algunas ocasiones el proceso mediante el 

cual. personas socialmente di5tantes. desarrollan apoyo mutuo y 

i:ontra costumbres comunes (Altman, citado en Ramos. ¡.;.511)¡, 

Según Goff1T1an (cit.ado en Corkide. 1979). ~:~1sten diferer1tes 

formas personales de adaptaci6n en las personas que ingresa.n 

i.nsti t•Jcl.ón: 

E::iste en primer témino la "linea de regresión institucional". 

El sujeto retira su atención aparente de todo CL1anto los 

hechos inmediatamente referidos a c:Lterpo; el si..tJeto 

abstiene de toda participaci.ón activa en la vi.da de relación. 

esta conducta se manifiesta en forma regresiva. 



''Linea intransigente". El sLdeto se enfr-enta -:en la institL1c16n 

en un d<i?liberado desafio y :;e niega ¿i,biertamente a cooperar con 

el persona l. 

"Linea de caloni::ac:!.On". La i.nst1tuci6n significa para el interno 

la totalidad del mundo: se construye una vida relativamen'te 

placentera y estable, con el ma:u.mo de satisfacciones que pueden 

consegul.rse uentro de é-:=ta. 

"Linea de conversión", El interno parece :i.sumir plenamente la 

visión que el personal tiene de él y se empeña en desar-rollar el 

rol del perfecto pupilo. 

IIL4. Filmilia •iel an•:iano in.>titucionali=ado. 

En cuanto a las caracteristicas del medio familiar. L>Jeil (citado 

Motlis. 1985) propone distinguir los siguientes factores: se:-:o. 

edad y estado marital de los padres. estado mental y se:-:o d~ la 

generación Jóven. 

üe acuerdo 

.1.nfluenci~s del paciente -;¡eri3tr-ico :;obre familia ~:~tensa. 

pero no son muchas las re·ferenr.;!.as de la acción inversa. de la 

familia ::;obre el enfermo. 

Motlis (op.cit.) ha llegado a la conclusión de qL1e :;e pueden 

distinguir varias categorías de familias • .::onsider:mdo 

multifacéticas con el paciente geriat.rico. 

r-elac:iones 

El primer gr-upa i;-sta constituido por las familias positivas. En 

estos casos el nücleo familiar funciona normalmente. Y dentro doO? 

seno el anciano. sano o enfermo. encuentra una pos1c16n como en las 
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lej.¡,nos tJ.empos o en los pueblos pf'"imitivas: obt.iiane i.m papel 

destacado de c:onseJero, pos1ción soc~al privilegl.ai.da l'.le 

depositario de L01s tradiciones fa.mi.liares 

intermed1ari.o ~ntre -?1 pasado. desc:onocz.do par.:-. l~<::; ;:::l'•~ne::;; 

>Jener.::ic:iones. Y el futt..wo. 

La e:{ist.encia de 1.in núcleo f:o:1.ml.llar pos1tivo. bien constJ.tuido, 

alc3;n::a su m~;~ima ;n:;igni.tt.td :?n el tratami.ento del PEICiente ger-l.t-ttrico. 

En estos casos el ~quJ.po qert3.trico. con la acepc.ac!.ori de lB t~miliia. 

d>:icid1ra no desarre11gar al enfermo de su entorno fami.lia:1r. ºor al 

o::ontrario si la familia es negativa. el eouipo ger1á\tr1co determi.n::i.rál 

insti tuc1ona ~ i ::ación. 

Sin embargo~ no siempre t.tna faml.li~ bien or-ganJ.::ada constit1...1ye '-In 

fc¡1,ctor pos.Ltl.vo en l-1. sah.1c.l.6n de los problema.s de aalt.id dal "'nc:1ano~ 

y~ que a veces pesan sobre la famili::\ fac.i:ores ec:onómic:os aue ~st:a no 

puede sobrellavar, o bien pr-obl""mas de orden habl.t::i.c:1onal. Lé!. 

familia crece. los hijos se desarrollan, l.is e::igenc.:.cls de 1~ 

c:onvivencia social y t:ul tural van -:ipar-eci.endo c:on ·~lna mayor 01ec~sidad 

de espac:.l.o. ~nt=::-cc"':'s la soluci6n es la instituci.onali:=.a.c:16n dS!l más 

débil. del ~~s fr~gil. 

PGro Junto a estas famili.:i.s. ll,:1.mémosl.:-.s proolemati.c:as. 8:u.sten 

las famili.as que A?llas const1tuven. un problema para el eQuipo 

oeriatric:o. 

Son las fam1li.as qua c1.bandonan a sus PC\dres en las 1nst.1..t•.u::1ones 

y desaparecen. Son los hiJas que -solo van a contr-ol.::1r~ cor.t9!1'0l"'-r'" Y 

c~r.s. ti car para ma 1 • todo ct.1antc el persone! tratan te -61cmore> 

l.nsuficiente. con e~:ceso de trabajo, cor, los enfermos mas dif!.cl.les 

que existen '?n medl.cina- hace por- sus pa.dras. con •J.na preoc:upE1.ci.Cn 



morbosa oor '::!l lcs. con oreguntas sin fin, insulsas. siempre l::>.s 

mismas. =i.temori=:ados por el ~orvenir inmediato y remoto de 

parientes. 

Otro qrui:io lo constitLtven las familias amorf35, "lo conocen 

sufic:ientemente a sus padres como par:i. suministrar datos .:::.n.:?.mr1és-:.1c-::is 

que a.·1uden al tr.:it~mient.oo sus visitas ocurren de ·1e;: i:n cuando. más 

lejanas que ~et'"Citnas: ,,e ':i.8nen medios sufiecientes para tr::i.erles 

ropas adecuadas. o compr.::1r un medicamento de e:~cepc1ón~ par.C\ las 

fiestas nac1ona 1 es r-eliq1osas deJan de porque tienen 

c:ompor-misos scciales y• por supuesto. llevan al paciente a casar 

las veladas en su ambi~nte familiar !li le traen un r"'egalo. 

muestra de car-iño. ;ate. 

Otras veces el equipo geri_:,trico descubre la familia 

sentimientos de vergL1enza. de culpabilidad o negligencia. 

Generalmente son estos familiares los que e~:ageran la frecuencia 

de sus visitas al enfermo, a veces perturbando al equipo geriatrico y 

su tra tam ien to. 

E::isten :=aso:. i=-n lc.s C'...\:'.leo::: o;iol oadre. 1:1eneralmente, abandona a l::\ 

familia. cu;i.ndo los hijos -3.Ún son oequeños. Después de muchos a1~0~ 

sin ninguna el ase de contactos. e 1 padr-e .• transformado en • . .tr"l a 

piltri'.\fa humana, toma cont.:icto son la fam!.li21 personalmente o por 

intermedio de la colectivid;i.d. entonces aflol"'a la 1engan;:21 o el 

desquite de la familia. 121 Que se nieg3. a r-.:.-conoc:?r-!!::' ~ ~ ""''udar-:o 

(Motlis. 1985). 

Como 

del 

ha deJado -?ntrever en c::ci.pitulos 3.nterior-es. !21 solecad 

puede tener repercusiones tanto en su salL1d fi:;;1c3 cama 

mental, dentro de est3. última se cueden cons1derar "' la. depre;;i6n '/ 3 



tz.. z..ns~ed;.d. t:omc 3lqunas de l:;.s :.i-i:--ic::i;:ales. :'\l respecto Cutrona ., 

~Jonei:: cc.:.J:ados e1- •ttll::.ns. 1990) mencionan qL1e la soledad no 

·:::m el mero hecho de unirse o estar ~n Ltn ~rLtpo. ~ino QLLe hat qi..te 

considerar también la c.?.lidad de las relaciones. Aunque el 'lúmero de 

relaciones in"ter-oersonales que t.iene r.1na persond. tiene un tmo.?.C':O 

deter-mi.nado sobr-e la ;;oledad. la calidad de dichas relaciones tiene 

por lo menos igual sino es que más impacto sob:--e la soledad. 

Obvt.amen te que 1 as re l ac::iones •.n teroersona les son de los 

citados .:?n Mulli.ns. 1990). En la veJe::: la lim1t:1.c:ión de l:'\S 

la familia y los amigos es 

deplecibn de las relaciones e::istentes 

consecuencia de la 

la reducción de 

oportunidades para desar-r-o 11 ar nuevas r-elac:iones. 

Por otra parte Peplau y Perlman (citados en Mullins. 1990) h.:in 

=•-tgerido q•-te el camino .nás obvio y sat.istactor.io p3ra aliviar la 

soledad es mejorar las relac:ion<?s soc:.iales. De ac:L1er-do a e'3tos 

autores. el hec:ho de que el hijo este alli. lo que oarece 

importante para el anciano sino más bien que éste perci.ba la calidad 

de la relación. 

que el nümero y estabilide1d de las r-~l.?.ciones c:on la fami!i.:\ '! 

.amigos. pueden los efec:tos indeseables de ,, 
inst.i tuciona 1 i::3c:i6n. a reas como satisfac:c:ión la vida. 

deterl.oro psicológico agl.tac:ión. 

De hecho. au tares Bit:::an (1990), MLdlins (1990). Brody 

(199121). Brubaker { 1987) señalan la necesidad de promover el 
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:acercamiento ae 11). fi\milia hacia el anciano mediante proqr~mas que 

den información Cttil para -=llo. 

!IL5. 8re•'€' t>1•-~queJo de 1.a i1i:stitucionali::ación en Nésico 

De 3.CUerdo a Gon:::J\le:: (19881 el :1.silo de ancianos. instituc16n 

:\ñeja y tradicional presenta Ltna ser.t.e de deficienci-3s técnicas. de 

persona y de recursos~ qLte han desprestigiado =:;u objetivo y 

función. P.;i.ra él.• los asilo deben de cantar profesionales 

entr1;?nadt:is en el maneJo y CLtidado de los ancianos. asi :n1smo tamoJ.én 

deben de contar los componentes ::ldecuadas. tales 

instalac:1ones '/ servicios cara su salud fisica v mental. 

En Mé::1ca~ desde 1978 se ha ini<::1ado Ltna corriente gerontológica 

que actualmente se encuentra en plena evolución '/ qL1e tJ.Eme como 

>?lementos l°"'s Sl']IJ1"!nt<.:?<z i.r.~t:..tu.L:..i.ones: 

El Instituto Nacional de la Senactud i INSENl Organismo 

descentrali::i\do con programas variados de investigación. atenr:!.ón '/ 

promoción de bienestar económico v social (centros ·je dia. clubes. 

tarJetas de descLlento. 5erv1c1as Jurid.i.cos. asilas. etc. J 

~) Centros de dia. Lugar en donde se brinda a tenc16n a los 

e:1nc1anos. serv.i.cio médico, odontológico. traba.Jo >:oc.i..:i.1 ~ oioovo 

ps1col601co y actividades soc1oc:Ltlturales. 

bl Clubes de ta tercera edad. Lugares en donde se desarrollan 

fundamentalmente program=ts de terapia ocLtPac1onal • 

• 
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el Centros culturales. En donde se dan taller-es de 

:i.c:tividades manuales CLLrsos de idiomas. historia. música ~, 

arte. 

d) Programas de .:-apac:J..tac16n para sus propios 2mpleados end1·1er-.o.QS 

campos de la gerontoloqL3.. 

De acuerdo a Luna ( 1988) el INSEN se crea el :'.:2 de l\gosto de 

1979. por decreto presidenc:i~l. La ra::On princ:ioal que inspir6 la 

c:reaci.ón del IMSEM. fL1é la de proteger a una de las clases. que he.sta 

la fecha. hablasido maroinada casi =n su totaliditd. 

En el IMSEN se enc:Ltentran afiliadas 700.0'10 personas en 1:.oda la 

república (OLlijano.1988). 

El Sistema Nacional para el Desarrolla de la Familia (DIFl. A 

través de su dirección de asistencia social encarga de programas 

de apoyo y educaciOn. tiene a su cargo CLtatro grrmdes asilos en la 

Ciudad de Mé:<ico y otros en los E>stados (Gon::.ále::. 1988). 

Este sistema cuenta con unidades denominadas casas hoqar ¡:ara 

ancianos y desarrolla programas que intentan adaatar al individ1.10 a 

su medio ambiente. meJorar su salud fisica y mental e incrementar 

sociali::aciOn. Estas casas hogar estan destinadas a anc:i.='l.nos que 

pueden estar dentro de 1.tn núcleo Tamii.Lc\r uer-o r:-:::::..=en +.::imt11!?n 

durante el. horario dl.Urno, a personas 01.v:! vt.•.1en ci:in sus famili.=-.res. 

El propio i:;1stema nacional ;Jara el desarr-ol lo integr-al de 13 

familia ha organi::.ado multiples maner:i.s de asl.sten:::ia <:oc:i~l par-a 

:::apc:\c:it.ar'" personal multidisciplinario en la atenci6n de las .?.ncianos 

ha desarrollado actividades de 1nvestigac16n sobre oert i les 

bi.olóqicos ¡ psicol6ai..cos de las personas de edad avan:::i.da, tanto las 

de poblaci.6n cautiva como de la poblac16n 3bierta (OuiJano. 1988). 
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La .Junta oje As.ist::enc.t:3. Privada. Coordina las acciones de més d'? 

le'0 asilos de en todo el cais. const.ituven el recurso l"\umano 

que .nas se he;. dedicado a los vie1os. La mayori:1. de las institL1c1ones 

son de benef i-:en".:ia '! los anc:l.3nos indigentes y des~mparc.dos de 

1~ familia (Gon=dli?::. 1988). 

[ I !. e,.. Perfil del an•:lan1.1 111.:titu·:ionali:ado 

En 1 a investigación denominada "El perfil del :i.nciano 

Lnstitucionci.li::ado", la cual se reali::6 tanto en la casa "Arturo 

Mundet" como en la casa "VJ.cente Garcia Torres" ¡ fué !""Eport3da 

Contreras ( 1985) en el Tercer Seminario de Asistencia Social al 

Anciano, cargo del DIF. enc:ontrO ·':4Lie l~s oersonas 

instituc:ionali;:adas tienen las siguientes c:aracteristic:1.s: 

Caracteristic:as soc:.la - ec:anóm.lc:as. Las residentes de la5 

hogar, presentan una media de edad de 78 años: la mayori.:i. de ~l los 

cursaron tan solo del primero al cuarto año de primar.la. y menos del 

1~% inic:.ló la formación secundaria: El estado c1vtl nr~~~~ln~n~~ e~ 

el del sal tero '/ ·.11udo: el antecedente laboral se encuentra <:.>ntre 1 as 

s1gu1entes oc:upac1ones: servicio doméstico. costurera. ~mpl<::?3do r:1e 

cocina. vendedor '/ .;i.ma de c.:1sa. 

El tioo de relación que generó el ingreso 3. la casa hogar fue: 

<:\) r~r:h."'::o foi.mt.l!.31'". bl f3.lta di= recursos. e:' problem:i.s familiares 

d) carencia de fdm.ll.la. 

r:abe mencionar que aquel los ancianos que fueron rechazados oor su 

familia. no manifestar~n interes por real.t.::ar i::ontac:to alguno r:-::in 

al la. 
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Los residentes prefieren tener pocas amistades fuera de la casa 

hogar. di.chas ~m1stades ·Jen-:ral1nente sLts pr""opl.as responsables: 

lc.s visitas'/ activi.dc.des r:¡Lte real1:an can ellos son aoco frecuen'tes. 

rnteres~s Scct~'lle>s. El resu1 tado de la lnvestiqaci6n en rel::..c1Cn 

con los tntereses soci.ales de los ..-esidentes muestr.:1s lo sigLlien+:e~ 

L.as in ter re la e iones qu~ tienen con s1..1s campañert:is de 1 a casa hcq.o. r, 

esca<;.':l.S. consJ.der-ando el los q1..1e el nUmero de :!migas con q1..1e 

c•.1entan es <:ntre •4tno y seis como ma:~l.ma. 1ncl1n:?.ndose oor el mi:;mo 

afecto. 

Un problema que se presenta efecto de la 

institucional i:::ación refiere a la deficiente relación que 

establece entre el residente y el personal de asi.st'=!nc.i.¿:i.. A pes.:i.r de 

las <:!sfuer=os real i ::.ad os por la insti tuc:i6n el sentido de 

propic:iar la motivac:i6n del personal hac:ia el trato con las 

a sis ti das~ muestran los residen tes :i.c:ti tt..ldes de poca ac:ep tac:i6n. 

Intereses Personales. Se observó en la investigación que mas del 

51ll7. reali:::an alguna ac:tivi.dad solamente por d.t.=traerse. mant:~nP.r<;P 

ocupados o parque les gusta v no can el propósito fundamenta 1 -:le 

sentirse individuos ütiles '/ prodt..1cti.vos. 

F'or lo ~ue toc:a a las actividades intelec:tuales. apro:amadcmente 

la mitad de la poblac:i6n maniTiesta tener interes oor :O\prender algo 

De la m1.,;ma m::i.nera. m.is je l.a .nite1d de ios residentes estan 

dispuestos a enseñar alguna actLvidad ·a sus .-:ampañeros. 

Indice de movilidad. El indice •je movilidad contempla tadaE 

aquellas activl.dades de aL1toc:u1dada que puede desarroll::i;r la p'.':'rson::-. 

de edad avan=ada, tales como la higiene :• el ::i.liño personal. también 

incluyen las aosibl.lidadRs de deambulac:!.bn del indivJ.dL10. 
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Se obsi=rva ~ue los 3.MC:l.anos de l~ cas.;. hogar donde .o:;e aplican 

i'rogramas prevsint!.vos de fisioterapia que c:omprend~n la r~ac.t1vación 

Tisic:a del individuo. los ancianos prgsen1;an m.;iyor movil.1dad. 

1 ZI. 7 

En el presente cC1pitulo ;:;e definJ.6 la .institt.t~ionali::E1.c.ión c.:irno 

'~In proceso Que va. 1n§..s allá del simple het:!io d'? c~mbi.:.r de residencia.. 

pL1esto que h~Y Que considerar todo lo q1..\e ccnl lev:... dicho cambio en 

los difer~ntes aspec:":os de la vida del anciano. S'S Oecir que~ o01L111ac:10 

a todo el tipc de pérdidas tanto fisl.cas. -económicas. pSJ.C:Ológic~s y 

sociales q•Je se sufren en ~l transcurso del enveJec:i.miento. se da un 

cambio total de t?-stilo de vida que rec:¡u.iere de una adaptación Que 

resulta inuy dificil para el "'nciano. puesto que de ci.erta maner-¿i.,. 

dicho cambl.O lo despersonali::i., ya que lo .:\leJa de casi. todas St.ts 

cosas y personas que para. él son de singular i.mport:ancia: y por otra~ 

esta el tener tfL.1e aceptar un reglamento, qi..1e l~ may<:iri::.. de 101$ veces 

es aJeno a sus gustos ylo necesl..dades, como c:.1.umdo !:óe tiene que comer 

o dormir mt.LY temprano~ sin tener realmente tie.mbr~ o =-L\eño. o C<..l~ndo 

se le lim::.":::~ t:!l h'=>rario de visitas .. que de por si. ~on ~'$ca=-as o casl. 

nu l ,:1s.. ouedi!ndo el ::i.nci.1'\no ~bandonado, rodeeido de per=onas 

desconoci.d.;is, l~s que qensir<-"lmente ;;e t:omporta. 11.pátic:o 

retraldo: ~, con una gran C<Olrga de ~nsi.edad y depresl.6n. e:cacerbadas 

por todo lo :O\nterior, puesto <:Jue- c.:arece hasta del rna.s ~l~menteii 

factor de alivl.o, como lo pt.1d1eran ser -el apoyo saci.a! o O;?l poder 

sentirse útil y/o necesar"l.O. 1-.a ClUe e.. su ve:. trae coma t:on;:;ecuencl.~ 



e 1 aceler'=-mi.en to de muchas en fermed3des. de hecho el ó5. 47. de 1 os 

~nc:J.dnos~ mueren en los primeros dos años de su "'1dmisi6n. 

Cdbe mencionar que dicho c:amb10 podria ser más ! levadero el 

a-nc:iano f1..1era preoar:i.do a.ntes de ingresar al asilo. 1=s decir, qLle 

f:1miliari::ara con el :novimiento propio de la instituc:i6n a la oue 

fuerei. a ingresar, asi como con el oersonal y futuros cornpañertJs~ paroi. 

que can el paso do:l tiemoo. 5e P'-Ldieran ver asi mismos como per-:;onas 

capaces de Ltni r sus c:onocimien to y /o habi. lid ades, pc.ra la real i ::aci6n 

de !\c:tiv1dades qLte los hicieran sentirse útiles y al mismo tiempo con 

mayor autoestima y menor nivel de ansiedad y depresión. 

Por ültimo, ei.unque los efectos de la inst1tucionali::aciOn sobre 

la familia del , ha.n sido poco es':udiadas. ::;e reconoce la 

impor'"tancia de motivar tanto a familiares como a t?.migos oar3 que 

brinden apoyo emoc1onal al anciano instituciona.l1::ado. a traves del 

incremento la frecLtencia ·;/o calidad de sus interacciones con 

famili3.res ancianos. para asi ?..minorar 

t:ales efectos. 

13 medida de lo posiole. 



CAPITULO Ill 

ACTITUD 

ZV.1 Definición 

Gordon Al lport (citado en Lert:linger, 1979) propuso la siguiente 

definici6n para el término de actitud: 

"Es un estada mental y neuronal de dispos1ci6n organi:ado a 

través de la experi.encia. que ejer-ce Llna influencia dintlmica o 

directi.va sobr-e la respuesta del individuo hacia todos los objetos y 

sitL1ac1anes con las cuales se relaciona", 

Por su parte l".rec:h. Crutchfield 

Lerbinger, 1979) proponen la siguiente: 

B:;i.llachey {citados 

" .•• actitudes (son) .sistemas duraderos de evaluaciones positivas 

o neaativas. sentimientos emocionales. t tendencias de acc16n en pr-o 

o en centra de obJetos sociales." 

De acuerdo a Lerbinger (1979), estas det1nic1ones 

ayudar a comprender mej ar 1 a natura le::a de 1 as actitudes, 

de el las examinamos principales atributos: 

pueden 

travies 

1. La.s .J.ct1tudei; se relaci.onan a una persona con las obJetos y 

forman a travé~ del contacto de la persona con su ambiente. 

Asi puei;, podemos moldear actitud y, baJ o ciertas 
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3. 

condicl.ones. podemos c~.mbie.rla. TambJ.én podemos l.nferir c1...1e los 

procesos per-::eptuales -la forma en que vemos el mL1ndo e'~ter!.<:Jr

son importantes "!n 13. !:lrtmer..;1. et::.pa de lól farm~.-::i.-=:n ~e 1.?.s 

act.i. tudes. 

L:i.s actitL1des son 1..1n estado mils a menos dLirable de 

dl.sponibil i.dad. 

Crutchf ield 

La segLtnda defint.c.!.6n de actitudes de ~.rech. 

Ballachey. destaca particular esta 

caracteristica. Las actitudes un es t.:tdo momentaneo de I 

organtsmo. como t:~mpoco s<Jn absolu'!::i.s. 'fi.J.:.s .:i ¡:er1n..3.nen:-?s; má .. 

bien las actitLtdes oscil:>.n entre dos e::tremas. Una de nuest.ras 

taresas es aprender cuán volátiles o estables son las diferentes 

actitudes. ya que de esta manera sabremos lo dificil que es 

nuestra tarea y si es posible la persuasión. 

Las actitudes tienen propiedades de di.recci6n. grado e 

intensidad. Estas de caract.eristica. las 

dimensiones que trata de medir una encuesta de opLni.ón. La 

dirección nos dice si la persona esta a f<?.Yor o 

alga. si se inclina favorable o desfavorablemente. 

contra de 

le guc:;-ca l'J 

le disgusta algo. La definiciOn de Al lport se refier~ a esta 

din.§lmica o di.recti.v.=i. sobre l.a resp1..1esta del 1ndividua. 

Ademas de medir la direcci6n general de la actitud. debemos 

afirmar las v.=i.riat:1ones en el grado. Las prO?gunt_'\s que lndag:ln 

de persona 

desfavorablemente hacia algo. mi.den 

favaorable, poco f.=i.vorable. 5~ - 50. 

desfavorable? 

inclina favorable 

el grado. .:.Es 

poco desfavorable. muy 
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La .!.ntensidad mide el grado de c.onv.t.cc.t.On con el que una 

persona so-; tiene •.m.;1. actl.tLtd. La relacl.On entre J.nten;;l.d¿;d •1 

grado es bast."'nte •?strecha, ya que mientras más e::trema ;;e.;1. una 

opinión en cualaui.2r direccion. mayar :;era el sentimiento :!e :a 

persona. 

Cuanda Al lport (citado en Lerbinger. 1979) se nn'ier-e .;1. ·.1n:a 

téi-minos de estado de disposición m<:nt.al .3.ctitud 

neui-onal. iinpl ica que la intensidad tiene !Jases tanto 

•is1ol6g1cas como fenomenológ!.cas. F'•Jeden usar~e indicJ.os tales 

r.:omo la respuesta galv§.nJ.ca de la piel (F:GP), medJ.das 

cardiov.:i.scular-es. tales como ta frecuencia car-diaca ·1 cambios en 

el di.3.metro de la pupila. 

Las acti tL1des organi=an y varian ~m su ·~rada de 

organi=ación. muchos significados dl. ferentes le han sido 

asignados a la afirmación de Allport. con respecto a que •.1na 

actitud se organi:::a a través de la e:q::ier-iencia. La preocupación 

consiste en ciue tan ampl l.a o estrecha es la persoeo::tl.va que toma 

un individuoo cuanto de estructur-a cognoscitiva se aplic3. a 

un obJeto o si.tuac.t.6n cuiln consistentes todas las 

re! aciones. 

La otra forma importante par-a tratar- la organ1:ac:10n de las 

~cti tudes dividiendo la actitud tres i::omr:ionentes: el 

cognoscitivo. el afectivo y el -::onat1va -i::omportamental- (Mc:Guire. 

citado en Lerbinqer. 197Q; 8our-ne. 1979; Davidoff. 1980). 

De acuer-do a l..er-binger ( 1979 l el componente ·=ognascl. tivo 

refl.ere a cCmo se percibe -=l obJeto actitLtdinal: cu°"' les las 

creencl.as. información o i:?stereotioos sobre el objeto. Al ~::Plicar 



este component~ Osvidoff (198(J) menciona que tipicamente. 1:1 gente 

conserva 1..1nas cuan tas cos.i!.s luego se lan::a a fcl"'m•..tlar ideas 

generales. Las generali:::aciones e~:aqeradamE>nte simplistas '! rLgc..d·3.S 

que :lbarcan a un qr:,tn n•:tmero de personas o ::t Lln grupo d<:::? ell:1s. Eie 

11 =tman estereotipos. ~unqLte la palabra "estereotipo'' ti-=ne 

connotaciones negatl.vasma. estas aenerali:::aciones 

nocivas. =>irven par3. ordenar y condens.;i.r da tos 

:::omplicados. para que la gente oueca o:><ctua.r 1.nteliqente '' riciottmente. 

Los estereotipos ~en negativos o destrL11:tivos pr.:.ncipalmente c:•.tan<Jo 

olvidamos que se basan en mw?stras pequeñas de una woblación 

que con frecuencia son tnJustos cuando se aplican aL1tomc;ticarnente :1 

otros suJetos de la misma poblcici6n (Davidoff. 1980). 

El componente afectivo. de acuerdo a Lerbinqer ( 1979). se refiere 

a los sentimientos o emociones de •.tn individuo con respecto al obJeto 

:1ctJ.tudinal. L3.s medidas de dirección e inL.ensidad son relevantes ~n 

este caso. 

El componente 3.fectivo. de acL1erdo con Lerbinger l 1979). 

refiere a los sentimJ.entos o emociones de •..tn individLIO con resoec:to 

al objeto actitudinal. Las medidas de de direcci6n e intensidad son 

r<?levantes en este caso. 

El componente conativo es la :1ccJ.6n o dimensión conductual de la 

-=i.ctitud. La definición de Krech, CrLttc:hfield y Ball::1chey se r-efiere 

especificamente ::>. las "'tendenci.:i.s de :1cción en pro o en contr:?.". 

Seg Un Lerbinger ¡ 1979) l ::>. forma mas confiable de medir S'S tE' 

componente actitudinal seria observar el comportamiento i:te 

persona.. pero la forma mas usual es administrar un instrL1mento de 

papel )' 1.3.p.t.::: sobre como dice la persona que ~ctL1aria en presencia. de 
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un obJeto o situac16n dada. Referente al aspecto de la medic:i6n de 

las actitudes Edwards (citado en CLteli. 1989) menciona que éstas 

métodos -.:;e desarrol tan a partir del punto de vista psicofisico. 

Intentan determinar el gr~do de actitud (solo en su aspecto afec'f:.l.'l"Ol 

que un suJeto verbali;:a ~cerca de una serie de afirmaciones a favor 

o ~n contra de un •::>bJeto psicológico. Su fin¿i.l1dad es c:uantific.:i.r 

qué tan favorable o desfavorable es la ac:tLtL1d de un individuo con 

respecto a algo. por medio de local i.:: ~r s;u o pin ién o e:q'.lres t6n verba 1 

a lo l:irgo de 1.1n continuo psic:ológic:o previamente determinado por un 

grupo de jueces. al que se le asignaron valores númeric:os. 

De ~cuerdo a Cuel i ( 1989 l hav diversos métodos escalares (nombre 

qeu da a las pruebas construidas para este propósito): algunos son 

•neJores que otros, per-o~ en general. todos adolecen de los siguientes 

defectos: Al hacer uso del lenguaJe. se corre el riesgo de que no se 

entiendan para todos igual.: r;:uando se usa •.in gn.1po de Jueces para 

calificar, SLts juicios se ven infl1...11dos por sus actitudes (aún cuando 

las instrucciones especificas les .=1.dviertan qt..1e no deben de evaluur 

de acuerdo actitud. de acuerdo el grado .je 

favorabl. l J.dad o de:; fa.vord.bi lid.ad r<?pn:~::cnt:u~o por <:~d::o ~f i. rm.;u:16n l: 

son :métodos muy laboriosos oje elaborar: tienen todos los defec~os qLte 

puede tener -=ualqt..11er prueba psicol6g1ca pt..1eden dar resouestas 

falsas. se puede responder de acuerdo con la dese~b1lidad social del 

contenido de la afirmac:i6n-: las r-esouestas se pt.1eden ver 1nflt..1idas 

por las normas cultura les del gr1...1po dado, o por la presión ael 

grupo. y asi. en realidad. no representar la actitt..td propia Siilo la 

del grupo; por último, se prl?sent.a 1'!1 problema de QLte. de la 

expresión verbal de una actitud a la ac:tuac:i6n de lo e:~pr5!sado. hay 



un gran camino por recor-rer. lleno de vicisitudes~ que p•.1ede afectar 

las respuestas del ;;ujeto. 

IV. él •:ambit.1 .Je actitud mediado p\)f" el •:ambic> de ooin1ó1l 

Hovland. Janis y Kelly (citados en Javiedes. 1991) sostienen ciue 

de las principales formas en que 1..1na comunicación persuasiva hace 

-=::urgir un cambio de actitud 

opinión relacionada. 

través de la producción de 1.1n cambia 

De acuerdo Javiedes ( 1991 J las "ooiniones" describen 

interpretaciones, e>:pec:tativas y evaluaciones de cur-sos de acción 

alternativos. Operacional mente hablando. 1 as opiniones 

"respuestas" verbales que el individuo proporciona al r-esponder a 

~J.tuaciones estimulo en que s1..1rge la pregunta. 

Hay necesidad de difer-enciar entre "opinión", "t-.echo" y actitud. 

Tanto los "hechos" como las "opiniones" representan "respuestas" ~ 

"preguntas". Si ;:¡ensamos continuo. en uno de sus e::tremos 

encontramos declaraciones que consideradas "hechos 

incontrovertibles": en este punto es dific:il hc:1cer 1..ma distinc:i.6n 

nitida entr-e "hecho 'I opinión", Sin embargo. en el e:: tremo apuesto 

tenemos declaraciones que son asunto tipi.c:o de opi.ni.on. ai.ficiles ae 

11er1fi.car: estas son las oue 1nteresdn a la c::::imunicac16n persuas11a: 

no pueden ser resue 1 t:3.S observación directa y sus conclusiones 

representan d 1 ferenci.as de opiniones. 

Tanto opinión como actitud se ref.1.eren a respuestas imclicitas: 

variables 1nterven1entes estrechamente relacionadas. El término 

opi.n:i.Cn se usa p¿:¡ra designar un grupo amplio de anticipaciones 'I 
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expec:tativas; mientras que ac:tib.td 

respuestas implicitas de aproximación o evl.taciOn hacia un ~bJeto 

dado, persona. grupo o simbolo. Asi, una diferencia entre opinl.6n l 

a.e ti tud 

impLI 1 Sl.6n. 

qu~ ~s ta.<S poseen "impu 1 so". ':.t.enen v¿.lor >je 

Otra diferenc:ier. es el orado en que pueden verbali;:arse. !a:5 

opLnJ.ones san verbales en tanta que •..1na actitud puede est:ar medJ.ada. 

por procesos no •1er!Ja les. En consecuenc:l.a, hay Ltn al to grado de 

interac:ciOn entre 001ni6n y :.c:tJ.tud. 

El supuesto bd.sl.c:o que muc:has actl. tudes es tan ,nedl.l'ldas 

creencias, expectativas y juicios (op1niones). par tanto, •..tna :le las 

formas en que la comunl.cac:i6n provoc:a cambio en las actitL1des es a 

través del cambia tales respuestas verbales. 

Cuando Hov land ( c:i tado en Jav ledes. 1991) plan ti=a que las 

opiniones son ''respuestas" que el Lndividuo se puede expresar a si 

lengua.Je interno: se distinguen ,:1.si de las resp1.1est.:.s 

verbales abiertas~ que son "respuestas" que expresan a otros C:L\ando 

la pregunta va acompañad.a de estimulas adicionales que demandan o 

instigan l 3. verba 1 i ;::i.ci6n de 1 a "respLtesta". Se es cera que .:.mbas -1 a 

respuesta abierta 'I 1 a no e~{presada- se:i.n idéntJ.C¿\S a menos que ha va 

presJ.ones que lo Lmpidan. Lo QLte interesa destac::i.r .:.qui -:-s que el 

término opinión se restr-inge a las r-espuestas verbales implicit~s por 

ser éstas mas c:ons1stentes ya que no estan suJet;:..s a pres.ton~2s 

e:<ternas. Más aún. las respuestas implic1tas \lo privado) afect:i.n 

las decisiones del individL10, sus evaluaciones y :.cc:iones s1empr-e que 

las restric:c:1ones coacc1ones :-:: tern~s es ten ausent.es. En 
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-::onsecuencta. el cambto de opinl.ón ::e refiere al cambl.o ~n -:!Sta:: 

respuestas l.molicitas (Javiedes. 1991). 

Ho:ivl.:i.nd :1 r:ols. (Cl.tados en Javiedes. 1991}, asumen qL1a la:. 

opl.nl.ones. como otr-~ hábito más, persistirit hasta que el individLtO 

-?nfrente una nuev~ e;:per1encl.a de aorend1::aJe. La e::posic16n a L1nc1 

comun1cac16n oersuas1va contitLlye esta nueva e:{per1enc1a en la C!..tal 

se adciui>Ere un ti~!\bito '.'erbal el indivl.duo prefl.ere ahora la 

nueva respuesta, la suger1da par la comunicaci.ón. que la =.osts-nl.d~ 

previament~. '.:!!:! las 7::o.c":ores 

responsables de este cambio y su operacl.ón, de tal forma que llegan 3 

provccar el reempla::o de la respuesta. 

Un elemento clave en la situación persuasiva es la "opinión 

recomendad~" que presenta la comunicación. La comunicaci6n 

persuasiva es un estimt..tlo compL1esto qLte pr-ovoca Ltna pregunta ., 

sugiere una nueva respuesta; la camunic3c16n "':iene entonc~s 

contener las palabras adecuadas que operen coma un estimLtlo efecti.-o 

para inquirir y al mismo tiempo la conclusión qLte establece l.:\ 

respuesta especifica. Aün y c::uanda esto ú 1 timo no se presente 

explicitamente, las declaraciones verbales indirectas d~ben operar 

impllcitamentc ::on ~! "11~ma pr<:ip6sito. Si no se logra oue la 

comunic:=i.ción contenga estos dos componentes -pregunta y respuest=-., 

sea implicita o e:{olicl.tamente- no será c::apa:: de indt..1cl.r una nueva 

ooini6n. 

Se asume aue cL1.:-.ndc el 1ndivid1.10 se e::pcne a una opinl.6n CIL•e <;:e 

recomienda~ r-eaccionara dos respuestas diferentes: or l.,11.:=ro. 

pensar en su propia r~spuesta a la pregunta (opinión ortginal l, 

respuesta resultante de sus hi<bitos verbales establecidos; y segundo. 
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pensar 1 :a res pues ta que sugiere el comunicador. Es te es el efecto 

principal que tiene que lograr la comunicación persuasiva~ que el 

l.ndividuo considere tanto su posición original como la nueva. Pero 

esto no es sufi.ciente cara conducir el cambio de opinión. 

LF.1. memori::::ac16n '! la practica, que pueden ser "tan imoort:ar.t.;;.·;; 

llevan ¡:¡ar si :nismo 

--:"=Jntinqent.e J.os incentivos. Los Zin~umentos o ,...~::one-s •-=!'-l~ 

son base importante para l.3 :ic:eptac:.:.-::n; ig1.1almente los l.Mcentivas oue 

l.nvolucrari la :i.r.t..:.cipaci.ón de r"ec:omoensas o castigos motivan 3.l 

individuo a recha::ar o aceptar una nueva opinión" 

Así. ademas de presentar 21 estimulo lo estim1.1los) que evoquen la 

oplnl.ón e:n.stente en el receptor r-especto al tema :;in cuest::..ón. la 

comunicación oers1.1asiva provoca el aprendi::aJe de la nueva op1n1ón a 

tr§.ves de los argumentos y recomendac1ones que presenta. i-lov l and, 

Janis y KellY (citados en Javiedes, 1991) argumentan que sn tanta el 

receptor a tiende y comprende e 1 con tenido de 1 mensa1e, reC.l te l.~ 

nueva opi.ni.6n. fortaleciéndose la conexión asociativa entre el 

estimulo que provee la comun1cación "/ la nueva :--espuesta (nueva 

posición). Pero el cambia de opinión :d go mi§lo;:; qLte e 1 

establecimiento de esta conexi_ón '/ª q1.1e tiene que s1..1plant=J.r a l~' 

anteri.or i::on Jerarquia. de hábitos del individuo. En ·=st.e _punta. 

resalta la lmcortancia del papel de los incentivos 135 asp'°'ct:.os 

relacionados con la reducción de la tensian que contiene el mens••Je 

como mecan.lsmo de r-efar::amien to ~n consecuenc13 

condiciones para la aceptación de la n1.1eva op.lnión. 



Se puede plantear que hay tres clases de ~stimulas que pueoen 

presentarse en la si tuac.i6n de comunicacl.6n que son de 

produc.ir c:arnbi.os: 1) el conjunto de estimLtlos relacl.onados 13.s 

carac'.:eristicas observables de la fuente de la comunic~C:l.ón: :¡ -;;-! 

escenario en el c:Li¿:il se e~:pone al i.ndivJ.duo a la comunicación. lo 

incluye la forma en QLte otr.;:is personas resoonden a la pre-=entaci.ón: 

::) la inc:1Ltsl.6n de elementos r-elevantes en el conten110. ~s .-:iecir. 

el género de argumentos ~· apela e iones. El é:<ito o no de estcs 

1nc:ent:.1vos depender3. t:::i.nbién de las disposiciones 1ndividLtale<:.: 

C':lm1_1n1c::1.c16n ¿fec:ti.va es c1.qL1ella en qL1e los diferentes estim1_1los 

empleados se .:.>.d=ptan a las habilidades verbales de la aud1enc:1a y, 

¿idemas, son capaces de estimular sLIS motivos par.;:i llegar a aceptar la 

nueva pos.ic:ión. 

Hovland. Janis y relly (citados en Jav1edes. 1991) sostienen que 

hay principl.os comunes Que ap l l.can tgua lmen te el -3.pre11d i::aJ e de 

opiniones nuevas que al aprendi::aje de habilidades m<:itor.:.s 

verbales: sin ""'mbargo, las condicionE:"s son bastante dl.ferentes en el 

caso de las np1~!.ancs. r:or eJemplo. el materl.al de a!:lrendi::aJe 

tipico en comunicación persLtasiva sola praoostc:i6n. 

mientras que el aprendi::aje de contenidos formali.:::.:idos !o .:::onsti.tu~'en 

conJuntos de oraposl.ciones 1 sus relC1c1ones. 

Tres fases 1.mpartan tes el proceso de la comun1~~~~6n 

persuasl.va son la atención. la comprensión y la ac:eotac:ión. :=:s 

evidente ahora de que antes d'? que se pueda'. persu:>.dir a algul.en 



pr.J.mero se tie1ie que captar atencl.6n~ necesariamente. Gna 

camLtnicacJ.bn. ~or s;emp!a, que tiene que ver con Lln tema qLte no es 

fami l l.ar o e:. J.rrel03vante no puede :;;er persu.:1siva debida 3 la f~! ':..? 

de atención por parte de la aLtdiencl.a. InclL1so. 

atención a 1::1. comunJ.caci6n no se oueoe ser persuas.l.va s1 ~l individuo 

es capa;: de comprender o 3.S1m1Iar la nueva .l.nformac1ón. Se .:\sume qLte 

loe; pr1nc1pios del ~.prendl.::a;e relacionados con la ~tenc1ón '' l o::1 

comprens16n operan en la ¡:iersuacJ.6n de la misma manera como operan 

la i.nstrucción ordinaria. 

Una diferencia fLtndamental. entre aprendi::a;e y persuaci6n s-=:i 

refiere a las e::pectativas o ant.icipacJ.ones que .;i.fectan la motivación 

de la persona para aceptar o recha::.ar la comunicación, pues aunque la 

atenc:.6n comprensión de la c:omunic:ac:.ión ocL1rr1eran. 

e:: pecta ti v~s PLleden l.n terferl.r o fac111 tar la ac:ep tac:i6n. 

La presencia de la aceptacl.ón de la comL1nic:ac16n deoende de los 

incentivos. Como diJo. la comunicación persuasiva puede 

porporci.onar incentivos en forma de argumentas a ra::::anamientos q 1.te 

apoyan su pos1ciOn; pero también PLtede provocar e::oec:tati.vas que san 

capaces de .:.ctiv.:.r ~cti ... o~ que se adqLt.irieran oase 

e::perienci.as previas l.:is cuales el t.ndJ.vidLto fue re<:ompensado 

(aconsejado c:irrect3men te, benef ic1ado, .:iprobado socialmente) 

castigado (eng8ñélda~ e::plot.:ldo, desapr".:.'bada socJ.almP-nteJ como 

consecuencia de haber 3ceptado lo qLte otras di;eron, 

Los autores no i.ntentan catalogar todas las e::cectativ.:is poSl.ble~ 

de tener Pfecto ~obre la aceptac16n. Señalan tres grupas. para el los 

fLtnd.:\men ta les: 



Priem9ro. ta e::pectativa de e5t:r lo ::orrecto estar 

equi.voc.:i.do. En el p:a::ado. l~ '!?:{pectativa de es:tar en lo corr~cto r;a 

est ... =1.do ::'l.sociada c:cn varto=: tipos de r::1rc•_1nstanc13s recompensant.es. 

P1sl. dadi:i que se cons.:.•jera qu.:: los ¿\~pertcs ;!St§n usualmente e'"l lo 

correcto / dado que !. a e:·.pectativa de estar lo correcto h.a :=ido 

"lsoc:i.ada con el refor=amiento. las conclusiones apo'.'adas por fuentes 

e:: pertas "3erén. si todo se m¿i,ntiene 1g1..1al. t_¿ndr?.n .-navor ::=':"::,,:t·:i 

perst.1asivo. 

El :;;egundo tioo de e>:pec:tci.ti.va aue afecta la aceot.ac:i6n ~s la 

e::pectativa de ser aconsejado carrec:tamente o de manipulado por 

al com1..1nic:acor. El ser inflLtido por alguien que puede obtener 

beneficios por hacerla está asociada con algún tipo de engaño::1, de 

explotac16n. lo cual resulta recompensante: et intenta de 

manipulación provocari.a recha=o de la comunic::ic:i.6n. 

El t~r<::er grupo de e::pec:tativas se refiere a la :1prabac:i6n o 

desaprobación social. A la primera se le considera recomoensante 

t:odo aquel lo que en la comunic:ac:i6n persuasiva indiqi..te que 

aceptaci6n c:onl leva aprobación social facilita la aceptación de la 

c:onc:lusion. 

r:~da una de las tres clases de e::oectativas implica un r:ontinLIO 

que va de e:<pactativas fuertemente far::ilitadoras de la 1noti .. ·ac:¡ón 

para aceptar hasta aquéllas que tnte-rfieren e::tremadamente y motivan 

el recha:o de la comunicac:i.6n. Se podria asi pensar QL1e para 

producir una situación de alta aceptac:i.6n --:]enerar e::oectati'1a5 

facilitadoras del efecto per~ua.sivo- .!.mplic:a 1ue l"~ ·-:on.-:l1.1si.cnes 

sean iricon troverti.b les. que el prap6si to de la comunic:aci.6n ~ea el 
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beneficio del r-eceptor y que la adhesiOn a las conclusiones sea 

r-ec:ompensado socialmente y no castigante. 

Una forma, entonces. de concebir el cambio de pos.ic:i6n ante un 

objeto ac:ti.tudinal es en términos del cambio de las e:~oectat:.'las: del 

e:ttremo de interferencia del continuo al ~::tremo facilitador. Es 

decir, r-educir •.l m.L.nJ.mt.;:ar los efectos mot1vacionales negativos de 

las ex pecta ti vas que l.n trf ieren la aceptación ( Jav iedes, 1991) • 

Condi.:ion'?.$ para Ja forma•:l,)11 de a•:titude_~ 

Thurstone (citado en Greenwa ld. 1968) menciona Qt..Le es 1 a c:ar9a 

evaluativa de la informact.On. más qt..1e su contenl.do cognitivo. la que 

influye en el afecto actitudinal del individuo. 

Posteriormente. retomando un poco lo planteado cor Thur-stone. 

Allport \Cl.tado en Greenwald. 1968) identifica cuatro condiciones 

para la formac:i6n de actitudes: 

::\) Las e::periencias t.ndividuales el objeto de act1tt..td 

combinan por- medio de la t.nteqrac16n para form.ar un3. ;\Ctitud 

unificada. 

bl Una actitud que inicialmente es gruesa y difusa por- medio de la 

experiencia se convertira diferenc:1.;1.da. 

e) Las ac:t1tudes permanentes se forman rá\p1da violent~mente cerno 

r-esul tado de •..tna sola B}:perii:;inci:l tr.;1.umat1c.;1.. 

dl L~ imttac~6n jo actitudes e::presadas por gente ~ quén :::-.dinire 

puede ser t..ina fuente de actitudes ya hec:has que el 1ndiv1dt..•o 

:ldquiere. 
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Por otr~ parte .• Lewin (c:!.t3.do en Greenwald, 1968) la .:i.c'l;itud no 

un reflejo ¿i,L1t.omát1c~ o Ltna disposic:i6n inmutable sino aue e:~iste 

con t:~>: to ~ngn t t !. vo. 1:on es tr1.1ctur.:i.s coqni ti vas y afectiYas <::i•-t<::? 

ooeran en forma tnterdeoendiente p3.ra determinar el comporc.~mi~nto 

subsecuente. 

En la misma llnea. Ne1<Jcomb (citado en Green1-1ald, (1968) =nfati:::a 

l 3. imoortanc:1¿1, del ·::onte::':o in"..i:;.>rper<;;<:>nal para mantener ·1 ·::::1mb1.:i.r 

actitudes. En tj¿ sus estudios encontr-6 que en la med1da =n la 

que los tndl.Yl.dt.tos continuaban en inter3cct.6n con aquellos :o.mi.ges, 

padres. compañeros, etc.. con loskque habian formado sus ac:ti tudes. 

la adquisición de nueva información tenia paco efC?cto sobre ella.s. 

Sin embargo, de acuerdo a Greenwa ld ( 1968) , cuando t.ndl.viduo 

hac.e nuevos am.t.gos que poseen actitudes discreptantes a aquellas que 

:=ostenian previamente. pero consistente l.:i. l.nformac:ión nueva. el 

individuo r-:3.pidamente deja las .:i.ntiQuas creencias 

actitudes que sostienen sus n1.1evos conocidas. 

adopta las 

Naturaleza del •:ambio ·1e actitud v i•arlaóles in~'<1!u1:r!:i.da~ 

De acuerdo a Zimbardo (citado en Javiedes. 1990), al intentar-

responder a la demanda de •.tn pnJgrama de cambio de .:;i.ctitud. tan 

l.mpor-tante como la formulaci6n del oaradigma o modelo qLie lo ·1ay:tt a 

sustentar es el ¿stablecer con la mayor claridad y definición posible 

sus. 1 imitaciones y a 1 canees. Estas es taran en función no 30 lo de 1 

problema en si, el cual teór.t.camente OLlede ser resuelto ~on e::1to. 

sino de un análisis sistemático de la naturale:a del cambi.o 

pretende. las fac:tll.dades disponibles, las c:aracteristic:as de la 
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poblaci.6n. etc. Con objeto de avudar si.stemati.:ar las 

consi.der=-cionec;; pr§.cticas '/ te6r:i.c:1.s que deben hacerse pre•n.amerite al 

diseño del programa '/ facili.t::i.r ll\ sol'-ición de los problemas que 

pueden oresent3.rse .:.. cont1nL1aci.ón agrupan series de preguntas que 

al responderl"'s perm1t1,..:3n aument¿.r- elorado de eficacia del progr:-.ma. 

A. La natu,..al1?::a d!"!'l Camb10. Se r-ef1ere ~ todo aqL1ello que perm1ta 

delim1tar '/ especificar el nivel de acción del programa. Par

eJemplo: 

l. .:..Oué tan esoec:if!co necesita ser el .::ambio? Supongamos qL1e 

estamos diseñando un programa de cambie haci.=i las relaciones 

se}:uales premaritales: ¿se pretende cambiar-las hacia 1..tna persona 

en particular? o bien. ""se trata de cambiar la actitud hacia las 

relaciones se>:u:ales premaritales en gener3.l? 

2. ¿Cuá\nto ':.1emoo se pretenden que permane::ca el cambio? E-zto es. 

es necesar"l.O establecer prog,..amas au:·:iliares que CO-"'dYLtden a la 

permanencia de 1 caso este C<:'.SO, .;:.C1_1~nto tiempo ser!\ 

necesario sostenerlos? Far el c:ontrario. es posl.ble que no sea 

tan necesar-io o no hayC\ posibilidad de c:ontJ.nuar ;;i.poy.;1.ndo la 

nueva actitud. 

.... ¿A c:1..1anta gente se pretende cambiar: '-IOa persona. 1.tn ;irLtpa. •.in? 

comunl.d.;i.d? Es obvia la importancia practica que tiene la 

respuesta qLle se proporcione a esta pregunta. Nos incic<.>. el 

nivel de ~c.-:i6n v cer-mite ev~luar !os recLtrsos disponibles. 

4. ~Oué es lo q1.1e i:;e '12\ a cambiar: la manera como piensa la gente. 

su manera de hablar, la maner-a .::a se comporta? Esto permite 

establecer lc.s acciones pe,..tinerites en el crograma al defJ.nir sl. 

1 :i acción a dirigirse a nJ.vel de creencias, condi_.:::ta. 
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motivos~ actitL1des y tiene relación con la formul.=.c16n te6r::.ca 

que se ::i.daot.e con la naturale::.:1 do?l C3mbio. Aoui cabria t.:1mbién 

la pregunta; ..:..d-:ben d~.r<;:e cuenta las person:'is ::¡ue B-Stan 

cambiando? ¿será ::;uf1ciente con la :i.cción 

den cLtenta de que están c.o.mb1ando? 

que l:i.s aerson.:1s. na 

5. .:.Se pretende cambi:-.r •-tna 2ct1tud a conducta particular a mas b.:.en 

trat3. de est:1blec:er 1.tn nL1evo comoortam1ento o Lln nuevo 

ccnj unto de actitudes? 

B. Evaluación de recursos y condiciones o.:1r.a .,,,,: c<1mbio. r it:!ne 

relaciCn d1recta con la evaluación de recLtrsos materiales desoonible. 

~s d~u:ir. costo y posibilidad real de llevar a cabo el proqrama '..' 

conocimiento de las condiciones sociales en las OLte se trabaJa. o se 

a trabaJ ar. 

l. Si es el caso .::.Se controlan los med1os de comunicación reo•.1eri':!os 

por el programa? ~Es factible realmente, el acceso a los canales 

de comunicaci6n establecidos. radio o 7.V., car eJ~molo. O bien 

hemos decidido nuestros propios medios (pe l io::u 1 as, 

diaporamas. grabaciOn, etc. J"."' "Contamos 

y materi3.les para 11-?varlas a cabo?. 

los recursos f°'Ltmanos 

Ahor~ bien, .:1sL1mamos QL•e hemos controlado lo anterior, qL1e 

con tamos los 1nedios suficientes ¡ adec:•..iados, ._IJ!..té tan 

probable es que tenca.mas la audiencia? • 

.¡,. ¿E::ist<:?n otros agentes que tratan de produc.ir ca.nbio en d1rec-::16n 

apuesta º' la qL•.e pretendemos-. esta es. ~Tenemos que competir por 

~a .:.tenci6n de la aLtdiencia? 

4. ¿De C:Ltdnto tiempo disponemos para lograr el obJetivo de! 

proc:irama? los 2-fectos tienen que verse en el 
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pasible o podemos ciiseñar un programa 1nás o menos :;:iermanente: o 

debemos !1.Justarnos a un -::ier-to número de sesiones o de di~s: 

diseñamos un orograma de .=i.cci6n única o secuenciado. etc. L;:;. 

r~SP'~"~s.i:a involt..\cra tanto rec1_lrsos disconibles c:omo la elP.cci6n 

del paradi.gma adect..1aao. 

¿De Cuá\nto di.nero O de que reCL\r"SOS se disponen? Podemos 

~laborar el meJor proarama d~ cz,mb!O oo~i.ble. el me-Jor 

fundamentado. pero si no tenemos la bas=<' 1naterial cara llev~r-lo 

cabo. es 50lo ,_1n eJercl.cJ.o intelect,_ia 1. El re.a 1 i smo es 

par":icularmente importante en este punto. 

6. Respecto a las personas involt..1cradas o a ouiénes va dirigido el 

cambio: .:,Tendrá algún control sobre ellas·"': ~Su acceso al 

programa o involucrac:i.On en el í de 1 as personas que 

pf"etende cambiar)? .::.Es obligado? ¿Es voluntario. hay pres:i.6n 

social, o ~stá fuera por completo de su control? 

7. Respecto a Usted 'I o;;u relación con la gen te? que pretende cambiar: 

¿De qué se va a presentar con el las? ..:.Lo van a perc:i.bir 

como un agente que ~o;;ta tratc.r.do C:C! provr1r:=-r L!n cambio? ~Lo van 

a perci.bir solamente como alguién interesado el problema? S:i. 

,_1sted va .a t'=ner contacto interpersonal. la manera como 

introduzca 'I se relaciones tendri\ efectos. 

:lar.table$ 1nt1J?rven1enf:e_; ".?11 el ·=amb10 de <l•:t1tud 

De acuerdo cwn Zimbardo ( Cl. tado 

{1985), y Lerbinger: ,_ma comunicaci.ón 

- Fuente 

Javiedes. l9q!tl). Montmollin 

puede describir -;lSi: 



!.10 

- Canal 

- r-lensa;e 

- F:ec:eptor 

La Fu<;nte es al término utilJ.=ado para designar a "quién" habl3.. 

el Receptor es "~ ".1L1i.én" -se habla.. el Mensaje ~s lo que ~e die~ (el 

"~ue"). Y el ':anal es el 1n'2'dl.O por el C(.(31 se transm.1.te <?l el mQnS3J"? 

(el "<::~mo" l. C .. ::i;d~ S?leinento del f:>SQL1ema de comunicaciQn, F1.1en't.e, 

Receptor. Mensa; e y Canal. represent;¡¡, un co::>nJunt.a de f~ct.cr-es. o~ los 

que se ha demostrado <:¡1...le o::iertos de el los tienen efecto :;:;obr-e 1 a'.! 

actitudes LI opi.ni.ones del r-~c~pt~r (Nontmollin, 1985). 

De acuerdo a Montmo t l in ( 1985) • la fuente no es siempre "quién" 

hablat este término hay que r-eser•..-arlo par~ "qui.én defiende ·.' e:~presa 

su opiniOn" • incluso si el mensaJe :.os transmitido o repetido cor otr-" 

persona. El estudio dtt l:,<:: ~-'>r~cteristic:as de las fuentes r~ales 

trata de l.::t5 personas que han entrado ~n int;er.acc1Dn directa con 

:o.quel los que las esc:uc:Man, • .. ma 5i tL1ac16n soci..al genera lmen t'!¿> 

natural. El estt.\dl.o de la~ c:aracteristicas de fl.1entes atrib~lida-=i 

r~~l¡_;:::.a '2n "Situaciones más senci.llas, 

investJ.gador tiene baJo control todos lo~ <::!"l"'-"mentos de 1~ s1t1_1ac1ón. 

independientemente de que ést.l t~nga lugar en ~l l:i.bor-at:.ori.o e sobri::i 

el terreno. El mensaJE p~tede :1.tr1buirse a todo tipo de f•.tent.:zs: 

personas 1ndivid1..~ali=ad,;i,s por su nombre y c:onocidas oor su p,:..pel 

histórico, poli tic.a. c:ientific:o, artistic:o. etc.; personas c:uvo 

nombre es menc:J.onado o no, pero que oc~pan uné\ func:ión esoec:i..a l u 
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oficial en •.m -::onoc.:.do periodico. 

comunid;;;.d rc:ligiosa, persona.s que 

1..1n partido politi.c:o o ~n un:

se nombran 1. con f recLI.:!nC.l-~, 

poco indiv i.d1..1.:-. l i =a das de las q1..1e tan sólo ;::e indica su ore Te": i6n 

(ingeniero. médico. etc. i; grupos pertenecieno:.es evocados oo,.... una 

2tiqueta (por eJemolo, los socialistas) o bien grLtpos sociolóqi.co:= 

(por eJemplo. los -::sr.udi.=>.n-tes r:l~ psicologia), e i.ncl1..1so muestr-::1s 

elegid~.s a 1 a=ar. 

int:err-ogadas decla!"'an ••. ". 

Credi~ilidad ·ie Ja fue11t~ 

El sentido común 

menos que 1 a fuente 

c1..1ando dice: "75% de 1:-s person-=-.s 

dice que no debemos deJ arnos oersuad 1 r a 

creible. lo que según Hovland {citado en 

Montmollin, 1985), t.mplica que la ju=.quemos tanto competente como 

digna de confian::::a. 

"Ethos". una caracteristl.ca dil"'ectamente relacionada con 1 a 

credibilidad de la fuent~. Por medio del análisis factorial se ha 

encontrado que incluye: dinamismo. sociabilidad, sonfian:a. 

autoridad en su forma o estilo y atracci6n personal {Zimbardo, citado 

Javiedes. 1990). 

El mismo Zimbardo {op.cit.) señala que los rasgos 

caracter-isticas generEO.les a1..1e tienden a 1ncrementEO.r la efectividad 

son, por eJemplo. status 3ocial. ed.!'d, apariencia fi::;i.ca. estilo del 

le11gu.aje y loc•Jci.6n. etc •• y otras c::aracteristl.cas que si bien oueden 

ser l.rrelev.antes par;i. el asunto especifico comunicado. si. p1..1eden 

tener efecto :>n la r-esou-=sta. tal es el !:aso de la conducta pen:;onal 

del comunicador. 



De ;1.c:uerdo c:on ;"lont.mollin (19951 el mensaje es el elemento 

i:ent:ral del esquema de comun1cac:l.án: c-s el medio concebido y 

"fabrl.cado" par3. persu-:.d1r. G!:O'neralmente •Jerbal. el mensa Je habla de 

algo (el prablemi1 o el objeto ::;ocJ¿.,l J. 1ndica cual es la oos1c16n de 

':I menos con la del r--:=i::eptor Y e::pone ar-gumentos aue PLteden v:i.r-1;..r-. 

:Jrganiza•:z1in ·,1 .;,>11tenid<> de la ·:omuni•:a•:J,)n. 

Javiedes (1991) menc1ona que cuando camLtnic.ador 1ntenta 

per<;';uadir :t la gente a que adopte s1.1s conclus1ones. genr:.lmente 

emplea argumentos '/ apelaciones que fi..tnc!.onan como incenti•Jos: ( 1) 

.u-gt.\mentos sustantJ.•Jos. condL1cente-= a que la :.udienc:1:0. JL1::.gue 

-:onclus16n como "verdadera" o "o::orrecta": (~) a.celac1ones ":ioo:J.tl.'J~S" 

qL!e centran la atenc:1ón en las recompensas derJ.vadci.s de la ace~taci6n 

"negativ:i.s". QLte incl•..tYen las apelaciones q141e ar-avocan temor. las 

cuales describen las consecL1enc1as des:o.gradables derivadas de 1-~ 

aceptación. 

mensaJ e. plante a oue pueden consider aro:e. bl\sicamen te, dos gr?ndes 

grupos de incentivqs: las -3pelaciones mot1.v~cion=<.les la 

organi:::::acJ.6n de los ci.rg1.1mentos. 

A. Apelaciones motivacJ.onales. Esta clase de estimulas 

i:;onsisten de contenl.dos que -3Ctivan estados emocion:J.les; o bl.en san 
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cap~ces de prooor-c:ianar f~1E>rtes inc:ent:.ivos para ·la· aceptaci6n ·1/0 

recha::o de la posic!.8n previa de la audiencia. 

En la. formación y mod.:.ficación de ~reencias y actitudes. al igual 

que en ·:itros tipos de aorendi=aJe humano. los factores motivaciona.les 

tie~nen su oaoel pr-am1nente. Entre las var1.:..s c:l.:.<ses de declar-aciones 

qt.\e prabablemente tl.enen efe-= te sobr<:" la!i -0!.Udiencias están aquel las 

que pr-ed1c~n, ~mplicita o 9.;olic1tamente. que con la adopción de la 

recomendación del comun1c:::1.dor se puede evitar l.:\ d.asaor-~baci6n social 

a ~vitar- algu.n.:1. forma .j-;? d<?ño fis:ico o orivaci6n. 

El tórmino ·• ape 1 ación ;1.mena::an te" ref .:.ere aquel los 

conteni.dos de la "::omunic:ación persuasiva que descubren o alt..1den a 

consecuencias desfavor:3.bles q1_1e resu l tari.an de no adaptarse e 1 .:iunto 

de vista o conclusiones del comunicador. Este ~ipo de i>.peL:\ci•.:ines 

que activan tensiOn emocional pLtede contribuir a lii. efect1vide1d de 

un¿i. c:omuni.·=aci6n persuasiva. El suouesto general en que se basan 

<:amo sigue: 

Una ccr.1unicación, al pre=.entar ciertos ccntenidos q1..1;? evoc::>.n o 

otnticipan una amena:::i. al 10 ind1..1cir re::i.cc:iones ~moc2onE1.les 

displa.centeras (miedo. culpa~ verg•.ten:a. ansiedad, -jisg1..•sto. 

e;emplo), En estas ~ondiciones el :..ndi..,.iduo est~ ;)rofur1damente 

simbólic:i.s o atll.er!~s. 

hasta alivi:i.r e=.e estado em•:ic1onal. Las respuestas •J•-1e ensa:1s-

est:i.ran deter1n1n¿.,d~~ pr1nc:i:Jal1nente por e~:per-l.encias de :1.prendi=~'\Je 

~nter.:.:ires en que s1rvier-an oar:i. eliminar o r-educir eso: '?St-"'do. i...=-= 

cl¿¡ves "3.mbientales presentes en el momento en que surge la tensión 

t:amb:i.én influye l::i pr~ponderanc:i3. de un,;i. respuesta. ~obre oc.ra: est•:i 

.lncl1..1ye .;1 les •::ontenidos de la c:omunl.c:aci6n. Cualqul.era que '=ea La 
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r·espuesta aue termt.r.e a redu=ca considerablemente la intenc;idad del 

<:>stado ernocional 

converti,.-se en Llna r-espL1esta h.:itbitual. 

-5e asume, entonces. qLte una apelaci6n amena::ante ir-ducil"i! a ti' 

~udienc:ia a la aceot.acl.ém de la o;:onclL1si6n de la comuni.cac.ián si \lJ 

l.=i. t!?nsi6n -=mocional :.-.ctiv::\da pof"' la c::imunicac10n lo 

suficientemente intens=" como paf"'a o::onstituir un estada pulsional; ;' 

(2) la recomoensa de la actitL1d o cr~encia es recomendada 3igL1e 

i.nmed t.atamen b~ a 1 a !""edu•.:Ción de la tensión, 

C•.!ando comunicación. al descf"'ibir daños privaciones 

potenci.ale-s. pf'"Ovoca tensión emocional los tranqLtili=;..dores mas 

efectivos ser~n las declaraciones que activan la anticipaci.6n de 

formas de escape o prevención de la amena:=a. Hovland (citado 

Javiedes. 1991} Lltili::a el término "tf"'anquili::ador" pa1·a referirse al 

tipo de declaraciones que reducen con é~:ito la tensión emocional: 

decisJ.ones resoluci.ones. planes, juicios, ~valuaciones. eni:.re 

otros. Una forma importante de f'"eCL1peraci6n de la tranciui lidad est3 

relacionada la actividad ac:c:J.ón reqL1er1da :Jara evJ.t.o\r 

ellcumplJ.miento de la El "hacer algo" alJ.vta la tensión ·1 

se espera que pensamientos de esta naturale=a sean más socres:-.li-=ntes 

En forma esciuemdtica. el efecto de inflLtencia de una :-.oelaci6n 

amena::ante "2e puede descri.bir de l::\ sigL11ente forma: 

Pr1mero. la ¿::posición del individuo a señales o o::onten1dos 

relativamente neutrales ciue definan el tema de la c:omunicación: -.=st::\'S 

señales !.\compa.ñc;.n de decl.;..raciones amena::antes que son 

J.nterpetadas referentes de pe l 1gro genuino evocan 
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anticipaciones '! autorefi:rencias {por eJemplo "esto podria SLtcederme 

mi''). Co.110 -=~tas anticipaciones reoi ten mentalmente el 

incremento t~nsiOn emocional. l.ndividuo e::perimenta 

Segundo. m1en tras esta. este estado de tensión. se le e::pone :o. 

declarüciones QLI~ o::onti.enen las vias para evitar la :;;mena=a -1._t cu:tl 

PL1ede evitarse eJ ecu tanda la .:i.cc.:.ón recomendada o asumiendo la 

actib.td que apoya la comunicacibn-. Conforme el individuo se reo1te 

mentalment~ la recomendación tranqu1li=:adora. la tensi6n emoc1on:1.l 

disminuye y esta redL1cción opera como refor=:i.dor de la rei:omenaación 

tr:lnouili.:::ante y esta respuesta verbal tenderá a presen'tarse 

ocasiones subsecuentes en que este género de estimulas apare:::ca. 

En suma. son dos con1untos de factores las que .!.ntervienen en i.:i. 

efectividad de una apelación emocional: (1) los relacionados l.:1 

ac:t.1.vación de la tensión emocional; '/ (:!) los relaci:::nados !-OI 

repetición y r".!for::"'.3.miento de !a rE>COfTlendac:ión t..-¿inquJ..!.i.:;1.ao ... CJ. >•.1e 

proporciona. el comunJ..·=ador. 

-lovland gr-•.100 "cita dos 

.1.nvest1gac1ones s1st~m~ticas ao::erc~ ds l~s acelac1ones que orcvoc3n 

t-7m~r. :._-"", ::,:"¿.i.;l.:.:.t.d::i.tj de las emoc::.-ones l'.lLte o;e ':10>.san en ~stz, emoción 

i::eoende d~ t::i.ctcr~s ':::des -:oino .-:!. 1rada de temor pr-:ivo·=.;i.do. 

""':10.!.ic.:.to de lc>s c::ont~nl.tlas ,, l:t oresencia de ;;;olLtciones evitat1vas. 

'-lei;.::r~!1 .:1 est::tblecer. en general. que una emoción fuerte e 

Ln tensa no produr:e camb1os s1gni f i ca t1 vos ~· ev 1. ta q•Je los ind 1. v1rj•10~ 

n:!CLterden el -::ontenido de la comLinic.:1ción; el mavor c.'.lmbio lo 

producen ape 1 aciones QLte provocan la tensi6n mínima o ,noderada. 

La evocac:i.Cn de est.=i.dos emocionales ¡::iLtede ser •.tna forma e"fectiva 

de provoc:.=i.r ac:c:1ones i.nmediatas. cero cuando la comun1c:aci6n c:ar!:?c:e 
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de . .,.ia p.;ira el restablecimiento de la seg1..1rJ.d~d ;;..m~nz.;:ad.a 

'i:rJ1nquitl.::~dor-) la r.z.acc:i6n emocional p1,.1~de condLlcl.r- entonces, 

ev.t.tar oensar en ~1 -::ant<?nido di= la comL1nLc:aci6n o mi.n~mi::?.r l:Ol 

importancia •je la amena=:0t. En qeneral~ lo<;; resultados indJ.-=an ciue t?l 

L\~O de aoe!.aciones q1..1e orovoc:an ernoci6n iritensa í por eJemplo. temo1· 

intS!nsol interfieren r:on l'3. >?fectivt.dad global de la cornuni.c:.c::i.6n 

persuas.Lva. sobre t.:.odo 

dis1nin1..1~rlo (.Javiedes. l99t), 

no proporc.t.ono?.n formas :>deco_•¿id~s .:le 

&. Or~an1:ac.i6n de los argumentos persuasivos. Se ref.i.er-e ,;i. ou~ 

eltipo de arg1..1mentos empleados y su orden de pr-esentaci6n inTluyen 

lo Que l.a audiencii\ piense dt..1rante la e:~posl.~i6n .:\ la comL1n1caci6n v, 

por t3nto~ tener un efecto marcado sobr=" la -ó\cept~'\c:l.6n o rec:ha::o. 

Iqu'°'lmente .i.mpartantes son ta presentación de 1 • .tn sólo pLmto de vista 

ac:erc:a del tema en c:uestJ.6n o la inclLtsión de la oosic.J.6n contrariei 

(mensajes Ltnilaterales vs mensaJes bilaterales). y el efecto de 

primac:i=t o recenc:ia producido por el orden de presentac:iOn de los 

a.rgumen tos. 

La efectJ.vidad de una camunic:ac:iOn persuasJ.va. tio se basa "'6t~ !;:ro 

las a.pel~c:.i..ones emoi::i~n.:tla-s. sl.no también en la org~n.i..=.ación de 

arqumentos de apoyo a l:l posición. Consider-.ar .ó1il t~rnat1.va'$ de 

orga.ni::.~ción reqLliere considerar pri.ncipios que tienen q1..\e ver ·=on t:. 

atenc:i6n, perc:epc:iOn, mot.ivaciOn ,;\prencti ;::aJ e. procesos bái.-si cos 

subyacentes al -:amb.i..o .actitudi.na.l. 

En el ~err;:;no mismo de l'°' c.omunl.cacJ.On persL1as.ivC'I. un prJ.mer 

problema t;:iene ti1..1e la efecti.vl.dad relac.i..onada. la 

1nclus.i.6n en forma e~plicJ.t~ de la conc:lusión que se der.iv=" de los 

argumentos o dej~r q1-1e la a.i...\diencia la dedu-::ca. F"r..td.iera pensarse q1-m 
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una SLlgestión :.ndirecta es más efectiva que Ltna directa o bien (como 

plantean algunos sistemas de psicoterapia) que las decisiones son más 

e'fectiv¿i.s <::Liando el paciente lleqa a ellas en forma lndíO!oentjient.e que 

cuando 1:0ts ;.uqicr-e el terapeL1ta. Pero también ouede olantearse 

para muchos miembros d,z la audiencia la conclusión tiene ::¡Lte 

plantearse e :plicitamente a fin de que la percib.;.n ccm +-_cd.:>. c:l¿w.:d.=1.d. 

De acuerdo CI los resultados .o:1nali::ados ~or Hovlci.nd (::ip.citl 

puede esi:ierarse 

conclusión Lmpllcit3 ni acorde de la e:{plíc:it.3. El gr.;1do de 

preparaciOn de l'a audiencia '/ la información oue posea elementos 

de juicio para la decisiOn; particularmente el conocimiento 

especifico que tenga acerca del t:ema en cue~tión. Asi mismo. la 

habilidad o entrenamiento que permita QLte la audiencia. por si misma. 

arribe a una conclusión a partir de premisas dadas. 

Otro aspecto a considerar es el tema mismo r:::¡ue esta en cuestión: 

el grado en el '::Ual la audiencia ti.en'=" i.n terés bo'.,sico por el tema 

le resulta indiferente (grado de involucr:i'Tli~nt~ ..-~.:.=::iJ L.. 

complejidad intrinseca al tema mismo. Al resi:iecto. Hovland <ci<:_"ldO 

Javi.edes~ 1991) hace dos proposiciones fundamentales. 

En las comunicaciones que tienen que ver con t~mas compleJ,~s. 

gtineralmente es más efectivo ~stablecer explicita.mente la conclusión. 

que deJar qL1e l:i. 3Udienc:ia ~aqui: ~L!S propias conclusiones. 3u1 

embargo, en tematicas menos compleJas se puede esperar- que un mavor 

número de miembros de al audiencia deriven en forma independiente la 

con e 1Ltsl.6n apropiada. En todo caso habr:t que c:•-11.dar C!Lte la 

conclusión que deduce el comunicador sea menos acentuada (tiende?. El lo 

implicito) ante audiencias con mayor conocimiento v crepar-3ciOn. 'I 
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in2'.s ::err:i.da ~que tienda hacia lo e::plic:itol ante audiencias que no 

posean es tas caracter is tic as. 

En la medi.da c11..1e un tema produ::c:a involucramiento yoico. ~=te 

puede ser •-in factor que determina l.;;. efei::tividad relatJ.va de '..lna 

-=~nc:lusi!in e::plicit.:... En aquel las c1..test1ones en que el individuo 

esté menos .:.nc:linada a decender de e}:oertos y tienda ;.,, resistir l.;i; 

in t luenc:1 ?. de otros o:;obre su oos J.c16n. 1 a <:onc: 11..1si6n imo 1 i c:i t:'I 01..tede 

m~s efectiva. 

Entonces. en la efect1v1dad de la conclusi6n y en la decisión 

acerca del tipo de conclus16n q1..1e se utili::ara. intervienen en forma 

1moortante el tema particular de que se trate~ la compleJ idad de los 

arg1..1mentos '! las c:aracteristicas de la ::i.udiencia. 

Un segLtndo problema se refiere a la efec:ti.vi.dad r-elativa dt> 

conc:entr-ar- en la comunicac:iOn a!""gumentos a favor de 1,:1. pos1cj6n del 

c:omunir.:ador ~ b.ten i.nclL1ir argLLmentos referentes a le; posi.ciOn r1vo:1.l. 

UsL1almen te el comunicador ti.ene dos ooc.tones: ( 1) presentar los 

puntos o araumentos a favor de la posici.On que 2poya (ar-gu.nentos 

unilater=i.les): (::::!) presentar los pi . .tntos ;nteri.ores. in~.s la 

di.scusi6n de los a!""gumentos opL1es tos ( argL1men tos bi. la ter a 1 es l • 

Hovland '/ col s. (citados en Javi.edes. 1991). e;:ploraron los 

efectos de estos dos tipos de argumentos. L:l pregunta fundam'=.'nt.?.l, 

importantes impl..Lcc.ciones teOr-icas }' pr~cticas. es~ ..:.Es meJor- :::¡ug 

'=l cr:Jmun LC~dor ~r<?<;;ente <E".:!lo SLt ~unto de :i::;tz. o t~.nb.tén debE-

presentarse '! cr1 ti car '?l .:ipuesto"." Y. en St?gundo término: 

presentan O\mbos ~.spectos .;.Cuál el orden pertinente al cambio 

actitudinal hacia l¿i, POSl.C!.6n que se desea apoyar-:' 
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En conJLtnto. l.as comunicaciones unilaterales ¡ las bl.later.;.les 

pueden producir el mismo camoio: :;in emoargo. lus resLtl tacto= ·:ie 

.lnvestigación ind.lcan que la efectividad del tioo de :i.rgLlm'1'n~~c.l6n 

depende de '.:iertas caracteristicas de la 21udiencia. b~isicamente SL\ 

posición actitudinal inicial '/ su ni·1~l d~ educ:.cl.6n '/ preparac1on, 

Se puede esoer:;.r -:uanto más elevado sea el n1vel educativo .j~ 

la audiencia. serán má>.s criticas al evaluar el mensaJe -:::rue .;;e t'2s 

proporciona: ·~n este sentido. una aLtdiencia preparada es más ::=:-rsJ.ble 

"" la comun1cac:16n bilateral. 1ncluso En c:.::isos en qu-= la pos1c10n 

inicial es desfavorable. En este caso se asume oue se Yrigin:i. 

conflicto en el individuo~ elegir entre 

presen"t.ada cor la comunicación. es decir. 

posición respecto al objeto actitudinal. 

posición inicial ~' lu 

tiene oue rev:i.lor.;i.r la 

De aqui se desoreride 

ademas. que ante la audiencia hostil al comunicc-dor. los mensaJo;s 

bilaterales ponen en dud:i. la. posici6n inicial. disminuyendo la 

defensivi.dad y colocan a. la. audiencia ~n si tL1ac.:.6n de e l<?cc:1ón. 

Esta estrategia por parte del comL1n1cador d1smini..1ye. ~dem¿..,s, 13 

resistenci=i. a la persL1a.c16n asi como el riesgo de provocar reactanc:.:.a 

ps1cológic:a. 

En conclusión. se considera que. l) a la larga. Ltna presentac16n 

bilateral es más efectiva que la. Llnilateral cuando la audl.encia -:-st§ 

e~~puesta a propaganda contraac:titudinal a cuando la pas1ci6n de l.:'\ 

audiencia. de 1ni.c10. es de desacuerdo 

comunicador. :!) Una presentación bilateral es menos efecti.v~ que 4a. 

unilateral si. la audiencia concuerda inicialmente ~on el comunicador 

y no esta eiipuesta a contra.propaganda.. 
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En relación El 1 d'? varios =i.rgumentos unilater:.les. el 

comunicador debiera ooder decidir si presenta los argumentos más 

fuertes al inicio o al final de la comunicac16n. 

Una comLm 1 cac1Dn la •.:Ltal los argumentos má\5 fuP.rte!i 

.importantes 5e reservan para el final. 5e dice que se trata de 

orden de oresen taci6n conducente al el ima;~. A 1 a inversa. cuando 1 os 

mrnores ,;;rgument'='5 ::::~ pr~sentan al ini.c10 'I los mas débiles al final 

habla de un orden anticlima:<. 

Los resultados obtenidos acerca de la efectividad de estas dos 

formas alternativas de or-gani:ación :son incontrover-tibles: la 

ventaja de uno o de otro dependerá de las condiciones especif.!cas 

que se presenta la comuni.caci.On. la predisposición de la aLtdiencia ·1 

el tipo de contenido (Javiedes. 1991). 

Un problema r-elacionado la t.ttili:aci.ón de argLtment-=is 

bilaterales es el efecto de primacia o recencia, ante el cual Hovland 

y cols. (citados en Javiedes, 1991} concluyen que no hay una ley 

gener-al de primacia, si.no qLte ,nas bien el efecto je orden de 

r-esul t.ado de un gran 

númer-o de variables: familiaridad con el t.:!ma. lnterés / orado de 

contr-oversi.; al respecto. medio de presentación. presenci:i. o ausencia 

de un pr-etest, '=Oncienc.:.;i. del intento de mani.pL1L:ición, la.eso en la 

presentac:.ón entr-e una comunicación ::itr-a. J.ntervala antre la 

segunda r::omunicacibn y la medicibn actitL1d1nal. Cabe agregar que de 

acuerdo con Rosnow Rob1nson ( ci tactos 11on tmo 11 in. 1785) 

tendr-iamos efectos de primacía cuando nos hal lamas ante oroolemas 

compleJos, c:ontr-overtidos que lnteresan al suJeto. que le 

f.amili.ares. Y efectos de recencia cuando los IJl""Oblemas simpl~s. 



!.:.l 

ev.Ldentes. 1nteres:3.n tan stdc rnoderadamente al su Jeto '! no le s.:in muy 

f:9.miliares o en d.Osoluto f::tmili3res. 

L<ls investigaciones r.:onsc.gr"'o~s a las <::arac:teristic:c.s de 'forma v 

contenido muestr~.n. con ev1denc1a.s, qL~e estas C3.rac:teris"t:!..':ao:; 

cond.Lc.l.onan la eficeci::t del mensaiJe mediante procesos de a"tenc:lón, de 

r::omprens1ón y de evaluac16n. '/ las interacciones con otros f::i.ctores 

nos informan en qué et.::ipa de:empeña un oapel alguna c:ar~c:./:.erist:i<::.3 

determ1n~da. Todas 1-:lS caracterist.ic:as OLteden 1n"terven1r- la 

-:J.tenc16n concedida al mensaje. pero hay .:1lgunas qLce hacen que el 

mensa.Je particularmente relevante: las caracterist1c3.s 

est1llsticas y retóricas. y sobre todo el llamamiento .al m1edo '! l~ 

fuerte divergencia e:<istente entre las posiciones de la fL1ent~ v el 

r-eceptor. El mensaje debe de comprendido: los d1ver-=os 

elementos deben ser captadas de forma clara oor el receptor. pero 

t3mbién la relación deductiva entre los argumentos 'I la op.in.tón qL1e 

cor.st..ttuye su conc1Ltsi6n (Montmol lin. 1985). 

El mismo Montmollin (op.c.tt.l menciona que se ha pod.Ldo demost.rar 

e::perimentalmente que ciertos cambios de a.ct.i tud aún pLteoen 

observarse ':.res semanas o meses de intervalo. S!.n que el o:oLueta 

recuerde el contenido del mensa.Je, Un.a h1oótes1s olaus1bl 0 r-el~i::i'=.r.::o 

la est-:J.bilidad del camb10 con el modo de ev-3.luac16n que ha ll~-.·:iao .al 

receptor a. .:;.dop+:.ar la canclusi6n del mensa.Je: ·si ha s1do ccnvenc1do 

de que la op.tnión de la fuente era. v.3l1da par el valar de 1 os 

:0i.rgumentos. esta Ul t.im'l se integra sistema personal. 
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desprende de l3.S c1rcunstancias )' del men~aJe qL1e han producido el 

c:ambl.o: asi. éstos son olvidadas. pero la nueva posic:i6n dal SL1Jeto 

q1..1eda "adau1rida''. F'or ~l c:ontrarl.o. ha acep"t-3.do l~ conc:1Ltsi6n del 

cnensaJ e por ot:ras r.O\zones y no por va 1 ide=: in trinseca. ~LI r.LIE'la 

posic:i.On aún puede camb1ar según las circunstanc:1as qLte modiTiquen 

~us intereses lQ-S medios d1spon1bles 

sa t isf acerl os 4 Los 11 amam1entos a 1 miedo reoresen tan :i.!go 

part1c•..1lar. '/ª que Ni:es (cit:i.do an Montmoll1n. 1985) demostr6 que 

una dlsipado <:?! susto. el rec.ept:or p•.tede 

recomendaci.6n que no ha olvidado tiene probabilidades de perm1tirle 

escapar del peligro. El paso al acto dependeria t:i.mb1én del modo de 

evaluaci6n de los elementos del mensaje~ pero sin l.3.S C:!.talidades da! 

mensaje ni las de la fuente son suficientes para que un camb10 de 

opin16n se tradu:::ca directamente en acciones correspondientes. 

El receptor es simultanea.mente el blanco al que aount,;i.n tanto la 

fuente como el mensa.Je; el operador que procesa !.as informaciones 

proporcionadas por 1 a si b_1ac16n, 1 a fLtente y el mensaje: '/ por 

último. es el sujeto e::oerimental. cuyo cambio eventLtal s2 observa 

':.r3.s la comun1caci6n (Montmollin, 1985). 

El mismo Montmoll1n ( ¡q95) menciona al resoec:to. que S"? ¡:¡uede 

admitir que las su;etos inteligentes e instruidos. al 1nteresa:""se 

mayor grado por el mundo e~:ter1or. prestan 1..1n'3 mayor ;o>,tenc.:.6n :d 

mensa1e, '/• 3.l ser más capaces. lo comprenden con mayor f:i.c1l1d:id. 

Asi pues, la relación entre .inteligencia y rececci6n d~!. m'=!nS3Je 
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seria posi.tiva. Pero puesto Ql.\e c'..tentan con mBs ft..mdamento~ 

apoyar sus creenci.as. con mas c,;i,pacidades cri ti.c3s. .ná;; 

posl.bill.dades par-3. refutar los argumentas 

.11ayor estl.ma de si mi.smos '/. ;:¡or ende~ 1..1na mayor toleran-=:. a p~r.;i. 

los desacuerdos, presentan menor tendencia a ::ometerse a !a 

opl.n l.ún da l ~s dem;;.'E'. 

Vista a.si. la r-elaci6n entre inteligenc1.a '/ :.ceotación del 

mensa;e ::;ería negativa. De esta forma deoendiendo de que las 

i:aracteristicc-.s de la fuente, del mensa.Je '/ de la situac16n den mayor 

lmport.:..ncia a la recepc16n o ¡;. la aceptación, la inteligenci.:>. del 

receptor faci.litar-ia a inhibiria el camb10. Lo mismo sucedería 

la est:l.ma de ..:si mismo: una f1..1erte 21.utoestima C!Lte, por lo demas, esté 

correlacionada con otras propiedades prarsonales. podria facilitar la 

atención '! la comprensi6n, '/ frenar la aceptación del mensa.Je: CL1anda 

el mensaje es simple y no presenta problemas de recepción. los 

sujetas oue tienen una. idea elevada de si mismos no son influenc1ados 

ya qu~ no l.:-. .:>.C!:'p~an ~ f1~ro ~l. el mensaue es c:ompleJo e:asten mayar¿s 

j)robabilidades de ciue sean i.nfl1..1enc1ados. deb1do a que lo comprenden 

mejor que =i.quéllos que se conceden menor valor a si ml.smos. 

\}ar?.as :.nvest!.gaciones (Mc:quire '/ Mi. l lman. 1965: Cooper '/ Janes. 

1970. citados en Montmol l 1n. 1985) l.ndican qLte ciertos =u;etos 

advert1dos c:ambL.?in 

'Tlensa;e. porc¡ue •/a 1 ~ han hecho antes. 

:ibsol•.1to de<;;o .... 1é= ·je l 

:::~tos "c:amb1os por 

'.lntic1paciOn" e::pl1cari3n cor la estima de si mi.smo;:; l por l~ 

necesidad de aprobación: Los suJetos temerian. al de3;::.rse 

i.n f luenci..:ar oor el mensaje. perder un poco de SLt propia es t1ma: 

cambiando antes del mensaje. pl.lede decir-se que ya no corren riesgo de 
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ser influen-::iados y que ~·a no seran obJeto de la desaorob.:1ción que 

conlleva la credulidad. CiC\ldinL (citado en Montmollin. 198'51 d2 

i.nt:erpretación mas campleJa en la que participan dos factores. Sl 

prLmero es la. "elasticidad" ,,atural de las opiniones ~· ac-.:1tudes: 

L¿..s personas no siempre :=;aben e:<presar correctament.e l':I que pi~nsan 

Eo<n rea 1 id ad: cu,;>.ndo se les advierte 01..ie •1an a ser confron t.:1das ·=en 

un a o o in i6n d L ferente a 1-~ "<>U~· a. 

escala en dirección de esta ooini6n: 

desola::an ligeramente er; 1~ 

el mens~ue eJerce Ltna oresi6n 

maderada '/IO evoca una apini6n qLte entra en el márgen de :i.cepta1:u:in~ 

la n1..1eva pos1ci6n se mantiene tras la comunicación del mensa.Je, pero 

la oresi6n es fuerte y/o 

del márgen de aceptación, 

la opinión comunicada se halla Tuera 

produce Lm r-etorno la posl.ción 

inicial. El segundo factor se debe al hecho de q1..te la e::presü:m de 

las actitudes y opiniones obedece a motivaciones múltiples y, 

partic1..1la.r. obJetivo de control. incluso de manipulación. de l.Zt 

lmágen que se q1..1iere dar de 1..ino mismo: el sujeto har-ia 1..m cambio 

anticipa.do en dirección de la opinión an1..1nciada diferente de la suya 

para mostrar que tiene un espiritu abierto: pero a condición de 01..~e 

el problema no sea muy importante para él. ya. que .;;i. lo es. 

anticipará entonces al mensaje, polari:ando e.ún más su ool.ni6n. lo 

que le permite. tras el mensaJe. r-eqresar a s1..1 posición inicial. 

mostrando sin grandes -::estos su voluntad de compromiso. 

IV.5 El •:a'llbio de ~ctitud: ¿t~eali•iad t> ilusión? 

De acuerdo Montmol lin ( 1985). ante tanto.,,; resul t=.dos 

e::per1mentales i-esulta paradóJico sostener que q1..1i:á las actit'-1des .;o 
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cambian. Pet'"a . también oax1ste una p3.radoJ.:.'- en el hecho de :nostrar 

que. en r.:ierta5 condiciones. los su1etos e~:peri.mentales camoian con 

f-?.cilidad de 3Ct.Ltud, c•..1ando se define a l~s aoctitudes como p•_tntos de 

'J'tsta permanentes sobre e!. mundo, .::onstitutivos y caracteri!!t1cos ,j,:!' 

tos individuos. Por otra parte. si. t:i. hi.stori.a de los n?gimenes 

politices. de :as religi.ones y de las mentalidades testimonia cue l:is 

opi.niones y las c:-eencias :::ambian, también muestran q1...1e es~os -::ambi.o;:; 

:ioder obser·J'21dos, ?.sea la temoo.-.:..1 

suficientemente amplia: la hi.:>tori=- de individuo conlleva 

-=ambios, poc::is veces estos ser§.n conversiones br-uscas / totales. 

En ;u éooca, Hovland (citado en Montmollin. 1985) ;-a habia 

subrayado la diferencia entre los r'-'?sultados obser·J'ados ~l 

laboratorio. donde parece f.§1.cil persuadir a los sujetos de que 

cambien de opinión. y aquéllos obtenidos sobre el terreno. i....os 

cambios observados en el laboratorio podrian estar r~laci.onados 

condl.cioni=s me todo 16g ic:as qi...te tras le.darse las 

investigaciones sobre el terreno y que no son representativas de 

condiciones naturales: Probletn=i.s que l.mplican poco al s1...1Jeto: 

.¡::¡ujetos conscientes de las ''solicitl.tdes 1moli~i.tas" del 

e~:oeri.inentador. intenci.on di:=-.i,nul.zi.!:!!:" d<? t"'?rsuadir: comunicación 

solo sentido mensaJ e un i. 1atera1: breve durac:1on de la 

c::om1...m1caci6n= evaluaci.Cn inmediata refinad.o\ de la opiniCn 

final ••• todos ;:;is tos argumentos son de hecho. tot~l o parcialmente 

refute\bles. "3in embargo, resulta l.nnegable que ll\ situacibn cr<:!i:\da 

en el laboratori.o defi.ne un tiempo. un \l...Lg.3.r. un i.:onte:.to '.:~<::..,;il v 

circunstancias que han si.do si.multa.ne.amente e::traidos de !.=-. vida 

cotidiana y "'bstraidos respecto a el la: Es una si mu i :i.ci6n 'I. a 1 



mismo tiempo~ •-•na simpli fic:ai::iOn. Para el suJeto~ esta ;;ituac16n 

-::cnstJ.b.l~'e un o~rént-::sis y. por consiguiente. destac.;i. los elementos 

de la comunic.:a.:::iOn. problema. fuente y mensaJe. ~Lte c~ntr=in l:i 

atención. mientr:is que en la vida de todos los dias. estog elementos 

se encuentran sumergidos flujo de comunicaciones disoa.re;; i 

sometidos a la ·::omoetenci:1 rJe otros elementos de l:i sitLl3CJ.0n 

relacionados c:on las necesidades intereses ind l. viduales mas 

t.nrn~diatos. P·=idriamos mostrar. asi misma. que debido a qL1e 

cansti tu ye parentesis. la situación e:~periment~l hace que el 

sujeto realice un mayor esfuer::o para comprender el mensa.Je ;• par¿.. 

llevar a cabo ac:tl.'1idades de evalL1aci6n que lo llevan a ac:eotar o 

recha::ar la opinión e~:puesta. De este modo, 

cantradic:c:iOn entre el hecho de qLle se logre qL1e los sLEJetos cambien 

de actitL1d en el laboratorio y qL•e esto resLilte muy dificil sobre el 

terreno; las e:<periencias solo demuestran en que c:ondicion~s se 

prodL1c:e el cambio y que es probable que. C:Ltando las oersonas cambian 

en la vida real~ este cambio se debe a los mismos factores. 

Montmollin ( 1985) menciona que aunqL1e ciertas investigaciones han 

~VC\lLtado lo que qLteda •jel i::amb10 tras semanas o meses d-= intervalo. 

son demasiado escasas par~ .;¡ue las conclusiones, ·1a ;:;ean oositiv.;i.o;; ':" 

negativas, puedan ser o::onsideradas como generales 

afirmar que los c.ambius manifiestan algo mas que la elasticidad 

natL1ral de las ~ctih.tdes y opiniones. ,;demas. '=!n la rnayoria de estos 

estudios. para conocer la pasic:ión del su1eto antes y d9'5PL,és del 
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mensaje •-1tili=:a •_in:. pregLtnta '/ <?s por medio de Ltna :'""espLtesta 

'terba 1 que e 1 sujeto e~cpresa lo ciue piensa~ siente. 

13. e~~presión verbal una prueba sL1ficien':.e de 

un cambl.c de "°.cti tud? <:v!.dJ?nte 1Ue no, t~mamos en i::anc;; ider"!l<:tón 

que la e}:presté:n de las :?.ctitudes varia de forma espontáne:;i. v que 

pLtede estar motivada el deseo de compl:acer- al e:-:oerimentador, no 

querer carecer crédulo o apareni::.¿.,r un c:r-iterio abierto. 

ra=6n. algL1nos investigadores han intentado 1r mas all2'. de l"-' simole 

e::presi6n verbal de 1 a act1 tud. Al r-espec:to Leventha 1 l c1 tado en 

Mon tmol l in. 1985 l menciona que e 1 mensaJ e pavoroso influye iTIL!c:ho 

sobre la opinión~ un poco menos sobr-e la intención de actuar y mucho 

menos, si no es que nada en lo absoluto, sobre la conducta. real, 

Actitud ~· .;onducta 

De acuerdo a Montmollin (1985) i durante mucho tiempo se pens6 ~ue 

existla una relación directa y fuerte entre actitud y conducta. !::sta 

i.dea ha servido de fund3mento y justific:aci6n del e:~traordinar10 

e42f1_1er=o de investigación -trabaJOS metodológicos. encLtesta.s 

descriptivas. investigaciones experimentales- sabre actitL1des ~, su 

cambio: Las actitudes predicen las o:tinducta$: si se desean c:ambi~r 

l"'-s conduct"-\S es necesario cambiar l.:i.s actitudes. Pero un,;i. r'"eseña de 

estos tr.:i.bajos, pL1blicada en 1969 por Wicker (citado en i'lontmolli.,_ 

1985) que conc:lL1ye: " .•• Tomados 2n :u i::onJunto. estos est•.td l.OS 

sugieren que resulta mucho más probable que las act1tudes 2stén 

relacionad;1.s de forma débil o no estén relacionadi\s en absoluto <:ar. 

las conductas observables~ .antes que lo contrario ••• " t)ino a a-::ab?r 
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con to<.Jas las certe=as que se i:eni::.n nasta ese momento. Uni!::amente 

en cantadas oo::asi.ones podemos pr~dec..:.r l='i condi..tc:ta de una oers':lnc> 

bas.3.ndose 

cond1..1cta. 

sus a.e ti tL1des. Si la ¿.e ti tud c:.rece de efecto sobre !. E> 

permite oredec1r la conducta, ~Cu~l es el intores de 

13.s eno::ueo:tas e i.nvestigac:i.ones '5obre el -::.:i.mbio-;- "? Lnc:luso ,:;.C•.tl\l 

la uti.lid.:1d del c:::inc:epto :je 3.Ctitud-:' numerosos psicólogas :;ocial.,,.s 

! legaron a la concl1.1si6n de que hacia CIL!e abandonar- est.:i ccnce::ltc.>. 

pero otros busc&.ron resouestas a la ·:;Lt<=J se r.abii.< ::::inveri::.:..jo ·~n 2'1 

sabre ~ste tema (Montmolli.n. 1º135). 

:.nl:eni::-:1.r .;i.tenuar el a.lc.?.nce :je !.::><. -:.anc:lu~.:.-::Or. je \>Ji-::1<'.er ~c.:.t~do 

:>!cntmo!.lin~ op.ci.t.). buscando "?n<:re los est•~tdios ~nt.:.g1..•os c:J.sas 

los :::¡ue '!-ctitud ·¡ conducta estuvi·::>r::>.n r-el.acionadas o emprenoi8ndo 

n•_1evas :.nves t.lg :i.c.lones. E fectiv21men te. e:~ i.s ten casos los a•.\'= la 

21c•;itL1d pr-edic:e Ll conducta. lo que p<?r-mi.te mati=.;1.r ta cono::lusi:in: 

Si no es =ierto r:iue la i\ctit:ud :;iempre prediga t.;,. condL1cta, t.:-,mpcca 

que no la prediga n1..1nc21. Un segundo tipo de r=a=ci6n f1.1é buscai-

proc:ed imien tos de e"21luaci6n q,_1e mantuvieran estrecna 

cor-respondencia entre el nivel de E>specificl.d.ad \o de gener-al!.dad) de 

aquello sobre lo q•-te se i.nterroga (li» actitud) / -=-1 'll.Vel de aouéllc 

~oore lo Cl'-1'2' tr21t.::>. !.a obse>..-•121cibn ; la conducta) (F1shb2!.n '/ tij;:en. 

1974: AJ=en '/ Fi.shbel.n, 1975. citados en Mont:mollin, i1'85). €:te 

pr-1nc1pio se t-i...asa en la idea de que la cond1..1c-:.a hacia un ob;eto 

persona particular es multidetermi.nada por la .;icti.t'-1d d~l ind1vi.dw.o 

1"1acia la c!.ase a la que oertenece el obJeto a l.:1 persona / oor lds 



r::ar''.:lct.e-risti.e;as de la situac:t.ón local y del obie:>to o de la: persone;; ~n 

C•Jestión. Oe esta manera p~demos esperar obtemer ·-·n~ corelaciOn 

'!!ntf"'"e una medida de attib: .. 1d qeneral y un~ conduct~ parti.c1..il3.r; 

Debido a él lo, c:u~nt.o mtls espec:ific3 de 1.m obJeto limitado sea la 

medida de la actitud. m~.s prec:.isi'I ser§. >;t.t predic:c:i.ón de un'"" c:ontl\.1ct3.. 

Un!:.> B.ctitt.•d general corl"'esponde el ase de conducta: 

MeJoraremcs la precisión d~ l"'s predic:ci.ones .;:e t¿.. ·~·::ti.tud general si 

situamos la c::onducta a 1 n:ive l correspondiente de gener:i lid ad. 

•:::ibservando no solo una. s.J.no varias canduC:!:as respecto a 1.m m.i.'3mO 

objeto ~acial (Evaluacibn de la conducta mediante "(:r-:.terl.OS 

rnúl tiples"). 

Un tercer tipo de respuesta este problema c:onsl.sti6 ~n 

investigar c:t.1ando la actitud predice la cond ... 1cti'.. es decir. en 

encontrar l.;is eondic:iones '1Lle aument.;in o dismi.nuyen la f!..ter::a de t::i. 

relaci.6n~ Esta .S-Nploraci.án aún asta le1os de haber sido termin<?.da. 

pero algunos resultados mL1estran ~l interés de esta per"-Spectiv~ .oar~ 

14- ':.eor~" da las actitudes. Una PrimerEt !::Onstat.acl.ón se refiere Etl 

::.ntervalo de tiempo que separa la evalw."'c.t.C."1 <iP la actitud y la 

observación del comportamiento iDavid '/ ,Jac:c:ard. 1979~ c:1ts.d'os en 

Montmollin. l9851. La r-elacl.On depende tambl.en de la c:erte;:a con la 

que el indivi.duo toma oosl.ci6n: 

o.artic:uta.r. qw.e !.~'!::: ac:titudes 

Se t'"1a podi_do demostr~r. 

opin l.ones que resultan de 

~xper- tencl.a \'.)ersona l el ooJeto soc:L<:1.l ;Jreaiceri c~n m~v:::H-

pre'=l.Si.6n 1,:1. conduc:t:i que c.ua.ndo est¿i¡s son =idq1 . .11r1das de forma 

indirec:t~. oar observ:ci.c1ón de los demels o por persuac:iOn iFa::.?.o '/ 

Zanna • .:::it:1dos en Montmollin. 1985). O~l m.l.smo Orden seri~ l::. 

conciencia "obJeti_vas" que los individuos tienen de si mismos (Ouv.;_~l 



'/ Vll.d:lund~ Cl.tadas en Montmollin. 1985). !gualment:e ein.sten f1.1ertes 

diferencl.as interindi•1iduales en la .::oherencia entre actitud 

conducta. 

r"or última. h.1gar de :;cumular las c=instataciones ::moi:""'l.cas 

sobre las factori:=?s l.nflt.\y'='n <;abre la relaciOn. asoec:-:o q!..t!? 

caracterl.:::a el prr:iciadimient:o que se acaba de mencionar, t:=.l.ertos 

,;\W.tor-es han formul.:i.do modelos teOr-.1.c:os de l~ r""el.:>.-::.l.6n 'it.te cerm.iten 

oredec.l.r la conducta. E 1 m.?s an t.iguo. coherente '/ pr"ofundo cor"" et 

númer"o de i.nvestiqaci.ones y las Va!""iC\ntes a contr""overs.ias que :;an 

l.nSPJ..r"é\do. i=s la "teor""ia de la acci6n ra=onada" de Fishbe.in (el.lado 

en Montmol lin. 1'?85), Según este modela, el meJor pr"edictor de la 

i:anduct.a es la l.ntenci.6n de ?.Ctuar. que depende tanto de la actitud 

de la persona hacia la acción. como de la narm~ personal ::obre esta 

acción. La actitud es func:i.ón del valor (subJet:i.vo) del r-es'.1ltado 

esperado de la ~Ccl.On. multiolicado por la prob3bilidad (subJetiva) 

de que dicho r-esultado se orodu=ca. La norma personal es f'.mciOn de 

la nor-ma social (Lo que el med:i.a soci.c.l piensa que est-3. ::ii.en hac:erl, 

pondere.da par L'\ motiv2.c:i.ón de i i.1,di·1id•.•t:l saguir la 

social. El modelo es operacionali=able -a c:-da concepto 

hacer corresponder elementos obser-•1ables- ~· •.1n c:ier-to 1"1Ümero de 

estudl.OS ha indl.cado Que la intención de cond'.\Cirse se correlaciona 

fuer-~crn~nt.~ r;on l"' conducta :' qt.1e la i.ntenci6n 'i?Staba en r-elac::t6n 

tanto con la act.itLtd como con la norma personal, El .11~c!<o>lc ha <;;i.da 

uti l i=ado é:uto para pr""edecir el comport.;.m1ento en _,¿.,r-1os c"mpos: 

Ptanificaci6n fami.1.iar. cons'.1mo de ¿i,lcohol. etc. Las controver-s.i,:i.s 

su-scitad~s por este 1nodelo est?.n relac:i.on.;.das sobre todo con l:o 

noc:.i.On de norma personal. la ecuac:i.ón que corresponde a ésta '! 
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evaluac:i•.:in. Un modelo rival es el de Tri.andis (c:Ltadc en /'lontmollin. 

19851 q1..1e post1..1la q1..1e la cond1..1ct;1. htt1..1ra as predecida por •.1na 

combin.21tc:ión de la Lntenci6n, basada en la act1tLLd y 1:-. norma. ~· de la 

costumbre (las conduc<:.as oasadas J, ponderada por el e:t,::i.do je 

atenc.L6n en q1..1e :e encuentr21 la persona (est~do aue aumenta ~.:\S. 

prababil.:.dades de que ;e Drcdu=ca la c:onducta). / las condiciones 

"?~·ternas que pueder, f-::i.c.t.lit,:ir ~ "LmP•?dir el p-::i.so ~l "c:to. Mi~ntroi.s 

mavor hava :ndo el compromi.so de la persona con un ti.pe de conducta 

el P3.sada, 1t:ayar sera la intervención de la co::t!..1mbr-e y menor la 

de la intención en la determinaci6n de la cond1..1c:ta futur21. Alg1 • .tn.?.s 

investigaciones recientes han intentado comparar la predictibi.lidad 

de ambos modelos, pero la cuestión sigLte pl ;1nteada. De este modo 

asi.stimos a una verdader-::i. renov"c:l.ón de las idea5 resoec:to a la 

relación entre la actit1..1d y la cond1..1cta, y remo::amiento de 

investigaciones. No obstante podemos preguntarnos los modelos 

concebidos de esta forma pueden ir m.f!s .a 11 a de los 1 imites de 

actitudes '/ conductas especificas, (Montmollin • .!.985). 

IV .ó. Prin•:ioaJe_:: te•.•ria~ apll 1:ada.r e11 el •:ampo del •:amb!1} ·:ie 

:i•:t1 tu.:!. 

Una de las observaciones que hace Mon tmo 11 in ( 1 '"'85) : a 

referente ;11 numero de ':.eorias diferente5 01..1e los investigadores 

invocan para dar .:uenta de los res1..1l t.~dcs obs~rvadc;s. :iar-a '.?l 

ex1ste una sola teoria del cambio de actitud. ~l.no v~rias. Otra je 

las obser-vacicnes que hace es que no se trata de teor-i.as gener.ales 

d'l'l cambio de actitud. sino de tearias par-ciales: ninguna inc!uve la 

total.1.dad de los factores. Cuando dos teorias se refieren al mismo 
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factor. compiten ~ntre e 11 as. pero cuando predicciones 

hip6tetic:as son las 

predicciones 

resulta imposible seoara.r las. 1 c:L1andu [¿-,5 

contradictorias. necesarias 

investiga.cienes cara precJ.sar las condiciones particulares en que • ... 1na 

u otra resultEin válidas. 

Por último. 3eFí.:d;.. que las interpretaciones te6r1c:~s del c:.mb10 

de ac:tib ... 1d son e::traid¿:i.s muv a menudo. de teorias más generales qL11:! 

aplican al c:ambJ.o de ='<.ctitud •?n t.anto q1.1e ·.:l:?se p~r-t.!.cul.o.r Je 

fenómenos. 

El mismo Montmollin (1995) menciona qLte ciertos autores la 

psic:ologia soci.al contemporánea una ooos1ción fundamental entre el 

c:onduc:tismo (el sujeto seria una "m.§lqL1ina de dar respuestas" l. por lo 

dem.§ls considera generalmente Ltna especJ.e de teórica en vias de 

e::ti.nsión~ y el cognos.itivismo (el SL1jeto es Ltna "mdQuJ.na de hacer 

deducciones"). El campo del cambio de actitud seria un eJemplo de 

est::1. oposición. la que por Ltn lado tendriamos los pLtntos de vist~ 

te6ric:os de la Escuela de Yale. qL1e se situarian en la perspectiv~ de 

las teorlas del aprendi::aje. '/ por otro lado. las teorias de la 

coherencia y, particularmente. la t.eoria de la disonc1.nciQ cu~11i.t..:....-:.. 

Esta oposición resulta simpll.sta en mas de ltn ~spei::to. Pr:.m~--o. l:1'3 

interpretaciones de Hov l and y sus colegas (citado .:n Mon tmol l i.n. 

1985) estan más pr6:~.imas al modelo neo-conduc:tl.sta E-0-R- q1.1e tiene 

en c:1..1enta al sLtjeto (0) y a los procesos lntermed1ar1os que del 

modelo estricta E-R, 1a que ponen el acento ml>.s sobre 1:1s 

inc:1tacianes. es decir. la ant1c:ipaci6n. por parte del suJeto. ·:le l-3.= 

consecuencias de SLt respuesta final, que ,.;obr'=' los ~ef•.ter::os; por 

(lltimo. distingue las inc:1tac:.i.ones intrinsec:as al problema de opinión 



planteado. de orden intelectual ~ el suJeto desea tener l;\ opLni6n 

rnás válida. por lo q1..1e se muestra sensl.ble ;\ la credibilidad de ~,;.1 

fuente y al valor de los argumentos que condicionan su aceptación) si~ 

t,::1.s J.ncit:\ciones intrinsecas :iue son. mas bien. de orden aiec.+:.i-10 1el 

su Jeto ¿\Cept:3. l i:\ opinión evoc:E1.da en el :nensaJe porq1..1e e-spera q1..1e su 

::\cuerda le proporc:ione una recompensa material. 111oral o 1"fectiv21_1. 

F'or ctra parti::. debemos tomar en c1.1ec-nt¿,, que la;:; l:~ar!.E>~ ::Je :.3 

coherencia solo son "cognitivas" en la medida q1..1e oostulan 1.1na 

necesidad que :wgánica. pero. en realidad el SUJeto evita lo 

que tienen de desagradable las contradicciones. lo q1..1e es afectivo e 

intenta defender su yo o la imágen que tiene o desea dar. en cir-::uito 

cerrado, si.n resolver r-ealmente las contradicciones. 

En el .::.mpo de cambio de actitud. la verdadera oposición L;n ~olo 

ca.incide p3.rc:ialmente con la div'=rgenci.a de las orientaci.ones 

te6ricas. Sn cada clase -:le factores !F.:.ctores de la fuente. factores 

del mensaJe, factores l""ela-::ionados el l""eceotor l hay q1..1e 

distinguir aquéllos que favol""ecen la acti.vidad cogniti.va del SL\Jeto '/ 

el -+:r-atamienta de las informaciones qui= ::.L,-.,¿n ¡::¡.:w:-. ;~1::-9.:or 1 a valide:: 

de los puntos de v.l.sta. evocados s:::ibr-e el pr~blema. de ~quél los que 

favor-ecen la aceptac16n del PLtnto de vi.sta defendido en el mensaje, 

independientemente de toda cons ideracibn de valide:: in tr in seca. 

La t.<.?ori:i de la ,j¡~~Ollan.;ia 

De :;i;c:uerdo Bourne ( 1979) la teoria de la dison:i.ncia 

cognosc:itJ.va de León Festinger. se refiere :1. la relación entre dos o 

mas elementos c:ognosc1 ti '/OS (ideas creencias). relación 



o::onsistente e:a<:te cuando '-lno de los elementos implica a otro en 

algún sentido. Un.?1 n'!l21cl.6n inconsciente e:-:iste cuando l.tt cogn1sc16n 

QLte mant.lene una persona es inconsistente ~on otra que teng.:'\. 5i ,_tna 

persona posee cognisciones ;1. y b. y a no l.mplic:. o. l:.>.s o::ogn:..so::iones 

encuentr-an en Llna relaci6n disonc.nte. 

Ssta teoria se bc.sa en la ;;.ucos1ci6n de que el 1ndiv1dL\O int~nt.a 

"est:i.blecer armenia. coherenc1a o cangrL1enc1a ent.r-e -:=:us apinl.ones, 

'"'e ti tL•,de<;;;. c:onoc:.mien tos valores": !o q1..1e Fe-s-i::inger l l.:>.ma 

"<:li=mentcs cognoscitivos". Festinger (citado Bour-ne, l97Q) 

~bserva que PLteden e:{ist1r- par-es de elementos cognoscitivos en 

r-e 1 a e iones mútuas l.mpertinentes. consonantes o disonantes. L.3. 

relación es imcer-tinE?nte, cuando los dos elementos no tienen nada ClLLe 

ver- entre si: es consonante si elemento :ieriva del ot:ro: y 

disonante sJ. al consider-21.r- solamente ámbos elementos. lo contrar.:.o de 

deriva del otro. 

Como el individuo se esfuer=a por .nantener armonia o c:onsonan.::i.a 

entre los elemento-s cognoscitivos, la disonancia dá lugar a 

presi..ón para disminLtirla y el grado de presiOn est:.o.r-§ de :1.cL1erdo 

·~d gr.:i.do :!~ ':!i-.:;on:>n<::"!..:i '1'·'~ ti.::w;1, Fe<Stino~r (citado en 9ourne. 1979) 

;;enala que la dl.sonancia acera como un impul5o. una necesldad 

tensión. Cuando aparece. provoca una acción oara r-educirla. :.o.si c~mo 

la apar-:.ciOn del hambre lleva a Ltna acc16n cara dismi.n·.1ir"l;_1t. L¿., 

dison.?ncia pL\ede .:;:;olucionarse o. 3.l 111eno~. reducl.rse -::i.l -:::.>mbiar-

de los elementos cognoscitivi::>s, al ~ñ.:o.dir otros nuevos ·~ .:\l ~ed•.•<:"1.r 

i.mportancia. 

E'our-ne ( 1979) menciona ciue de acuerdo la teorla -je la 

disonancia. =-i nosotros s;omas induc!dos a compor-tarnos de determinada 
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manera. cont.rar1:11. a nuestras pre~entes a.ctitudes (tal y como •1ecir un 

discurso o esc:rl.bJ.r un ensa,10 a favor o en contra de algo). nuestras 

acti tudeg tender~n a 

conducta ( comen::amos 

.:scribiendo o haciendo). 

en d1rec=1ón consistente can nuestra 

lo que nosot~os ·:stamas di.::l.endo • 

Mo todas l¿.~ :..ctitL1des cambian r:on la ccnducta~ sin embargo. ta 

gente con fr~cuencia mant.!en'? .?.CtitLtdes que no son can-:1stentes c.:Jn 

"''.15 ~etas públicos. Esto es part.:.cul<'trmente :si c1..1ando ~llos se 

sienten for::3dos por alguna fu~r::ai. ext·:=rr.a real ·:J f1c-t1cia. Eni:.r-e 

mas perciban t.tna causa e::terna. menor neceo:idad te;,drán éllos de 

aceptar •.;na responsabilidad y reaJustar sus pr-opias consl.d~r.?.ciones. 

Los estudios de la disonancia serialan que un mínimo de :::ires:i..ón 

e:< terna recompensa más efectivo lograr c~mbio 

perme.nente. 

!V.7. Re:si.=tencia al -:ambio de a•:titud 

Mcguire ( 198121) menciona cinco procedimientos para otr~cer 

resistencia a la persuaci6n sobre creencias .:speci ficas: 

Resistencia por el compromiso. Se ha demostraoo oue 'Jno ~e 

aferra .:. s1..1 propio sentir Trente a un at:-.q1.1e persuasivo si h21v aigUn 

compromiso. E-5te puede adopt::..r la forma de partic1pe>.ci6n ac':.iva 

basada en la creencia, o ser =implement~ un anuncia público de la 

posici6n de una ~n+::e~ del ~taque persua.s1vo. 

En efecto. una dec1s.16n pri.vada también genera r""esistenc1a al 

La oersana a l? que se le dice que l""efle:{ione sobre el 

~sunto. antes de que se le presente la comun1c:ac16n persusasiva. será 



menos influenc:::.ad"1. o~r ..?lla q 1..1e lr. persona 3. la que no se le ha dicho 

:JL!e re f le:~ ion e. Inc:l1.1so un compromiso ''e::terno" produce ef!:'cto5 

inmun1.::ante: o s-=:e, cuandc '3tra persona le dice a •.1no r:¡•.1e p1ens::1 '.:lLl~ 

uno mcnt.iene ciertEI opinión, entonces 1..1no se v1.1elve r-esistente :.1 

"""ta.que contra élla. que cuando ~sta creencia no $9 le ha atribuid':l a 

b. i=:esistenc:ia medi.;¡nte SLtJeción, La creenc:i3 de •.ma per~onC\ DL1ede 

va 1 verse más resisten t.e al cambio naciendo que ::iuien cree rea 1 ic::? 

traoaJos cognosc:iti·1os que "si..uete" otros 

conocimientos, antes q1.1e venga la comuni.caci6n oersL1asiva en contra. 

Esa suJeC:i6n puede adoptar diversas formas. como Ltn ne:{o :activo o 

pasivo de la creencia con los valores ¿o..ceptados por •.mo. 

inversa, se puede sujetar la creencia haciendo ~1..1e ta persona piense 

otras opiniones que est.3n r-elacionadas con aq1..1él 1 a creencia. 

También se ouede lograr- la sLlieci6n haciendo r-efle:<ionar- a la 

persona. antes del ataque. sobre que la mant!.enen 

l:ambién otros grupos de r-eferenc:ia y personas al legadas a las que se 

"1 atacar. 

Inducir estados emoc!.Onales r-esistentes. Como e:{isten c:.er"':.os 

estados emocionales cr-6nicos que influyen las di.ferencias 

individuales en cuanto a .;;usceptibilidad a>. la persuación. es posible 

logr«ar que un indiv1dLlO sea de momento mas r-esi.stente. haciendo QL!i? 

en el momento de la e;:posici.6n al ataque entre en un estado emccional 

temporal que 

resistentes. 

seme.Jante :i.l est3.do o::rónico de los :.ndlv.!.C!uos 

Sin i:moargo. cierto !'1úmero de estados a veces se 

consideran asociados o::on la. !""esistenc!.a crónica a la persu"'c::.Dn. como 



es la ~gresi.vidad. la 3Lttoestima. e1:c. ~ qo_te esti\n má5 c=imoleJ:;mente 

!'"elaci.onacos can la ;;usceotibilidad a l.:\ :.nfluenci.:. soci.at. 

oj, M¿.yar r'll.'lel ::ducativo, Se ha sosten1do qLte aument=-.r l::>. -=duc:acJ.6n 

hacerla más r""es is ten te 

·:¡•.te dan apoyo 

aumentan confi21n::a en ;:;i, per-mitiendale lfl~ntener una opl.n.!.6n que 

discrepa de la norma genel'""·J.l. Si.n embargo~ hay q•Je señalE'r que entre 

las 

c:omLmic:aciones <:::ter1ores. entiende mejor las argumentaciones de 

otros. de modo oue la :;usceotibilidad a la influencia social aumenta 

la edLl!:acicn. 

Resistencia mediante la e::posicibn previa al materi.;1.l de ataque. 

Se cree que la gente suele mantener las creencias en 1.tn ~mbi.ente 

ldeolbgicamente aséptico.. evitando opiniones OPL1est::>.s, ~e modo 

particular sobre asuntos donde la propia creencia es compartid¿, OOI'"" 

los de la misma cultur3.. con el resul!.'.!l.do de que esas creencias. ¿i,l 

parecer :;obreprotegidas. :i. menL1do resultan mL•'f vulnerables cu~ndo sen 

expuestas a. dos.Ls masivas de material de :ataque, 

El pri.1ner an~lisis -:istemáti.co de 1;;1.s "":'o_1nciones de la ~ct::.t·.ld lo 

encontramos en el trEi:ba;o reali::3.do por Smith (cit:\do ~n J=-.vi~des. 

1999). 

formuló 

Su ='POrt:e e'S importante dos sentidos: Uno. 

descripciOn ampll.""'- de los atri.butos de la acti.tud. P.::-r~ 
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él. -:ada uno de los comp<:!nentes actitudin3l"=S• -:?eberi.c. st:r 

susceptible de invest1ga-:.t.ón empir-ica. 

Inicialmente. pl.:i.nteaba cinco funciones b.a.sicas 

personalidad mediadas por 13. actitud; Cll Función de valer. en tanto 

representan la expr-":!si6n de 1alor-es personales ~· sociales básicos 

para el individuo: (2) Función de consistencia: Refleja el grado 9n 

el cual la ~1.:titud -::onsi.stente la for-ma de r-eacción 

caracterlstica del individuo: c::J Función de gr-atificaciOn, que 

representa la relación más directa entre actit1.1d y la satisfac-:::i..ón de 

la necesidad b.§.sica SLtbYacerite: (4) Función de significado: Hace oue 

el mundo del individuo se:3. pri:!decible y ordenada. que <?l conoc1m:i..ento 

-: g}{per1enc1a.s sean estables e integrados: ( 51 a !a F1.1nción de 

conformidad subyace un:3. necesidad básica de aprobac16n " ac12ptac26n, 

de ahi que facilite la identificación del individuo con per:=onas 

valoradas y propicie la relación interoersonal. 

En colaboraciCn con Bruner y 1.ilhite (citados en Javiedes. 1989) 'I;\ 

a pl.;1.ntear. posteriormente. que :ostener o mantener 1-tna act2tud 

r:ump!C' ':ras f•...tnciones: Valarac.t6n del objeto. ::01u:te :=;aci,:¡,l 

eN terna l i :=ación. La primera se refiere ~ sL1 utilJ.dad par.:t l;t 

orientación del individuo r-espec~o a sLt ambiente: se trata. sobr-e 

todo'~ de una función cogn.tt1va que propicia •.m sentido de realidad. 

La seg1.1nda. aJuste social. es una "unción mediadora en l=-~ 

relacion.es I.nterpersonales:, F aci 1 i. ta. inant2ene o in f:.errumpe ta-:= 

relaciones sociales. La funci6n de e:{ternal1::ac1ón 'ie c1.tmole =·-~ando 

las actitudes se forman de t31 manera que van a defender :?.l frgO Oe l~. 

ansiedad generada cor- conflictos internos. 
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El r::!'.mbia de ?.ctit1.Jd .;;e pl:¡..ntea, -:-ntonces. en térmz.nos del c::>mbl.o 

'-tn"" (j mas f1_1nc1ones de 1-a actitud; el procedimiento dlseñado 

t:.al propOsito. puede .jirigiree a una de ell:o.s en oar":icular: 

embargo_. ~l proceso total afectara a las tre<;.;, p1.-1es ¿:,unQue 

?.!:titud :airva .::!n -jifer~nte ~rada -" las funciones desc:r!.t3.s, 

determinante puede -ser má:s imoort.=;.nte :lue lo-s otros dos. 

Como se aprec.l.3. es"t.a pr-i.mera formulac16n de la f1.-tncicnalidad de 

l.as ?.C':it:•.des enfat1::::;. dl.ferentes :.:i.spectos del mismo proceso 

psicológico sL\byacente: No se tr21ta de funciones separadas. mas cien 

-:!e un or-oi:eso b§.sico de red1...1cci6n de la necesi.dad y su e::presi.On 

actitudinal. 

Esta •.eori::.ación di6 11...1gar :i. que investigadores ooster-:.or-es 

desarrollaran. ampliaran y sometieran a investigación empir.ic?. sus 

S•...lpues tos f•.Jndamenta les con más comprensivas de las f1...1nciones 

de la actitud cambio. H continuación presenta la 

apr-o::.i.maciOn desarr-ollada por ~·at=. ~1...1ien se esfor-::::6 ::ior m-21.ntener 

este marca comprensivo de las b3.Ses motivacionales de la ::.\Ctit1...1d y el 

pr-oceso de c21.mbio (J.aviedes, 1989i. 

l. !=Hnci6n de aJL.t5te. L?.s actitudes que est~n :i.l servi.cio de 

~c;ta funcion s'on medios para lograr la meta deseada. par2. e•1L1....,_,

res1.1ltados indeseados o bién se trata de :-.sociaciones .;-d2:::t!.v;;.s 

product~ de las e::peri.encie\s vivid01.s en el logro de 11'l- s-J..tt<.=;f2cci.6n 

de moti·.1os. L2. dina.mica de su formación depende de la •_1tilidad • ...iu·~ 

el indivJ.duo percibe en ol abj.,,.to :::tC':l.'.::udinal • 

• , FuncJ.On egcdefensi·.ta. Algun.:\s acti.tudes tienen la f1...1ncl.Or. 

defender la. :O".ut.oimagen '/ su formación es diferente. F·r-aceden de t~ 



mi.sma persona '/ los objetos o c;il:.wac:iones actitt.tdinale=o i::on que =~ 

ligan son mieras Termas .-:onven1ente~ para su e:<:pl'"'esiém. 

.... F1.H1c:::.ón ~:{presiva da un v9lor. Se tiene que considerar- r.ii..t~ 

todo *1 comportamiento l::iene la func::.ón de reducir ten-::iones 'I 

confli.ctos int~rnos: tembi.én se obtiene satiafac:ciQn de !e. e}:presi6f'l 

de una ac:tie1..1d aue muestre los '-'alorei;; i::entr~les del i..ndividuo: ?.! 

h.;1.cerlo asi refleja ;;u autoctincepto. En esto<.s casoa l°"" l"aco::>moe::nsa n1:1 

pr'OVl.l?ne d~l r""~conocim::.~nto social sino del establecim1ento de l" 

propl.a t.deritidad y ds l~ confirmaci6n de l~s creenci.~s que tiene 

respecto a si m1smos. 

4. Ft.1nc16n de conoc1miento. Se basa ~n la n9cesidad del 

individuo de dar una estructur21 adecuada al 1.m1verso: par-a el lo bt.isca 

el c1Jnoc1miento que le permita organi:::ar m~Jor -sus perc:epci.~n~s :¡ 

creencl..aS; se l"'equ.i.eren marcos de refero::ncia. par~met:.1-0-:s. que 

per-ml. tan <?tn tender el mundo. Las acti t\.1des pl""ooon:.t.onan -as tos 

referentes. Se tr-ata de entender' las sucesos y eventos que afec:t~n 

la J:ll'"'OPia vida: l.Mc:luso. mue.has d~ las a.c:t.Lt.udes ya -torm~das 

prapar<:.lona.n una base par3 interpretar lo que el !.ndividuo perc:l.be 

como importante p~1-.:> ~l. DO? ahi 1;:¡ue la nueva .:.nformacJ.6n no 

modifique las ~cti-l:•_idaos '°" menos que ex'.lst.c.. f.al ta ó'=! adecwacl.t:in o 

nece~i.d.ad de complemento. la estructur-a ac:tl.tLtdl.naI. '.;l\.lt:t ::~ 

re !ac:.Lone c:on 1 Cl p-ar'!:~pciOn de nuE?vas s1 tuac.lones. 

F'.zi.ra ~'.at:: (c::.Ltado en J.;1.vi.edes 1989) la oropooa1c~6n mas gener~l 

r~fer-ente ~ lz-::. '=.ond1c:loriet; .:iue i:onducen at i::~mbl.c, '?$ que 12' 

e:-:prE?siOn tie un~ 21ctitud o su e:{presión ant.tci.pad.::-.. ·1a conduce ~ 

la sati.stac::cl.6n de la n<?cesi.dad $ubyac:ente. Esto es: 'fai. cumple 

f1..tncJ.ón y el individuo se SJ.ente bloquE:?i::ldO o Tr-t.t~trio\dO. Este 
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blocueo es .-:::indici.6n necesaria per-o no SL\ficiente oar¿, et cambio cJe 

.:ictitud, ya qu~ los facto!'"es que pueden ser- oper-ativos dependen de 1:::1 

-.<1..1ncián ec;;pecifica tnvo1L1c!'"'ada. A menos que se conozca esti:'. función. 

se está -=:n desven+:aJA p.:>.ra pr-edeci.r- cL1.i\ndo y como r:ambiara. 

En el or-esente capitulo se vió qL1e el es+:Ltdio de las actitudes 

r-esul ta importante en cuánto a que est3s pueden inf lu:i.r en las 

evaluaciones. decis:i.ones y acciones del individLIO, tal '/ como lo 

menc:i.ona Javiedes ( 1991). Asi mismo. a través de el l:i.s se ouede 

l leqar a predecir su conducta. 

Cabe menc:i.onar que para lograr un camb:i.o de actitud e= necesar"!.O 

tomar en cuenta las caracteristicas ':le los elementos de !"'. 

comun:i.caci6n per-suasi.va, tales como la fuente. el mensaJe, el 

rei::eptor '! el canal, asi como los recursos y las condiciones para el 

cambio. 

Dentro de los incentivos que ~e ti=r,¡¡¡.n ;::::>.:""'? lo!:!rar :?l c2.mb:i.o de 

actitud estan: las apelac:i.ones moti'lac1onales Y la organ:i.::3C1ór• je 

argumentos. 

Al igual que en otros tipos de aprendi::aJe hLtmano, en el :=-mol.o 

de ac<:.i.t1.1d los factores mot:i.vacionales t:i.enen •Jn papel oram'l.nentt:?. 

Entre l?.s var:i.c.s cla!::es de declal"'aC1ones prao .. ,0L.•1n6'nt<:: '°'.."""r>-"-ri 

~~:olic:i.tamente, ':;L1e 

".:amun:i.c~dor. o;.e pL'.=de evi.t.=1.r l~. o~.;3pr-'.'.)t:.<1ci.On :;oc:i.31 ~ e•:i.c~r _•.L ~·-·1·.;.. 

f-=rm~ de ·='i!'r.r.i fi::i'::> ~ pr1.·1aci.6n. 



l~.-= ;:;.oo::lac:.-::n~<:i .noti·1.:1.c:i.onales 

··.:\~e~__,c!.:mes ;:;,nen~=.ant.~s" '.JUe :>on :aquellas incluidas dentro ":le :~; 

com!1n1 1:-~·=i8n ::;ersu¿i::;iv,:., '/ q•.1e describen ~onseci.tencias dt?sfavor.a~l,=s 

q 1.1e re-:;•..tlt.arla.n de no .ad21i:it.ar-;;e a las conclusiones del. ccmi.trdcad-:!r; 

activando r:on el lo l:ensiOn emocional en el ind1·.11d!.tO. la cual le 

l lev.:1. .a "hacer :..lqo" par.:;i. aliviar l.a -:ensiOn. C,,_be menc1onar :¡ue 

ci..tando el mensa.Je es demasiado amena=ante~ puede darse el hecho rje 

que éste .!.nterfiera con la efectiv1d.ad global .je l.a c-:im1..mic~c!.ón 

no orCJoorcian,:;. f.:irm:-;; ?dec:uad.?.'3 p.ar::-. 

d1sminu1r el temor. 

Otros Tacto:-""s>S que deben de tom<:"\rse -::1.tenta. los 

relacionados -::on la repetición y el refor=amiento de la recomende.c.!.6n 

tranquili:.adora que praporcion;i el comunicador. 

Asi mismo. hay que tomar en cuent21 el tipo di: concl1.1si6n, ¡Z\ SQ~ 

e1ip l ic:i ta o i•npl i c:i t.a que ~C? croporc:ione la l ::-. :11.~d ienci °". -"si ::orno el 

tipo de mensa.Je utili=ado el transcurso de 1:- comunic::1c:i6n 

persuas.i.va; puesto que la medida qLte tema prod•.t::ac:a 

involucramiento yoico, éste puede fac:t:ir que .jetermine 1 a 

efectividad de •.1na c:onc:lusi6n e:{p!icita, mientras que en aqL1el la.s 

otros sobre su cosic:16n, l.?. concl1.1si6n !.mplic.i.ta puede ser 11.:.s 

efectiva. 

Por ".::lt,..a parte. aunque l:i comun1cacicnes unilater-:des y !=-.: 

bilater,:1les pueden pr-oduc:ir et mismo c.amb::.o. se cons::.d~ra que :1 1::

la.r-ga. una p!""esomtac:1ón bilateral es más eTec:t.i.v:i que ld unilati::r~! 

c:1.1ando t.a :..udienc:ia esta e::pue"Sta a propaganda contr~act1tL1din:al o 



cL1ando la posicibn de la audienc:ia. de i.ni.c:io. es de desacuerdo con 

la posici6n del c:omuni.c:ador. 

Por último. aunque han surgido mL1chas opiniones en cuanto a 

que nivel -c:onnati.vo. c:ogni.tivo o conduc:tual- puede llegar a darse 

cambio de 'ic:ti.tud. una de las conclusiones a que c:;e ha podido llegar 

al respecto es que para poder predecir dicho nivel. hay que tomar 

cuenta la intenci.6n. la c:ostumbre. el grado de :i.tención an que 

encuentra la persona. y las c:ondi.c:iones externas que pueden fac:i.litar 

o impedir el paso al acto. 
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CAPITULO IV. 

METODO 

IV. l. Planteamiento del problema 

/"luchas las definiciones y/o teorias propuesta:; para 

describir la veJe::; sin embarqo, ninguna de ellas logra proporc1.onar 

una visiOn integral de lo que es el enveJecimiento. puesto que solo 

retoman de manera aislada algunos aspectos. tales como el biolOqi.co. 

el social, el culb .. tral o el psicol6gico. sin deJar claro que éste 

está determinado por la interrelación de todos estos factores. lo 

cual resulta importante si se cons1dera el hecho de q•.le de fOrfT)a 

indirecta. esta visiOn parcial de la veje:: refleJada la 

actitud negativa que la sociedad en general tiene hacia la ve1e:::. lo 

que lleva al anciano. al momento de asumirla. a abandonarse ~ si 

mismo, afectando con el lo su bienestar tanto fisico como mental. 

presen tandose entre otros problemas: depresi.ón. ansiedad. deterioro 

de las relaciones t.nterpersonales, aceleramiento de las procesos de 

enfermedad. baja autoestima. asi como la adopciDn de conduct.;i.s que 

refleJan ia convicci.On de que "por ser anciano. solo le queda esper;.1r 

l.<:\ muerte", perdt.endo de vista el abanico de posibilidades ( l l~mense 

entretenimientos. aprendi::aJe. deporte. trabaJo. etc. J que aún se 

puede ~brir ¿,nte ellos. 
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Por la anter.t.or. la aresente .lnvestigacl.ón t.t.ene cama Tinuli.d¿,d 

conocer ._C6ma in fluve la i.mplantacl.ón de un programa de cambl.o 

~ctitud hacia La veje;: aplicado .=:m ancianos i.nsti tucionL':l.l i;:ados:' 

fV. 2 Hio6tesi~ de trab .. ':1.jO 

~'\l e\plicar t.ln progr¿,ma de cambio de actitud hac:ia la ve1e::. 

diriq.1.do a cO\nc.1.anos instJ.tucionali::ados.. su act.Lb_td h.:.::i:-. 1::: •1~J~::: 

será mas posit.lva. 

Hipbte5is estadisticas 

Hl: La actitud de los ancianos participantes en el programa de C.:\m

bio de actitud hacia la VeJe:::!. sera más favoraole después de l'"'° 

aplicación de este en comparación con la de los ancianos no par

J:icipantes. 

Hl..,: Mo e:asten diferenci.as esi:adisticamente significativas <::!ntre la 

actitud hacia la veJe:: de los anci.anos participantes en el or-o

grarna de cambio de actitud y la de los ..._ni.:i.~r1u::. .-.o ;::i.:i.r-::.:::.p-:-r>

tes. después de la aplicación de dicho prc-gr.;oma. 

H2: Oesp1..tés de la "'plicaci6n del programa de cambio de ::.ctitud haci:i. 

la ve Je:::, ~sta sera ;nas favor~ble· en los ¿tncianos ?. las 'lL\e 5~ 

les aplicó el pretest. 

H2..,, Después de la aplicac:ián del programa de cambi.o de c.c:titud. no 

8}:i.sten diferenci.as estadisticamente signi.ficativas ~ntre la 

actitud hacia la veJe=. de los aricianos a los q1..1e les E\pl icó e 

el pretest ~· la de los anci~nos a los que no les fué aplicado. 
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Iv.::; Variables 

rndependiente: Intervenc:i.6n del proqram:r. de cambio de actitL1d haCJ.El 

Dependl.entes: 

id. veJe:::. 

Cambio de actitud en los ,o,nc1anos i.nstitucion:::\li.::~

oos. 

!V .·l Def in ic:::..ón conceot.ual de variables 

r'.ktitud: Conceptos valorativos aprenoidos. asociados con oensa

rniento, sentimiento y conducta (Davidoff. 1984). 

Programa de C~mbl.O de Actitud: Procedimiento diseñado para cambiar 

IJeje:::. 

•Jna a e ti tud ~ con sis ten te en 1 a present.3ción de argumen

tos persuasivos. los cuales provocan una prequnta v su-

gieren una respuesta ante el obj~to ac:tituc1nal 

(Javiedes. 1989), 

Fase del desarrollo la que se ubican las personas 

de 60 años en adelante (Sé>.rafi.no. 1988). 

[V.4.1. Definición operacional :fe variables 

Programa de c:.i.mbio :le :.i.c:ti tud: Con Junto de :. :;es iones con QLlrac:ión 

de dos horas cada una. dur~nte las cuales ':ie presentó 

in:ormación reierente a la veJe;: '/ 3 la institucion.;.li.

:::acién. a través de l 3 cua 1 se 1n troduJ erón argwneni::o:; 

persuasivos. 

Actitud hacia la veJe::. PuntaJe obtenido en una escala de actitL\d 

t..t.pa Li.d·,ert. constr-uida para medir dicha acti.tud. 
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!V.5 3ujeto5 

Las caracteristicas de los sujetos oarticipantes la 

invi:stigación f1..1erón: 

institucional i=ados 

L4 mujeres 1 6 ,l¡ombres de 65 años o :na-.=. 

un asilo de la Ciudad de f'lé::ico. los c•..1.ale!."': 

~Ue!""on divididos en cL1a tro SL1bgrupos conformados por C.!.nco e iemen ces 

::a.da uno. quedando de la siguiente manera: 

.... ~) Gr•..1.po e?:-:peri1nent:-.l con apl1caci6n de pre ~· postest 

bl Grupo control con aplicación de pre y postest 

c) Grupo e:~peri.mental solo con aplicación de postest 

d) Grupo control solo =on aplicación de postest 

IV.6 Muestreo 

La ooblaciOn empleada para el presente ~studio. fueron los 

ctncianos que se encuentran institLtci.onali:ados en el ~silo "FLtnde-.c:ión 

de Soi::orros Gon:ale: de Cos10". mientr3.s oue la mue=tra estwjiada 

'2'St1..1vo integroi.da por .=\nci.anas ele lAs salas t 'I '2 de muJeres ¡ 

ancianos de la O:mic:. sala de hombres. 

Lil: •nuestra fue de tlpo no probatJilist1co c.:>.sual, Fo..te 

pro babi l ist1co, porqLte no todos los Br.ci.~nos del a si. lo antes C:l. tacio ~ 

':.L1vieron la m1sm.;\ pr-obab1l:::.dad de formar parte de ésta: fue casu--~l. 

pues solo parti.ci.paron los anci.:anas de las salas antes mencionadas~ 

[V.i Oiserio. 
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En la presen.;e i.nves't.igaci6n se utiliz6 el di.ser.a de cuatro 

~rupos de Solomon~ debido a los antecedentes citados por Camobell ~' 

Stanley ( 1976) y ArnaL1 (19891. r-eferentes ~ 1~ influencia i:iue 0L1ede 

tener el pretest al medir cambio de ::1.ctl.t•Jdes. El di~eño T•.Je el 

R o, o~ 

R º:!: .. 
R o~ 

F· Üb 

Tomando i"l pretest como '-In nuevo "tratamiento" coordl.n3.do con X. 

se pueden estudiar ios puntajes obtenidos mediante las siguientes 

comparaciones: 

-0\ l Par"' probar el efecto de 1 tratam1en to O:! con O L; O.: con o ... : Ot:'I 

ºb• 
b) P-3.ra probar el efecto del pretest o ... con Da: o~ con Ot:'I. 

1V.8 Escenario 

L.:1 1nvi:.oc;tic:i~ci6n fué real1=ada en un asilo de 1::1. Ciudad de 

Mé:~ica. ubic"'do en la '=Squina de las avenidas Mé:~ico - -~c1..1ba '' 

Cui tlahuac. 11 amado "Fundación de Socorros AQLlStin Gon=ále= de 

Casio", el cual es de beneficencia y esta a cargo de una a=ocl.:lCJ.6n 

civil integrada cor r-eligiosas. 

IV.9 Instrumentos 
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Para 13. evaluact.6n de la actitLtd hac:ia la 'leJe:: se utili::O un~"\ 

e=.cala de .a e ti tudes tipo 

sigu.ten tes pasos: 

Lic:kert. c~nstruida de acuerdo ~ los 

1. ConstrL1cci6n de 80 reactivos referentes a la veje::. consioerando 

los sigLtientes factores: intelectual, salud. personalidad. roles 

soct.ale=:, !.nQep~ndenc!.a, fami.l.J.a. afecto y productivid.:id (ver- • 

~ne:~o V) • 

2. Las reactivos fue,..-6n administrados a Ltna muest,..-a de 8© :=uJetos 

p¿i.ra. discr-imLnar reactivo pa,..- reactiva. 

_.. Asignac:i6n de pllntajes a los t""eactivos según la dirección oositi-

1/a o negativa. Siendo el pe=.a de las afirmaciones el siguiente: 

ALTERNATIVAS· DE RESPUESTA POSITil/AS NEGATIVAS 

Totalmente de acuerdo 

AcL1erdo 4 2 

Ind l. feren te 3 ~ 

Desacuerdo 4 

Totalmente en desacuerdo 5 

4. Asignación de puntaJes totales a los sujetos de ac:ue,..-do al tipo 

de respuesta dada a cada reactivo, 

5. Análisis de ltems •.ttili::ando l.:\ t Je Student. cabe menc.J.onar ~Lle 

pa,..-a la. a.ceptaciOn de los reactivos. solo se seleccionar6n aaue-

1 los que t1.1vLeran un valor l.gL1.::i.l o mayo,..- al valar· ct""itico rJe la t. 

con Lma confiabilidad de .05. que en este caso fu-2 de :~.04:. 

resultando 58 r~~ctLvos sLgn1f1cat1vos. dt.> los 80 oi-Lq1n,;1l<:-<;, de 

los cue.les solo se "?mplP.aron -:;:; (15 posl.tLv05 y J.7 neq.:;t~v.-:isJ. 

oor considerar qLte s.L se emolearan todos los reactl.vos, darla <-Ln~ 
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,: ver ane.:o r l 

150 

dos, los cudles. despLtés de hab,:rles haber ;>.sign~do un nuevo nú

de :1.c1..terdo ~ una :.:;.bla .je nu.rneros aleacori.os. quedaron di:;

tribuidos de la si.qu:i..ent; .-nanera (ver at1e:ia'::> Il '/ VI l: 

Sal•..td: Estado en q1..1e e>l ser organi.co eJerce normalmente todas .::;Lis 

-:=unciones. 

Pos1t1vos: t7 

Negativos: ~1.:?3 v 30 

Intelectual: Aspecto referente al CLtl tl.YO de las ciencias y letr;i.s, 

Positivos: 9.16 y ::4 

Negativos: 

i:·ersonalidad: ConJunto de c:arac:teres que distinguen a cada individuo 

to h .. 1c.en ¡:iec.ul iar. 

Positivos: B 

Negativos: llil.1:: y :::: 

Independencia: F :C\l ta de dependenc:1:1.. 1 ibertad. aL~tonomiei 

Positivos: 

Familia: ConJunto de ascendientes. descendientes, C•:llaterale<:= 

afines de un linaje. 

Positivos: 18.:'0 y 2:' 

Negativos: 31 

Afec:.o: Pasión del ~nimo: mas particularmente amor, car:.ño. acego. 

Positivos: l y 27 

Negativos: y 5 
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Roles Sociales: Papeles ·~ue .jesempeñi:>. Ltn Lno.1.v.tduo en una soc1ed<.ld 

de terminada, 

Positivos: 1:;.1.l. 15 

NegoJ.ti·1os: .t y 2Q 

Productiv.t.da1: r:;·esL1ltaao de la proaucción medido en ·1alor, o i:n 

otras p-:1lO\br01.5, fe1·t.1.l.i.d,:..d en la praducc.!ón. 

r-·cs.:.. t.ivos: 19 y :a 

Neg<:tt1vos: ~ ·1 :.6 

T O T H L D E ~ E A C T I V O S: -:~ 

7 Obtencib'"l de la confiabilidad del l.nstnimento mediante el <.:oeii

cl.ente de correlación de Pearson y de Spearman - Brown. dando por 

resultado Ltna consistenc:J.a. interna de .856 con una c:oniJ.aoilidad 

de .05 {ver ane::os I I I '/ !V). 

Cabe menc:.:.onar qL1e 1 as fuentes .:¡ut- Lttili=.arón para la 

r-eali::ación del banco de declaraciones fuer6n l=i.s sigL11ente~: 

Articulas oertenec:1entes a las memorias de la Socied.oi.d de Geri.:;tri~ y 

Gerontologia de Mé:ac:o. correspondientes SLt segLtndo ~ur::o i::ie 

a.c:tuali::ac:i~n ~si de l.n tormacl.ón c:ontf?nl.da 

veje::. de au tares ,. "1 ~= =º·"~ :....~i•r, 

Zenil. ¡.'..:istenbaum. Zinberg, Geist. Me::e'/ / ~tdv::lre::::::a, twdo,; P.lios. 

citados en la bl.blio9rafia final. 

IV .10 Proc:edJ.mien ta 

siguientes pasos: 

- Ap!icac1bn de la ese.ala de ac:titL!d a los sLdetos petenec:ientes 
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tanto al grupo s:toer:.mental (al. como al ';Jrupo con'trol i b) con el 

orop6sito de establecer •.tna 1 inea base. ref~rente a lo~ ,,l.'l'elss •Je 

=1.Cti tud. 

Hplicac16n del ~r·:::igram.;-, do ca:nbio de acti.b .. 1d ha.ci=i la v=Jt=z. Fc:a-

1.i.=:ándose 1.?.5 ;::.11~uiientes etapa".:l: 

3ENSI81LIZACION 

2e proporcionarcin :i:1tao.:; soore a::.oectc::; bl.oos1cr.s!:'c:.:.2.!~~ ::e~.--:?. d<: 

'=ster-eotioos cr,mo 

~~oect>:!s posi ti. 'l'OS r~soecto -:uest:iar.es 

n:ldc.:.on-:;.das desv~n ta i a~ 

lns ': l tuc:.~na l i :+.:1·.:.?..C>n, 

! I MOTil/ACION 

:=~es.:o-n--:.aci.bn de inform'-:;ción -elati·~a a los beneficios :iue t.i.ene 

':'!l ~acer c~s:cos que l¿s :ac;;iradan. el aprender cosas nLtevas. el cambiar

n.1ti.nas~ ~l meJorar !.as relaciones interpersonales: sobr-e su salud 

':lnto fisica como mental. 

trr INDUCCION 

~revocando una reva1Ltac.i.6n ~cerca de las actitudes qLte han tenido 

respecto a los r.6pJ.cos mencionados en 21 p.3.r-r:'\fo ~nterl.or. que los 

11 eve :a hacer cambios en les asoectos que el los consideren necesarios 

para una meJor- adapt:ac10n Y bienestar. 

L<=-'\ forma de presentación de los mensaJes fué a través de l :i 

informacJ.ón. la cual se e:: puso en forma de conferencias :i.povadas con 

diapos:1i::ivas. de la siguiente 

SES ION DURACION 

:? hrs 

TEMA 

01nam1c:a de i.ntegraciOn del grupa de O\n~i~nos 

a sis ten tes a las conferenc::ias. Det in ici('m de 
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3 

hrs 

2 hrs 

veJe:: y Aspec:tos psicológicos del enveJeci.

miento. 

Subt.ema.s: depre5i6n, creatividad. afecto. 

aislamiento social~ inactividad. temor a la 

muerte. 

Aspectos psicológicos del enveJecimien...:o 

-continuación- '/ Aspectos sociales de l.;i. 

~ez. 

Sub temas: rel ac:iones fami. liares. factores que 

infl•.J'/en en la salud mental. person¿o¡l.!.d.ad del 

anciano. pérdidas 

:;1.poyo socia.!. 

l:i. veJe:::, indeoendenc:ia. 

La vida del 3nc:iano ins'l.:.itL•cionali:=ado. 

SubtE:>rnas: L• fam1l1a del .;>nct<'lno !.nstib.1c'..o-

nali::ado. :imi.stades den":ro del asilo. fases 

del proceso de institucionali::ación. ~·esL\men 

'/ conc:lL1s1ones el¿i.bor-::o.das por- ll'< :1ud.ienc:1a. 

El hecho de qLte se le pidiera a 1 a audienci. a que e 1 aborar-á et 

~eo::i:•meri ~· 1 ;:i<; cr:inc l us iones iué i::on e 1 fin de oue ~ l los reconoc:i.er-an 

los pr.tnc:ipios b.3.sic:os, ¡::iroduc.téndose de esta ft;>rma Lln proc-=so de 

as.Lmilac:.t.ón. Al mismo tiempo de QLte sirv::i.6 de refor:amiento par-a .:.as 

personas que hubieran captado alguno d~ estos pr inc:i.pios. 

Apl ic:ac.t6n del cuesticnario de Acti tLtd los :fll 

pertenecientes tanto a gr-uco contr-ol como a gr-L100 '3::¡..Jerim~ntal, p,;.>,1·a 

poder comparar los resultados con lo::; de la linea base '! ver de 

manera los efectos del programa sabre la actLtud de los ancianas QLte 

oarticipar6n en el mismo. 
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RESULTADOS 

* ANALISIS DESCRIPTIVO 

El analisis oesc:riotivo de !os datos se llevó a cabo por medio de 

la computadora con el Paquete Estadistica Aplicado a las Ciencias 

Sociales (Nie. Hull. 3teinembrener, .Jenkis 1º74). •?~ su v~rsi6n 4.8 

para mic:ri::icompu tadoras, 

En primer lugar se reali=O un análisis descriptivo de las 

variables soc:iodemográficas de la muestra para tener •.1n oanorama 

detallado de dichas variables. 

La muestra estuvo constituida por :tu (101ll7.l indiv1dL1os. ;;1nc:ianos 

institucionali=ados ~n el asilo "Fundac:16n de Socorros Gon:::~le::: de 

Cesio", que nabitaban tanto en la sala única de hombres como en l .as 

salas 1 y ~· de mu1eres; de los CLtales el 707. (n = 14) eran muJer-?s y 

el 31llf. (n = 61 eran hombres (ver tabla ll 

TABLA 1. O!STRtBUCION DE FRECUEMCIAS 

POR SEXO DE LOS ANCIANOS PARTlCPANTES 

CATEGORIAS ( FRECUENC I AS l PORCENTAJE ~ 
1 FEMENINO : 14) ;a:~ 1¡ 

MASCULINO ('16) :::rü'l. 

J 1 
TOTAL n =C'21Jl tOlll/. 
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En C1...lanto a sus eoades. se obssrvO que las .:dades que pres2ntan 

mayor frec:uancia 75, 78,8121.82 y 83 años, teniendo una meoi.::1 

aritmética de i = 78.1 !ver tabla 2). 

TABLA 2. DISTRIBUCim~ DE FRECUENCIAS 

F-'OR EDAD DE LOS ~NCIAMOS PARTICIPANTES 

ICATEGORIAS FRECUENCIAS PORCENTAJE 

65 l'lf"~OS ( 1 l S'l. 
66 fü~OS ( 1) S'l. 
67 Ai':íOS 11 l 57. 
68 Arms ( 1 l 5% 
69 AÑOS (1) 5'l. 
75 A~OS (2) 11211.. 
78 Aí-105 (2) l~'l. 

80 AHOS (2) 10% 
82 AÑOS (2) lQl'l. 
a:: Arms (.':.\) 15"1. 
84 Ai"-105 ( 1 l 5% 
85 AfíOS ( 1) S'l. 
86 AÑOS ( 1) S'l. 
93 AÑOS (1) 5'l. 

1 

TOTAL (20) HJ0'l. J 
En lo que se refiere al estado civil de los individuos, 

encontrD qt..te el 20% (n = 4) son solteros, otro 2ill% In = -l) 

casados, el 10Y. (n :-= 2) sen divorci.ados y el 501. (n = 10) son v1udc5 

(ver tabla 7). 
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TABLA 3. DISTRIBUCIOl'l DE FRECUEMCIAS 

POR ESTADO CIVIL DE LOS ANCrANOS PARTICIPANTES 

1 ~'C=A=T=E=G=O=R=t=A=S===============F=R=E=C=U=E=N=C=t=A=S===========PO=R=C=E=N=T=A=J=E========~JI 
SOL TERO ( •l) 20'l. 1 

CASADO ( 4 l ~fl'l. 1 
DIVORCIADO C2) 10% 
VIUDO (11,iJ) 5 ~·,: 1' 

TOTAL ( 10121) lflC:j'l. 

Al C\nali::ar el aMa de t.ngreso al C\s1la ':>e e:nc:ont...-o qL•.e et 51.(n=lJ 

entro en 1976. 5'l. {n=l) entró en 1983, S'l. (n=l) entr-6 o?n 1985. l·3'l. 

(n=2) entro 1986. SI. (n=l) entró en 1987. 5'l. (n=l) entró en 1998. 

5'l. entr6 en 1999, 10'l. (n=:!) entró en 1990. ::01. Cn=6l entró en 1'79:! ;• 

20'l. (n=4) entr6 en 1993 (ver- tabla 4) 

rABLA 4. DISTRIBUCIDM DE FRECUENCIAS 

POR Arm DE INGRESO DE LOS ANC!t~NOS PARTICIPANTES 

CATEGORIA FRECUENC t AS PORCENTAJE ANTI GUEDHt:• 

1976 ( 1) 5"/. 'ª Af.íOS 
198.~ ( 1) '5'/, 11 Ar<GS 
1985 ( 1) 5"' 9 AfíOS 
1986 c:l Hn g AMOS 
1987 ( 1) 5/. i::.rms 
t988 ( 1) 5'l. Ai<OS 
1989 ( 1) 5"' Ar<OS 
1990 (:) t0'l. 4 HiiOS 
1992 (6) ::0'l. Af"~OS 

1993 (4) ::e'l. 1 Mm 

TOTAL (:0) 100% PROM= 6.1 AfíOS 
11 
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Lo que observo en c:uanto a nivel de esc:ol°"'ridad fLte el 

'.El.guiente: :1211. ~n=4) nunc:a -:studi6. ~Cll'Y. (n=12) estudio solo l~ 

pri.maria. tlZIY. (n=2l la secLtndarJ.a y el l0'l. (n='.2) restante estudio 

l:i.c:enc:t.atura, (ver tabla 5). 

TABLA 5. DISTRIBUCION DE FRECUENCIAS 

POR NIVEL DE ESTUDIOS DE LOS ANCIANOS FARTIC!PANTES 

llCATEGORIA FRECUENCIAS PORCENTAJE JI 
!'NINGUNO (4) ::QJ'I. 

PR!MARIA ( l~l óllli'. 
SECUNDARIA (2) t0'{ 

'LICEMCIATURA (2) 10'1. 

TOTAL n = (2~) 100/. 

'm:flL!S!S IMFERENCTAL 

Con el obJeto de contr:1.star las hip6tesi:; Planteadas en este 

estudio, "=!Sto es. comprobar si. el programa de cambia de :\c:ti tL1d 

habla tenido alguna inf lL1enc:ia sobre los ancianos que participarr::in en 

él, :;e re:\li::6 un analisis por medio de l:?. ~rueba t de S~~!d!:'r.t. 

Tomando cuenta lo citado por Campbell ~· Stanley (1976) ¡ .:.rn;:,L\ 

( 1989). reali::.ar6n las sigui.entes comparaciones para probar el 

efecto del tratamiento: 
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al 02 con OL (resi.tltados del post y pretest respect.lV?.mente. del 

grupo experimental ":.."). en donde se encontró aue para el caso de 

la actit:ud antes. la med1a. fLte de X.1-= tlJ=: • .:00 con una desvi::>ición 

está\ndaf"' de 15.::05, y en el caso de 13. ~ctitud CespLtés, 

i11ea.t.e."I fL1é X~= !17.::"'e can una desviación esténdar de Hl.IZl:::5 

Al aplicar la t de Sf:.Ltdent se obti_ivo un Vdlar de -4.72 

nivel de s.t.gn1Ticanc:i.a de .~09. por lo qu-=- se puede inferir que 

hubo cambl.o de ~c:titud huc!.a la veje;:, estadisti.c:amente 

s.1.gn1ficativo en los anc.:i.anas, después de participar en -:!l Programa 

rJe Cambia de Actitud, es deci.r, se acepta HL. 

b) O: (F'esultado del postest del grupo experi.mental (='i) aplica-

c16n de pre y postest) con o ... (Resultado del postest del qn.tpo 

control "b" al que se le aplicó pre '/ pos test). 

Al reali.::ar los c.:§.lculos para esta comparación se observó qL<.e la 

una desviac::J.On estándar de 10.r;;r::s. 

mientras aue la media de D ... fué de ~2- 108.4"'30 con una desviación 

est~ndar de 1:.915. 

Aplicando la t de Student se obtuve Lln valor de 1.20 con un ni·1el 

de ~l.gnificanc::ia de .::63. por to que no se pt.tede inferir que 1:.. 

diferenci.a entre las medi:..s 

acept§.ndose Hm. 

~stadisticamente s1gn.t.fl.-::ativa. 

e) 0~ (resultados del postest del grupo e:-:perimental sin linea base) 

con Ob (Result.:i.dos del pastest del grupo control al que no se le 

:i.plicó pretest). 



En el caso de o~ -se obtuvo tina inedia de ::i.= 115.2t:10 •::on •...lna 

desvl.aCLOn estandar- de 11.56.3. mientr-0\s que para 0 6 la media -fué de 

una desviacJ.ón estándar de 1QJ.31Zl3. Al .ó\pl.t.car l.3 t 

de Student el valor obtenido Tué de :::!,87. can Lln n.t.vel de 

sign.t.ficanc1a de .a~2 inf l.t-re que ~:i1sten 

d1ferenctas '=Stadistic:amente sign.t.ftcativas ent.re la actitud hacia la 

veJe: en las ~nc:ianos que ~artic1paron 

~cti. tud y los asignados a f)rupo •::ontrol, 

el Programa de Cambio de 

Mi.entras que para probar !os efer:.tas del pretest se efectL1ar-on 

las sigui.<:n tes campa racione<:: 

;i.J º"' (Result<.>.das dr:?l postest en el gn.tpo control "b" qL1e tuvo llnea 

base) conº"" (Resultados del postest en -:1 grLtpo control "d" ~l 

que na se le aplic6 pretest). 

a ... resultó tener una mecha de iii.= 1(18.4~0 con una desviación 

estándar de 12.915, mientras que 0 6 tuvo una •Tled.t.a de i~= 95.:eei y 

una desv1aci6n 13stándar de Hl.B~r:.. Aplii::::ando la t de Student se 

obtuvo un v:O\lor de 1.71 y L1n n1vel de signi.f1c?.nc:ia de .1::5 de lo aue 

se 1nfiere que na .:.?::ist:en diferencias est._:i.disticamente s1gn1ficE1tive-s 

o:nt:re las medias de ambos qrupos control. es d•?C:i.r. no e~aste 

influencia. del pretest. 

Lll O;z fResult21dos obtenidos en postest del grupo e::periment1;1l "~" 

con l lnea be>. se J con 0 0 ( ResLtl tados en el pos test ·jel grupo 

ri.mental ".-" sin apl l.cac1ón de pretest). 
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t::l qn.1po o..., tu'~o 1.m.a media de )(.L:::. 117 .:::01Z1 y una desviacl6n 

~st·~ndar d~ 10.0:;5, al mismo tiempo oue el g..-1..1po Di:- r~<aultó tener 1,.in.'.\ 

riesvic.ci6n :ostándaf"' de 11.56::::. 

Al ;z..pll.c~r l~ t; de ~tudent ¡;e >!?nc:oni:r-6 u.n valor de .:..9 1.m ru.vel 

de sl.qnif10::1:1nc:i.a de . 778, ::le lo qve se ¡:n .. 1ede .:.nferi.r que no e~:ist~n 

Proqram<=' •je C.:>.mblo de Mcti.t.ud. '( al i.qual qu<: ~n ·::l c.;,;;o -:interior 

l:..ampoco ~e infiere 1.::1 1n1'luenc,¡.rt del pretest. De lo •:u.a! se c:onc:luye 

q1..1~ ¿tmbos grupos (par-alelos) t'..tYlfU"On un c:-omportaml.eni:.a .tqual ~· Sl. es 

c:onTt:3.ble et programa de cambio de actitud. 
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DISCUS!OM 

En este trZ\ba10 SE? puede i:oncl1.1ir que es posible lograr 1.1n cambio 

de actitud hacia la. vejez. en ancianos inst:.tuc!.onali::ados. mediante. 

Progr.'l.ma de C~mbio de Ac:ti tud basddo aoelai:iones 

motivac:i·::inales. '::a.l ~· <:orna lo menciona Hovland <citado en Jav1~des 

1990). Con esto -:;e contradice una de las creencias resoeci:o a los 

ancianos Cl. tada en ~:astenbaLtm ( 1980). en cuan to a que los anc:. 3.nos 

-:on reacios a. l c:amb1.o. Lo qL~e resLtlta benefic:o para ayL.td,ar a 

promover el bienestar de los ,:\ncianos •?n qener-a.l. ':orna 'e'n 

cuenta QLte ha qi.tedado demostrado que e::J.ste una actitLtd neqati'ta 

hacia. la ve;e:: tanto por p~rte Cle la ooblaciOn Joven. como por oar'te 

del mismo d.nciano (Senties. 1988: Rosenfelt, citada en Raopopor't, 

1986: A}:elr-od y Eisdorfer, citados en Martine::~ 1984: Tud:man ~, L·~r-ge 

citados en Martine::. op. cit.), que lo lleva a entr.ar ~n L•n •?St:>.do. 

el que se ~b~ndon3. a si mJ.sma. perdiendo l.n~erés l~\S 

n~laciones t.nterpersonales, por ~prender nuevas cosa:;, por -:entl.rse 

ütil. de; ando de ver o de tomar en c:Ltenta el a.banl.co de oportunidades 

i:¡ue aún se pueo8n ~bri.1- .;..r.te él. 

La .il.nterior. aunado a lo dific:il que p1.1ede resultar par, los 

anc:J.anos anfrentarse ~l proceso de l.nStJ.tucionali::aciOn (Contrer,a:;, 
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!.985) en l:i\ rn¿i.yoria de los casos. resulta de fatales consecuencias 

par.i\ la sal•.td l'i;;ica y mental de los .;:incianos. en el sentido de oue 

por eJ9mplo, dJ.sminuye la autoestima. se aumentan la ansiedad y 

depresi6n. ·::iue en la mayorta de los casos se encuentran presentes 

dado el osin nUmero de perdidas de todo tipa, a las que se enfrent~n 

1 as personas en e-1 tr:i.nscLtrso de 1 envejecimiento ( Mishara, !.986; 

!inberq. 1'?87; Aquirre, 1977: Motl LS, 1985). Asi ,r!i;;mo, ;;e aceler~n 

los proces•::is de. enfermedad ( !enil .1976). de hecho, en una encuesta 

prcsen~?da ,or Al Dr. PequJ.not (citado en Zenil. op.cit.) se sefiala 

que el 6s . .:.·1. de los ancianos ingresados a un asilo. mueren en los 

primeros dos años. 

Si bien. coma se mencionó, es importante un cambio de :i.ctitud 

¡,acl.a la "'eJe:::, dirigido a los ancianos en general. resulta de 

sinqu L¿i.r i.mportanci.a promover este tipo de programas en asilos. 

sobre todo de beneficencia, como la es el ¿1.silo al q1..1e pertenecen los 

p¿i,rtici.p"'-ntes en el presente +.:r~baja. dado que 

i'ffibiente rodeado de muchas limitaciones de todo t:.ipo. c>n especial 

económicas. ae1ema:. muy ::iocos son los ancianos que r-ec:iben 1..1:ia ~ension 

o dinero e::tra. ya Q!..te .::1.l igu;i.l que los mencionados por 

i:ontrer"'-s ( 1985) estudio "f-'erT i l 

InstitucJ.onali.::3da", la ma.yorl::1. de ello:. fuer6n e·npl2:i.dos dornestic:os, 

vendedores, o bien se dedJ.caron a las l:lbores del r~oq<?r y ¿1,ctu'ilrnente 

ning1..Lno real i ::a =- lgún <:. i.po de tr .:tbaJ o ';lor el que rec1 ba n:::rn'..1ncr~r:!.6n 

alqun.;1. Tambi.en ~::is: ten 1 imitaciones soc..1..a les. pues to que ¿e:; t;.. 

restri.ngi.da la sali.r:ia de los ancianos hacJ.a la c.::1lle p.;..ra evi.':3r que 

sufran accidentes, -;;egún i.nforman r-<:?l ig:.osas encargadas de :u 

cuidado, son debidos 
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prevalece en ta. mavori3 de los ancianos. (Papalia~ 1~82: l"lishara • 

.!.986). lo que :1demas contr1bL1ye a. q1.1e el anc.i.ano se aparte y no 

partic:ioe l:\"1 ::1ct1v1dades de grupo social (Gei3t. 1977~ 

f<..astenbaum,1980). Hsi mi:;mo ¿ion este tópico :.e ouede .:.nclui.r '.;11 

,;i.bandona por parte de famil1a.r<:!s y amigos Junto ~:on 

consecuo=nc:i::1s. t.:1 les ·:orno l a':E nenc.1.on.:i.das por Busse y Pfei -:'far 

(r:itados por M1s:h,:i.ra. !.9'36), -=n cuanto a qLte dicho 3.bandonc tiene 

i.ncicienc.ta '=n l.;t s2"o1Ltd mental del anc:.i.ano, cuesto que son la par~ro" 

:senci:J! del -:1povo tanto soc1.,:1.l afecl..1.vo rV<3:ldés,1985: 

Ac:kerman, 1988: Carn1-1a th. 1989) que puede 11 egar a tener el ,.i.nci ~no / 

pesimismo 

puede ev.i."+:ar la preva.lenc.i..a del sentido gener3l 1~ 

el anciano, en donde la .,,ida le ::iarece cada ve:=. m~s 

desagradable y desesperan:=.ada, tal 

(198~). 

como lo inenciona ~:""stenbaLtm 

c .... ,be stO>ñal ar qL1e en 1 a pre sen te :.nves tigac.i.6n. al re~l !. :: ::w las 

comparaciones pare..' ver los ef-=c:tos del orogram3., s1.1gerida~ por Arnau 

(1989) por Ca.mpbel l Stanley, se enc:ontrar6n dif<::>renc:i.o.:;; 

est•disticamente sign1fic~t1vas al .id~· al r:omparar los resultados 

ele! pretest y poste.-st del grupo e::per.i.mental con linea base: ~si ;:~mo 

tamb1°ri, ~~ ~n.::cmtraron dichas d.i.fer'='ncias ~n l~ c:omoaracLbn i:'ntro::; 

los resultado<; del ;:iostc;st 1jel grLtoo e}:oerimental sin lintO>a b.1se ::on 

los resultados del postest del qrupo <:antro! al que no s<= lo:? --'tPÍ!.'=D 

pre test. lo q1.1e :;e 1jem1.1estra QLle el orograma tuvr:i 

efectiv.i.dad. rlunqLte cabe menr::l-onar qLte ::1.l real l~Olr la C8.T1c;~-r'°'cion 

entre los n:;!s•-tlt:idos :>btenidos en el postest del 'Jr"'.'po ~::oer1men':.?.! 

r:.on linea base contra los resultados obtenidos el ::iostest ael 

')rL•po control linea base, encontró •.1na d 1 Terenc.i. a 
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~stadi5tic;i.mente ;:;1gn1f1cativa. lo que '!ie puede ~trib1.tir a que no 

pudo darse un control rigLtroso de variables e:~trañ:::i.s. mas que a una 

falta do: ~ficac..!.a d~l progr21m-3 de -=.a,mbio de acti.tLtd. puesta que c~mo 

11encion6. encontrarón diferencias :stadistica.mentr: 

:;:ignific¿.,tivas en las dos comoa.raciones anteriores. 

~n c•.1a.nto oi !21 oosibl·~ .lilfluencia qL1e se SLtgiere puede 11.:g:o.r a 

':ener el pr-etust.::\ manera de :-.prendi=aJe previo tCa.mpbell / ·3t"nl~y. 

1976: ~rnau. 1989) ésta 

,:omparaciones -:;uger idas por C¿..mpbe 11 Jl, St2.n ley { op. el. t) ~· por ,..'.:\rnau 

F"or otra parte. ·=en estos resul t=1ous 

tampoco :;e comcr•.1eba lo citado por Hovla.nd, Lumsda.ine " St1ef1eld 

f!.:itados en ,:¿¡.mpbel t Stanley~ •..Jp. cit) en c~1anto a qL~e el pretest 

puede l l~qa.r a. r-estr1ngir- los efectos po:rsuasi.vos de l ~ comLtn.LC3.Cl.Cm. 

l.i.ml ta•:ion~z y Suqerencias 

El crtmbio de :tcti tud, sobre todo en .:mcianas • as Lln tema poco 

explo:"'ado, c:;L1i::'3 por el estereotioo qLte se ti.ene del anciano, en 

•.:uant.o ~ ~L!e es muy rt:?acio al i.:ambio \r.astentJa.Llm, !98lll: Sk:.nner 

19861. o bien, por la coca impor-tanc1.3. que se le ha dado al anci;i.no 

dada la desvalori::=ic.i6n soc:.al que ha i:ufrido con l.a llegada d~ l~ 

.noderni.:.c.,ci.:iri. 3 partir de la SegLmda 13Lterr~ MLmdio:<l <Rosen..:elt. 

Cl.t..,.da en Raopoport, L986). 



165 

Dentr-'.:I de l.as limitaciones del presente estudio se encuentran. 

primer~mente. la Ta!t~ de control estrJ.cto de variables extrañas. asi 

como 1.1na f¿¡ 1 ta de consta tac:J.ón a t:raves del tiempo, par3. observar e 1 

comportamiento. ':.J. l y como lo sugieren Da vis ~< J acc:eird ( 19791 y 

Ler-!:linger t1979): ~si como también. la 3usencia oe un r~g.i;;;tro 

111eramente conouc:tLlal. qL1e cermitier~ ver QLtl::? 1:.anto af,;;.cto el c:3mO.l.o 

en cada Ltno de 1 os c:omoonen tes je la ac: c.i tud (Man tmal l in. 1<?85). 

•:'abe mencionoir- qLte :3L1nqL1e ::;e '1a podido demostrar .:;::per-1mentalmen1:e. 

que <:.l.erto'5 c~~mbios ci.ert~s ·::amb.t.os de -='Ctit1.td oueden 1:ioservarse 

después de tres semanas. o ::u.en .neses cte 1nt:>?rvalo, la persist-=nc:ia 

de una opinión soore el tJ.e>moo depende tanto de la retenc:iOn do?l 

t:ontE:?nl.do de 1-:l comunicación persuasiva. como de los :..n.::c:ntivos 

.aceptar la. Asl, 1.1n individuo 

_,rgumentos d~ la comunicación 

r-ecL1er-da r11.nounc: de los 

esta motivada p~r3. 3C:e~t~r lo 

que se d.LJo. 13. ac:t.:.tLtd no oer<;;i.st1r~ ~!nsh~ • .:,96:-: Monf:,noil~n. 

que l .a ':.'D ir, 1.0n ;:::Lted~ pers i~ti r es qLle ! :1s re'3 tri c::iones 2:~ tE?rn;.iis 

Tt·i-"no.Ls, citdd<i\ '=" "1ontmolli.n, 1985; Fishbein. 1.975), en el :::::1sa 

pi.ido nacer nuc:t;o :::1 l r~soect:o. 

pu<;?s to oue 1 t:is r~cursos t:.;.n to económicos como h1.1manos e:< i:::; ten tes en 

el asilo, son mLtY limitados. ad-=m~s de e::istir diferencias del nivel 

s<Jc:ial, cultural y econo!linlc:o d"'° Jos =.nci.anos. que recerc:ute en l:J. 

forma de rel~iciona.rse entre el los, al igual que en muchas .:¡tras 

instituciones oara anc:iélnos \Becerri.l, 1976), 
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Con r-espec:to a las :1..\gerenc:ias para la real i::aci6n de fL1tur-os 

estudios r-elacionados con el tem~. es ccnveniente ampliar el t::maño 

de la muestra a estudiar-. 3si como cambiar el tipo de muestreo con la 

fina 1 id ad de poder general i::ar los resultados. 

Por otr:1. parte, autor-e;; tales como F'apali"" (1982). Aguirre (1977) 

Kastenbaum ( 1980), 1nencionan la necesidad de c.:ombiar- la mental.tdoad 

o:;er inútil 'f, por tanto .T1arg1nado~ p1..1esto OLte el anciano tiene el 

derec.ho oa permanecer integrado en la socied.=-.d ?3 qi_te cuede hacer 

valiosas ;i.pori:aci.ones a la misma desde su e;<per iencia. :=er'=n l.dac de 

Juicl.o, conocimientos y h~bt.ll.dades :1.dqLLl.rl.d~s a lo largo de SLI vida 

y su profesi6n. Esta mentalio::1.ción debe de ino::l1..tir a los jóvenes 

(Papal la. !.98::), para. aue puedan comor'=nc::Jer a lds persona.s ancianas / 

de esa manera PLtedan en t:nderse meJ ar con e 11 as en lci f =i.ml. l iE><. >.:?l 

trab=tJO y la c:omuntdad. Asi 

familia del anciana. a 

tambien deoe de l.nclLtl.r .O\ la propia 

"'mistades. debido a que las reiaciones 

interpersonales juegan un pap•=l mu'/ importante en l"' sal1.1d mental del 

ademas de ser los mas comúnes en los anci.=tnos 1nstitucianali:::1.do3 • .:e 

int.:msifican en el momento en t:1Lle el anci~no ~ntr-21 por ~r1.11er;i. ·1e:: :1. 

un asi.lo (Tob1n. 1976: ~-,;1.st"=!nbaL11n, 198~: Ge1st. 1º77'., :• -o::>l her::h<".1 r::e 

':IOder logr3.r un acercamtento de l;i. f.;\milia ·1 ~migas :;er-ia un ':ICISO 

p~.ra la. prevenciOn o 01en la cura de estos tr-anstarnos: cuesto que la. 

íamilta sobre toda. representa cara el anciano instituci.ancli.::.ado. el 

nUcleo pri.maria. pr-omotar de soporte emocional. social ~· psicológ1co • 

.:..ndispensable (Jimene::.1991il: Gel.st.1977: Zenl.l ,1976: f'lotlts.1985) ~ 



~abiendo mencionar i:'lLIE! r.1 Lcno a~ercami-.?n to deberi:. conte,nol .;..,r el 

=ola de l::\ canttdad de inr..:rac:cione:: 

con ~l .:i.nc1¿¡.no. tel y como 1~ 1nenc:iona Mull.ins l1990) para que ter-iga 

inayores efec:'f:os sobre el b::.en~s t:ir '.'.l~! ?.nc:...,;,.r,u. 

También se ;;ugier<? tr-:i.baJar proqramas de c:~mb.io de ~ctitud oue 

.incluyc:1n :il p·~r-;;cn~l :i•..1e t:r.;>b.;i;a ·=en .-.roi:i..tnos 1ns':J.t:1.1cional!.::~d,.::s. 

•:al "! como l·~ su::_iiiere Tobin ( 1976). pL1esto que c·or ~ma oarte. dicno 

personal debe avudar :1. la adap"tac:ión del .-esidente. ~· es-:o t:ic:l•+1Ye ::Jl 

o:::iue este et.teda bruidar auxilio a la f¿.mill.;;\. p=.r¿\ t;"?ue ta 

tmportanc:ia q1.1e tiene en el bienestar .integral de :::;u iamil.;.ar 

(Miller ~ Harr1s. citados en Tobin. 1976)~ y ~l mismo tiempo, tanto 

familiares como oersonal qt.1e labore en el asilo. se Yean como :di¿¡_dos 

riecesarios ¡n¿._5 que i::omo adversarios (8rLtbaker, 1987). 
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ANEXO l 

'./ALORES t DE REACTIVOS QUE RE.SWL TAROM SELECCIONADOS 

No. DE RE:ACT!VD (/ALOR t NIVEL DE SIGNIFICANClA 
l 5.0: .0001 
·O ~-~9 .0~5 
4 4, 77 .QJQOl 
5 4.9:; .:2)0(il1 
6 ::.t:14 .((101 
7 4.27 . ~me1 
8 4.28 .001iH 

4.5: .lime1 
1121 '.2,44 • .()20 
11 3.96 .0001 
12 2.08 .!i144 
13 :;.19 .era::; 
t4 3.65 .1.101 
15 S.54 .000l1 
17 ::- .38 -~0~ 
18 :,.78 .001 
20 :.49 .017 
:!1 3.13 .003 -- ";,.99 .0001 
2.3 4.44 .0001 
24 4.91 .121001 
::s 3.98 .01111211 
27 :. 79 .008 
28 .''3.©1 .005 
:!9 Z.36 .Ql:r: 
.:a 2.94 .006 
.;,¡..., 2.16 .033 
35 2.39 .11122 
.:;6 ~.09 .004 
39 :?.54 .015 
411! 2. 78 .l()(il6 

42 5.95 .0001 
4.:; 4.56 .0001 
46 z;. 49 .001 
47 3.35 .e0: 
"ª :.:s .0::0 
51 2.1a .035 
'52 2.s:; .Ql16 
53 ::.::6 .0::9 
54 2.aa .01116 
55 2.93 .1{306 
58 2.48 .018 
61 :;.40 .002 
62 ::.29 .~02 
6.:; S.61ll • .(1001 
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ANEXO l ... CDNTil'IUACI·~N 

No. DE REACTIVO VALOR t NIVEL DE SIGNlFICANCIA 

64 • 72 .liHO 
65 .28 .0@2 
66 . ':1 .1210:: 
69 .5fll .017 
7'1 .14 • íil39 
73 .::0 .m~:! 

74 .~5 .IZll~l': 

75 .56 .lll14 
76 .\115 .0001 
77 .78 .'1101 
78 .67 .lllll 
79 .34 .00'2 

ª"' .tfll .lll001 
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ANEXO ! I 

REACTIVOS DE LA ESCALA FINAL 

No. DE ñEACTIVO VALOR t NI'.JEL DE 3IGl'JIFICANCIA FACTOR 

2.44 .02IZI AFECTO 
2 4. 5~ .000 PRODUCTIVIDAD 
::; ::. 30 .002 AFECTO 
a .:.98 .(lii)0 ROL SOCIAL 
5 .::.16 .0::;'3 AFECTO 
6 5.02 .IZIC1H21 INDEPENDENCIA 
7 .::.::9 .0~2 INTELECTUAL 
8 .::. ~5 .(i]31ZJ PERSONALIDAD 
9 4.10 .000 INTELECTUAL 

"' ::;. 38 .002 F·ERSONAL I DAD 
11 2. 54 .015 l f.IDEPENDENC l A 
12 :; .18 .00::. PERSOMAL I DAD 
13 5.95 .00121 ROL SOCIAL 
t4 ::;.::5 .0!l12 POL SOCIAL 
15 3.29 .002 ROL SOCIAL 
16 4 .91 .000 INTELECTUAL 
17 :::.64 .001 SALUD 
18 2.49 .017 FAMILIA 
19 4.28 .000 PRODUCTIVIDAD 
20 3.99 .lil©0 FAMILIA 
21 ::.94 .006 SALUD 

-- 3.01 .005 FAMILIA 
23 4.27 .000 SALUD 
24 :::.65 .001 INTELECTUAL 
25 .::.10 .035 I NOEPENDEMC I A 
26 :;. i:; -~~::. F'RODUCT!VIDAD 
27 5.60 .000 AFECTO 
28 2.88 .01216 PRODUCTIVIDAD 
29 2.9:; .006 ROL SOCIAL 

30 3.40 .01212 SALUD 
31 4.44 .000 FAMILIA 
32 -$. 78 .001 PERSOl'JAL I DAD 
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HNEXO ¡¡¡ 

TAE!LH COM DATOS F'AF"A 5ACAf;· CONF t AB I L I DAD DE LA ESCALA FINAL 

MEDIAMfE LA FORMULH r DE PEARSON CMETODO POR MITADES) 

SUJETO P:: Pv x·~ y2 (XV) 

62 81 ::a44 ~561 s0:2 
2 57 '""' ::249 810121 st:!il 
3 67" 86 396'~ 7"396 5418 
4 6.:. 85 :::969 -;:25 5355 
5 67 79 4489 6241 5293 
~ 66 7ó 47.56 5776 5016 
7 71 as 5041 7::5 60:::;5 
8 65 79 4::5 6241 5135 

,,. 9 61Zl a: -::600 .~724 492QI 
rn 68 73 46:4 ~.::;:9 4964 
11 62 76 ::844 5776 471: 
12 61 a: -.:;7:1 6724 5002 
t."3 58 74 ::::64 5476 4:9: 
14 51 812) 2601 ti400 4!ll80 
15 56 79 :.1::6 :i241 4424 
16 59 76 ::481 5776 4484 
17 57 75 ::49 56:5 4:75 
18 55 72 :;025 5184 396121 
19 612) 73 3600 5.329 4380 
.::!0 55 76 ::025 5776 4180 
:1 49 o3 :401 .::969 ·:;097 
22 29 65 841 4'.::25 1885 
~3 49 53 2401 :809 :597 
24 41 54 1681 2916 :=14 
25 47 62 ·:2'219 "'3844 :914 
26 51Zl 62 251ll0 ::844 3100 
27 49 59 :401 7-481 2891 
28 55 512) 3025 :500 :750 
29 7-8 61Zl 1444 :::61210 2:s0 
:::0 .37 59 1::69 :;495 :183 
31 52 51 .::7fil4 :::!6(J1 '265: 
:::2 41 63 1681 -:0969 '258::: 
N _47 55 .::::09 3025 '2585 
:;4 51Zl 59 ::50121 3481 :::!95121 
35 4B 59 ·.::304 .:.481 :e.3:: 
76 52 54 :2704 :::916 :mm 
-:.7 44 53 19"36 :2809 :::::::: 
38 44 61 19::6 ::7::1 .::684 
39 ::9 58 1521 ::::64 ::262 
4• 31 61 961 ::7::1 1891 

SUMAS :::112l8 ::7412] 115140 19288:: 147557 



ANEXO IV 

r'.\PLICACiaN DE LA FORMULA SF'EAF\f"IAN - 8ROi..IN 

?ARA OBTENER LA CONFIABILIDAD DE LA ESCALA FCNAL 

FORMULA: 

SUSTITUYENDO: 

1 ! r"\r--------------------
1 (161936] (207680] 

r\-;~;~;~;~;~~--------

r=~ -~;;;;;~;~-----------
.68 

2r 
APLICANDO FORMULA 3PEARMAN - BROWN: rt..t..=--------

1 + r 

V SUSTITUYENDO VALORES: 

( .7493) (2) 

1 +- • 749.3 

1.4986 

1. 749::; 

.856 e( = .05 

17.: 
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AMEXO V 

CUESTIONARIO PILOTO 

rodas los datos que se obtengan de este c:uestl.on:.rio :;eri\n 

1..1.till.=.ados únicamente para fines est.;i.distl.c:os y seran maneJ¿¡,dos de 

manera confidenc:l.al. 

DATOS DEL FAf"ULlAR: 

Sexo ____ _ 

Parentesco que tiene con Ud. 

DATOS PERSONALES: 

Edad ___ ~ Sexo ___ Edo. civil _____ _ 

Niv~l de estudios ____ Ocupacl.6n _____ _ 

A continuación se le presentaran 1.Jna serl.e de afirmaciones 

respecto a las cuales algunas personas es'tán de acuerdo y otras en 

desacuerdo. Indique. por favor. la alternatl.va oue mas se asemeja a 

opinl.6n. 

Escrl.ba las iniciales del siguiente c6digo en i.a r<i\v.- ...:iue 

aparece a la l.Z.qul.erda de cada afirmacl.6n. 

TA = Totalmente de acuerdo 

A = De acuerdo 

Ml. r:le ~cuerdo nl. en desac:1..1erdo 

O = En desacuerdo 

TO = Totalmente en desacuerdo 

1. Al ¿.ncJ."1.no se le consedera como carga que no requiere 3.ten-
•:L6n. 
El ancl.ano vive un epoca de tranquilidao. pa: y descanso. 
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..;·. Los valor"es .asi.gnados a la ...-eJe;::: se ·1ueiven c:ondi.ci.6n da 
dependencia. de i:-it.1til1dad ·t det;;?r.toro fisico )' ment.;i:l

-- 4. Las oersonas =<ncianas pueden c:osec:h.z;.r los fr--utos de st.t lar
qa v 1.da de trabaJ o. 

5. La edad de ef1r::::1enci~. ·r pr-oéuc:tl.'l.ldad la.boral e<5 hasta los 
6/J .;i.ños. 

~. Las per-sonl'.'\s mayares son 'rioorosas '/ din.§.m.lC35. 
7. La V~J.i::?:::: es simbolo de .1.nutl.lid.aó. enfermede.d y dec:adenc:i.9.. 
3. Deberia perml.tJ.r=oe ~ los .:.nc:ianos L\tl.ll.::C?.r pt""Odt.tcti.vamante 

5t.t5 he..bt l 1de.des. 
,.::¡¡ llegar a la Vs:>Je;:::. =.olo q1..1eda l.a alternativa de ·.11v1r de 
los r'?c1..1erdos • 

.1.0. z:: '1mbiente de los ~ne.lanas deberia de permitir q\.\e v1.-11e~ 
ran di.qna ¡• camod¿..ncr.<:.:.,,. 

11. 1-a úni.ccl ocui:;~ci.Cn del ::1.nci?.no es oormir, 
12. La meJor manera de J!..1.::oar 3. !..tn ancl.zino as por S\.\S sabidt.lria 
13. Lo onás c:amUn en los =iriC:ianos ~s que siemor-e se ericuent:ren 

de mal humor. 
!.4. Deberian 't.omarse en cuenta la ¿::peri.enc:i..a '/ los conoc:im1en

tos del ~nciana. 
15. El anciano es una persona a CILtl.én no debo;? asignarse n.lnquna 

tarea. 
t6. Los ancl..anos cuentan con much.oi.s amist:>;des. 
17. El ant:i.:3.no es un.a oersonet con qt.nén result.a di.fic:íl rela

<::i.on.:lrst?. 
18. La persona de edad reali-=a cosas creat.tvi\s. 
19. La gent:e anciana PLlede representar Tuente de d1scr..1siones. 

cuando vive en casa de alguno de SL\S hl.Jos. 
::<0. Es inc:onvenl.ente que los '."\OCi<3nos vl.van leJas Qe sus fami

liares. 
'21. Práctl.camente se podria decir ~Lle al l leq:3.r a los 60 s la 

·11.da se acaba • 
.22. L.os '3.ncianos deberi;o1.n tener ft.1nciones impere.antes dentro de 

la familia • 
..:::;;. :'.l .o>nc:i.ano se tiene que resie}nar a vivir en soledad. 
:?:4. Se pueden <?.pr-end-=r m1.1cha<::> <::osas de los ancianos. 
:s. El anc:l.ano "ª no puede ~stablecer- nL\ev;:,,i; amistades. 
':6. Deberla de lenér-seie resoet.o a la persona ancl.ana. 
;:,7. El ~nci.ano no tiene c::ap:acidad para desempe?\ar n.l.ngún l:ipo 

de trabaJo. 
:e. Las personeis mayores deberian de participar la ~duc:ac:i.On 

de los ni'=!tos. 
:9. ~l anc.Lano no es dl.gno de tomarse en ci..1enta provee. o;os de 

:a. 

-;:. 

qente Jóven. 
Los conseJoS quQ dan los ancianos deberi~n de ser consl.de
rados. 
El anci.;\nO no pLu'!-de p¿\rt.ic.t.oar en nini;iuna ai::t1v!-d6\d deoor
tiva. 
El meJor lugar en el que deberian de vivl.r los ~nc1anos. e.;; 
con la f~milia, 
!\Jo se deberia de fomenter la i:onvivencJ..a de los ni.ños con 
los anciano<:>. 

:;4, La oersona ~nCJ.Z\na se siente bJ.an consigo misma. 
::;s. Los anci.anos ·1a no 5on capaces de "'prender cosas nue.,as. 
36. El oapel de1 i\nc.l.ano dentro de la farni.lia deberia ser l.m-



.:.s. 
3'9. 
40. 

41. 
42. 

43. 

44. 
45. 

46. 
47. 
48. 
49. 
'50. 
51. 
~2. 

33. 

5·~ • 
55. 
56. 
57. 
58. 

59. 
60. 

64. 
65. 
60. 
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port.an te. 
Los :\nci~nos ya no pueden estudiar cosa aloL1na. 
Cuando los ancianos viven en un asilo se sienten 1=0ntentos 
La veJe:: solo es sinónimo de limit.=1.ciones. 
Aunque no generen ingresos económicos, las Personas ma}•cres 
son productivas. 
Las ;.ncianos 5olo ;:;e oueden dedicar al hogar. 
L"1 genba vieja es un.:o. gente oromotora. je 1'3 inteqr:acién 
5ocial. 
Las persona mavores :e sienten c3.nsaa.as la mayor parte oel 
tiempo. 
Los ancianos son gente valios.:i. 
Los ancicinos deberlan v1v1r en casits noqar •~I otras institu
'=l.Ones .:¡decuadas par.a el los. 
Los ~ncianos PLteden reali::ar infinidad de labores. 
Las personas ::..ncidnas son inc¿i.paces de recordar. 
La gent8 anc13na por lo reoul~r es simpéti1=a. 
Les anc1anr::is ::::<::! .;"11.3L=.n !Je !~1 fd1nil!.a y de las a1ni.st~J.ctes. 
!...a m"'yori :.\ de los anc1e.nos resLd ta ser gente agrcidable. 
Una caracl:.erlstica de las :;.ncianos es su necesidad de avuda 
L:i. per-;;ana anci:i.".na podria enseñar inf1n1dad de cosas !. ¡¿¡5 
<jemas oen;onas. 
Es oreTel"'1ble que las personas ancianas vivan .;,:on alaL1na 
instLtuciOn. -
Al !. legar a la veJe:: la gente puede ponerse nuev¿¡.s .nete1s. 
Las personas ancl.anas tienden 3 aleJarse de los dema-=. 
El ancieino merece todo nuestro cariño. 
Los anci.ancs su el en sentirse solos. 
Las op.Lniones de los ci.ncianos son d.Lgnas de tomarse en 
CL1enta. 
Es común l¿i. pérdida de facul t¿i.des mentales en tos anc:..anos. 
Se deberla de aL1mentar el presL1puesto estatal asiqnado a la 
atencl.On integral del anciano 
La ;Jersona anciana se carEtcter1::¿i. oor sus achaques. 
Se le deberi:i. de dar mas participación soc.Lal al anc.:.ano. 
Deberla de sentir5e compasión por loas oersonas ancianas. 
Ser La convev1en te crear fuen t.es de trabaJ o cara .=.n ci:.nas. 
La oerd1dad de !as .o.iotitudes esta presente en Los anc.Lanos. 
El anciano deberia tomarse en cuenta para elabor-'lr ;--.-~·:::e 

tos des t .inados a c::ien t"" j <".!•1•::m. 
~"7. ':en ""1 i:.iempo el anci.,;ino se conv.i.erte en Ltna carga • 
. !Js. El anciano PLtede p,;o.rti.ci.oar en act1v1dades ~eportivas .. -..de-

r:l1ad JS '='· su -:da.O. 
=:>9. Las necesidades ec:on6m1c:as aeterminan el trato pe1ra con ~1 

":"fil, Los gastos del anciano dE>berLan de ser ::iLlb'=lidiados por '"'1 

71. Las personas ma•1ores qLte v1ven en alguna insti tuc10n se 
sienten tristes. 

7'2. Se deber-i.:i d~ fo111entar el :1cer-camiento de niños y Jóve:ies 
hacLa los <'.lnciancs, 

73. El porvenir de los ancianos esta lleno de tr!.ste::a. 
'4. Ei .. 1nciano debe tener libertad de e::presión. 
75. CLtando ?l anciano vive en un asilo se si.ente sola. 
76. ~11 anciano deberla de considerarséle como un maestro de 



la vl.da. 
77. H traves de los años los ancianos 5e tornan hostiles. 
79. ~l anciano se te debe de integrar a ta. vida prod!....l.Ct!.va. 

D@bido a sus año5 l.3. ü1transigencia caracteri.::,;1. a los 
¿:inc:.anos. 

80. Sl anc!~no deberi~ de ser visto como fuente de sabiduria. 

¡GRACIAS POR SU COLABORACION! 
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4MEXO 1JI 

CUESTIONARIO FIMAL 

El pr~sente ~uesti.onar.io no es una prueoa de inteligencia. S!.no 

solamente un i.nstrL.unento q1_1e permitirá obtener datos q'-1e O:micamente 

1.iti.ll.::3.rán fines estadistic:os serEln maneJados 

=anf idencia lmente. 

1 

DATOS PERSONALl=S: 

MOMBRE EDAD SEXO 
1 

;·· FECHA DE INGF:ESO OCUF'ACION ANTERIOR 

NLVEL DE ESTUDIOS FECHA Dg HOY 

ESTADO QIVIL 

A con tinuacJ.6n le presentar El.n de enunciados 

respecto a los cuales algunas personas estan de ~cuerdo y oti-as en 

de9ac:uerdo. Marque can una cru:: Las i.nic.t.ales de LA OPCION OUE MAS 

SE ASEMEJE A SU OPINION. 

TA = TOTALMENTE DE ACUERDO 

A = DE ACUERDO 

NI DE ACUERDO NI EN DESACUEF..üO 

> O = EM DESACUERDO 

TO TOT ~LMENTE EN DESACUERDO 

1. EL HMBIENTE DE LOS ANCIANOS DE9ERIA DE PERt"'ITIR QUE \/IVIERAM 

__ DIGMA Y -:::OMODAMENTE. 

__ rn. __ A. l. --º· __ TD. 

AL LLEGAR A LA VEJEZ SOLO QUEDA LA ALTERNATIVA DE VIVIR DE LOS 

RECUERDOS 

__ TH. __ A. __ I. --º· __ TO. 



,. EL PORVENIR DE LOS ANCIANOS ESTA LLENO DE TRISTEZA. 

__ TA. __ A. __ !. __ D. __ TO. 

4. EL ANCIANO YA NO PUEDE ESTABLECER NUEVAS AMISTADES 

__ TA. __ A. l. --º· __ TD. 

5. NO SE DESEF:IA FOMEMTAR LA CONVIVENCIA DE LOS NifiOS CON LOS 

ANCIANOS. 

__ TA. __ A. __ l. --º· __ TO. 
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o. AL A;:-iCIANO SE LE CONSIDERA COMO CAF:GA OUE NO REQUIERE ATENCION 

__ TA. T --º· __ "70. 

7. LOS ANCIANOS YA NO SON CAPACES DE APRENDER ·:OSAS NUEVAS 

__ fA. __ A. L __ D. __ TD. 

8. LA GENTE Al'IC IAtlA F'OR LO REGULAR ES SIMPATICA 

__ TA. __ A. __ t. --º· __ TD. 

r:¡, EL ANCIANO DEBERIA DE SER VISTO COMO FUENTE DE SABIDURIA 

__ TA. __ A. __ !. --º· __ ro. 

1121. EL ANCIAMO ES UNA PERSONA CON OUIEN RESULTA DIFICIL F:ELACIONARSE 

__ TA. __ A. !. --º· __ TO. 

t1. LA '/EJEZ SOLO ES SINOMlMO DE LI11ITACIONES 

fA. __ A. --º· __ ro. 

12. !..O MAS COl"IUN EN i....OS ,;ne l mias ES nUE s I EMPRE 5E ENCUENTREN DE 

f'IAL HUMOR 

__ TA. __ A. !. --º· __ rn. 

13. LA GENTE VIEJA ES UNA GEMTE f:·ROMOTOF.A DE LA INTEGRACION SOCIAL 

__ TA. __ A. I. __ o. __ TO. 

14. EL ANCIANO DEBE TEMER LIBERTAD DE E'-PFESIOr.J 

__ :-A. --~· I. __ D. __ TO. 

tS. SE LE DEBERIA DE DAR MAS PARTICIPACION SOCIAL AL ANCIANO 
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__ TA. __ A. __ !. __ D. __ TO. 

16. SE PUEDEN APRENDER MUCHAS COSAS DE LOS ANCIANOS 

__ TA. __ A. __ r. __ D. __ TO. 

17. LAS F'ERSONAS MAYORES SON VIGOROSAS Y DINAMICAS 

__ TA. __ A. !. -· __ D. __ TO. 

18. ES INCONVENIENTE OUE LOS ANCIANOS VIVAN LEJOS DE SUS FAMILIARES 

__ TA. __ A. !. __ D. __ TO. 

19. DEBERIA PERMITIRSE A LOS ANCIANOS UTILIZAR PRODUCTIVAMENTE SUS 

HABILIDADES 

__ TA. __ 4. !. __ D. TD. 

:.0. LOS ANCIANOS DEBERIAN DE TENER FUNCIONES IMPORTANTES DENTRO DE 

LA FAMILIA 

__ TA. __ A. __ !. __ D. __ TO. 

:.1. EL ANCIANO NO PUEDE PARTICIPAR EN NINGUNA ACTIVIDAD DEPORTIVA 

__ TA, __ A. !. __ D. __ TO. 

':2. LriS PERSONA MAYORES DEBERIHN DE PAF.TICIPAR EN L,:¡ EDUCACIGN DE 

LOS NIETOS 

__ TA. __ A. !. __ D. __ TD. 

23. LA VEJEZ ES SIMBOLO DE INUTILIDAD. ENFERMEDAD Y DECADENCIA 

__ TA. __ A. !. __ D. __ TD. 

24. DEE"i=:PIO.N DE rfJ!'1C.PSE r::'."I CUEMTA LO EYF"EP!ENC!A Y LOS i:':QNIJC!f"IT~NTQS 

DE LOS ANCIANOS 

__ A. l. __ D. __ TD. 

25. UNA •:P.RACTEF:ISTICA DE LOS HNCIANOS ES SU NECESIDAD DE AYUDA 

__ TA. __ A. l. __ D. __ TD. 

-:6. FRACT I CAMENTE SE PODR I A DEC 1 R QUE AL LLEGAR A LOS 61LJ. S LA V l DA 

SE ~CABA 
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__ TA. __ A, __ !. 
--º· __ ro. 

:7. DEBERIA DE SENTIRSE COMPASION POR LAS PERSONAS MAYOF-ES 

__ TA. __ A. __ ¡, --º· __ ro. 

:!8. AL LLEGAR A LA VEJEZ LA GENTE PUEDE POtlERSE MUEVAS f'1ETAS 

__ TA. __ A. __ !. --º· ro. 

19. LAS PERSONAS ANCIANAS TIENDEN A ALEJARSE DE LOS DEMAS 

__ TA. __ A. __ r. --º· __ To. 

::~. Lrl t::•ERSCJNA HNCI~iNH ::3E CARACTERIZA POF: c1ic: .é\CHP.0UES 

__ TA. __ A. [. --º· __ TO. 

:~l. EL ,::1NCIANO SE TIENE OUE RESIGNAR A \llVIR EN 30LED~D 

__ TA. __ A. __ r. --º· __ ro. 

A TRAVES DE LOS Af'iOS LOS ANCIANOS SE TORNAN HOSTILES 

__ TA. __ A. [. --º· __ TO. 

,GRACIAS POR SU CDLAE<DRACION! 
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