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PROLOGO

Chile ya es un pais envejecido, proceso que no solo se ha instalado en la
composicién de la estructura etiria de nuestra poblacion, sino que tam-
bién se agrega el proceso denominado “envejecimiento de la vejez”, es
decir, no solo crece el grupo de 60 afios y mas, sino que de este el que
mayoritariamente se incrementa y de manera sostenida es el de 80 y mas.

Las autoras —una de ellas reconociendo, aceptando y reivindicando
el amplio significado positivo de la palabra, afirma ser ella una “ancia-
na”—, dan cuenta de este(a) actor(a) que siempre ha existido en nuestra
sociedad, pero que hoy aumenta de manera significativa tanto en nime-
ros relativos como absolutos, grupo de personas que vivencian cambios
biopsicosociales, que se instalan en su historia, para los que surgen nuevos
requerimientos en todos los dmbitos, y que a su vez constituyen un capital
social en extremo valioso para la sociedad y para nuestro pais.

Declaran como los principales objetivos de su trabajo en este libro el
contribuir a que los afios que se han agregado a la vida humana merezcan
la pena ser vividos, y esperan que lo sean de la mejor manera posible,y que
principalmente lo han desarrollado de manera dirigida a los protagonistas
de este proceso: las personas que se encuentran en la adultez mayor y, por
otro lado, a quienes tienen una relacién mas directa con ellos.

Eligen y abordan temas complejos que involucran lo que significa
envejecer, sus desafios, las preocupaciones, de una manera que hace facil
su comprensién, con un sélido y amplio respaldo del estado del arte en
estos sensibles temas de interés no solo para quien esta en la adultez mayor,
sino para quienes acompafian a los adultos mayores, las familias en gene-
ral, hijos, hermanos, nietos; para los profesionales, técnicos, cuidadores, y
para todos quienes atendemos o nos relacionamos laboralmente con este
grupo etirio, en este proceso que es parte de nuestra vida.

Los temas son abordados desde la normalidad de los procesos de una
manera amena, destacando los aspectos que invitan a querer conocer mas,
facilitando a quienes estin ya instalados en la adultez mayor el hacerse
cargo de su propio proceso, de reconocer no solo las pérdidas sino de
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darles un sentido a estas, de identificar cambios positivos que son parte
de esta etapa de la vida, tanto para quien envejece como para la sociedad,
como son la madurez en todos los aspectos, la generacién del sentimien-
to y valor tan necesarios en nuestro tiempo, presentando el paradigma
de la solidaridad entre otros. Abordan temas complejos y muchas veces
dolorosos y dificiles de enfrentar de una manera franca y acogedora, lo
que facilita su reconocimiento y resolucién oportuna.

Nos introduce al concepto de “Abuelidad” como la identidad del
abuelo, el rol, los vinculos, las relaciones con los nietos, los hijos, como se
integran y su importancia en la adaptacién al proceso de envejecimiento,
concepto que abre muchas posibilidades, las que cuando se reconocen,
comprenden y asumen, reverberan positivamente en los integrantes de
una familia.

La abuelidad tiene una consecuencia “reparadora”: los abuelos son
“portavoces” de la historia pasada,“puente” entre el pasado y el presente;
son también figuras de “identificacién” para los nietos.

Del proceso de jubilacién y de los jubilados destacan cémo pueden
continuar desarrollindose, madurando y contribuyendo de manera ac-
tiva a que esta nueva condicién personal y en la sociedad sea fecunda
y creativa. Lo antedicho redundari en su calidad de vida y bienestar,
asi como en quienes los rodean, en particular antes de llegar a la cuarta
edad en la cual, dada la presencia de enfermedades crénicas, pueden
aumentar los niveles de fragilidad, disfuncionalidad, cambian los ingresos
econdémicos, la situacién legal, la adaptacién conyugal cuando se esti
casado, la convivencia comunitaria cuando se es religioso(a), la identidad
personal, las fuentes de valoracién personal, los vinculos interpersonales,
el uso del tiempo.

Revisan qué significa y como abordar el tiempo libre de manera que
se transforme en bienestar personal, para la sociedad y su entorno, con la
posibilidad de realizar acciones, actividades, que favorezcan la expresion de
la solidaridad intergeneracional, la “generatividad”, que presentan como
la conciencia de la responsabilidad personal hacia los demis y hacia la
sociedad, y la posibilidad de vivenciar lo que Erikson denomina “gran-
generatividad”, responsabilidad que les cabe a los adultos mayores en la
mantencién de los significados valiosos del mundo en el que han vivido.
Rescatan el concepto del juego en esta etapa de la vida y la“Geriagogia”,
disciplina que nos muestra como aprender a envejecer y la importancia
de tener y cuidar a los amigos.
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Presentan el amor en la adultez mayor con un amplio sentido, de
como esta capacidad se mantiene, puede crecer, puede madurar; revisan
la conceptualizacidn del tema bajo la mirada de diferentes autores. Vin-
culado al amor se presenta el perdon y enfatizan como estos sentimientos
contribuiran a la calidad de vida. La ancianidad no supone renunciar al
amor ni a perdonar.

Miran la muerte como una de las pérdidas que es altamente probable
vivir en esta edad, la presentan como un hecho natural que forma parte
del ciclo vital, generalmente revestido de dolor. Destacan de estas el deceso
del cényuge, siendo mas frecuente que la mujer viva la experiencia de
la viudez, una experiencia particular y dolorosa, y revisan el duelo como
un proceso que requiere un tiempo para su elaboracion.

De los cambios biologicos presentan uno que es muchas veces temi-
do, por el riesgo vinculado a los trastornos cognitivos y demencias; los
cambio esperables con la edad en la memoria, entregando orientacion
sobre como apoyarlos de manera positiva, como por ejemplo trabajar
con la “memoria autobiografica”, la “reminiscencia”, la que apoyaria el
conocimiento de si mismo, pasado, presente y proyeccion,y la posibilidad
de reorganizacién, lo que seria parte del proceso de “gerotrascendencia”
que se incrementaria con el paso de los anos. Asimismo, describen otras
técnicas de apoyo de trabajo con la memoria.

Revisan un tema relevante dado el progreso de la medicina: la po-
sibilidad de vivir mas, el verse enfrentado a vivir con discapacidad y/o
enfermedades complejas y el no estar en condiciones, al final de nuestra
vida, de expresar como deseamos que sea este final. Hoy es posible ma-
nifestar esta voluntad antes de que la salud u otras circunstancias exijan
decisiones y determinaciones que siempre son complejas, como son: donde
se desea pasar los Gltimos afios de vida, qué cuidados o atenciones médicas
se quiere recibir, hasta cuindo, como deseamos ser enterrados. Esto es
posible y recomendable que se efectde a través de lo que se denomina
Manifestacioén de Deseo Anticipado, o para la distribucién de nuestros
bienes a través del Testamento, siempre destacando el “derecho de vivir
y morir con dignidad”, accién que proporciona una informacién util
a la familia, a los prestadores de servicio y asistencia médica y que dara
tranquilidad a su vez a quien ha expresado estas determinaciones.

Respecto del envejecimiento, describen los retos que esto significa
para el propio Adulto Mayor, para la sociedad y los paises, en particular
los requerimientos de proteccién y seguridad social a la poblaciéon que
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envejece, con los sistemas de apoyo formales e informales que se encargan
de brindar los diversos cuidados que se requieren a medida que aumentan
los niveles de vulnerabilidad, fragilidad y dependencia. Nos presentan los
significados del envejecer bajo la mirada de destacados autores, con los
conceptos de trascendencia y generatividad, entre otros.

Vinculado a los temas anteriores nos muestran que la psicoterapia si
puede ser una alternativa de apoyo terapéutico, que esta requiere de un
terapeuta preparado y con ciertos requisitos; que existe una variedad de
técnicas debiendo previamente efectuarse una adecuada evaluacién y
diagnéstico que permitan determinar si alguna de las modalidades dis-
ponibles podria beneficiar a un determinado adulto mayor.

Destacan la contribucion de nuevas especialidades médicas, como la
geriatria, la psicogeriatria, la necesidad de la interdisciplinariedad, de la
valoracién multiple de la mirada biopsicosocial, de la evaluacién detalla-
da y acabada de cada persona como una forma de poder comprender y
abordar el tratamiento, de la coexistencia de muchos problemas médicos
complejos como presencia de dolor, gravedad de la enfermedad, ame-
naza de esta respecto de la vida y la funcionalidad, consecuencias de un
determinado tratamiento, problemas psicologicos, percepciones respecto
de su condicién de salud y calidad de vida, motivaciones respecto de
estas, miedos, problemas sociales y biografia del adulto mayor. Subrayan
que el objetivo Gltimo de todas las formas de psicoterapia es contribuir
a una mejor adaptacion de la persona a su ambiente a través de cambios
psiquicos a distintos niveles: actitudinales, afectivos y comportamentales,
tratamiento que tiene mucho por ofrecer y que recomiendan y solicitan
sea fortalecido e instalado en la atencién primaria.

Presentan el tema de los cuidadores de adultos mayores con alta de-
pendencia y el riesgo de estrés de este cuidador, que también seri o ya es
adulto mayor, y la necesidad de mejoras a este respecto.

Por tltimo una dificultad anexa, en paises como el nuestro, es el hecho
que la formacién especializada en psicoterapia del adulto mayor no es
algo que se encuentre sistematizado.

Como médico geriatra quiero agradecer a las autoras la gran contri-
bucién y apoyo que los temas contenidos en este libro, y la forma como
son presentados, significaran no solo para las personas que estin en la
adultez mayor, sino para quienes hemos elegido contribuir al cuidado y
atencién de salud de este grupo etirio, como ellas dicen; saber envejecer
es un asunto que no es facil para quien estd en medio del proceso, ni para
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quienes lo acompafian, ni para aquellos que tienen la responsabilidad de
proponer e implementar politicas que nos aseguren la posibilidad de un
buen envejecer. Se requiere alcanzar sabiduria al respecto, a lo que sin
duda contribuira este libro, por lo que los invito a su lectura.

DRA. JUANA SILVA OPAZO

Directora
Instituto Nacional de Geriatria
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PREAMBULO PARA OCHO LECTURAS

No existen dudas que la poblacién mundial envejece, y Chile no solo no
est4 ajeno a estas tendencias demograficas, sino que es ya un pais envejeci-
do y continuari siéndolo a un ritmo acelerado. Frente a estos hechos no
cabe mantenerse al margen y menos a quienes nos preocupa el bienestar
de los adultos mayores. Este libro, por tanto, busca contribuir a que los
afios que se han agregado a la vida humana merezcan la pena ser vividos
y esperamos que lo sean de la mejor manera posible.

Cabe decir que esta no es una inquictud nueva para mi. Comencé a
adentrarme en lo que significa envejecer hace cerca de tres décadas, época
en la cual empezaban a surgir en Chile las primeras iniciativas orientadas a
favorecer lo que se conoce como envejecimiento positivo. Por cierto que
en el transcurso de este tiempo he ido envejeciendo y, aunque muchos
se rehtisen a usar el vocablo, puedo afirmar que soy una anciana. En este
acontecer ha sido una fuente de profunda preocupacion el hecho de poder
embarcar a alguien en esta tarea de ensefiar acerca de como envejecer'y todo
lo que conlleva. De alli que es para mi una gran alegria que Maria Elena
Larrain haya aceptado participar activamente en el arduo quehacer de dar
vida a estas paginas. Pero no solo es motivo de gozo, sino que de gratitud
inmensa, porque de otra manera esta labor todavia no habria podido ser
concretada.

Este libro est dirigido a los protagonistas de este proceso; es decir,
todas aquellas personas que se encuentran en la adultez mayor. Seran ellos
los principales intérpretes de estas lineas y quienes juzgaran si hemos sido
capaces de responder, al menos en cierta medida, a algunas de las muchas
interrogantes que seguramente se han planteado a fin de comprenderse
mejor, resolver conflictos antiguos o recientes, encauzar sus vidas de
manera positiva 0, quizas, encontrar nuevos derroteros contemplando los
vastos y anchurosos horizontes que se abren al llegar el atardecer de la vida.

También hemos pensado en los hijos de estos progenitores, en sus
nietos que ya han alcanzado la juventud o adultez, quienes, posiblemente,
no siempre saben cuél es la forma de acompariar a sus padres o abuelos
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en esta parte de su caminar. Es natural que asi sea, puesto que el enveje-
cimiento se les presenta como algo lejano y desconocido. Intentaremos
acortar esta distancia contindoles acerca de lo que significa envejecer, sus
desafios, las preocupaciones y afanes que son propios de esta época de la
vida. Queremos que aprendan de sus bellezas y de cémo es posible com-
prender y apreciar los relieves y contrastes de la senectud. Intentaremos
mostrarles que la adultez mayor puede analogarse, en muchos sentidos, a
esos momentos del dia cuando el astro rey, atrevido y majestuoso, pinta
de rojo el atardecer y aparecen los arreboles en el cielo.

Asimismo, hemos intentado incluir en nuestras reflexiones a todas
aquellas personas cuyo trabajo y vocacién se plasman en el quehacer con
ancianos, ya sea como acompafiantes o cuidadores, como terapeutas, como
participes en difundir el saber adquirido en la vida misma a la sociedad
en su conjunto, colaborando en la articulacién de politicas pablicas que
beneficien a este grupo etario. Es preciso aclarar que en estas paginas nos
centraremos principalmente en el proceso normal de envejecer, y solo
tangencialmente algunas frases y parrafos contendran ciertas considera-
ciones relativas a la discapacidad, la dependencia y la senilidad.

Hemos tenido presentes a todos aquellos que se encuentran en pro-
ceso de formacién y que probablemente habrin de tener contactos con
personas ancianas. Nuestros alumnos han sido siempre una fuente nspi-
radora de la mixima importancia, y en esta oportunidad sus inquietudes
y requerimientos han sido considerados en la seleccidén de las tematicas
y en el modo de abordar algunas de ellas.

Con todo, no pretendemos agotar la infinidad de contenidos posibles,
tampoco hemos concebido este libro como un tratado, sino que ha sido
organizado en torno a ocho lecturas, las cuales pueden ser leidas de modo
conjunto o por separado y han sido escogidas en funcién de nuestros
conocimientos y experiencias surgidos desde nuestra vida personal y pro-
fesional. Esperamos que esta selecta coleccién concite el interés de muchos.

En la primera lectura, titulada “Seré abuelo/a y bisabuelo/a” nos
adentraremos en esa experiencia de las relaciones entre las generaciones.
Intentaremos penetrar en la riqueza de los significados de la “abuelidad”.
Si bien algunos aspectos ya fueron abordados en el libro Cruzando el Me-
diodia escrito por una de las autoras, esta nueva versién incluye nuevas
referencias y perspectivas.

Luego, en la segunda: “En el tiempo que queda” analizaremos qué
hacer cuando la jubilacién nos regala infinitas posibilidades de accién yde

18



hacer, pero, mas fundamentalmente, de ser. Escrito a partir del concepto
de “envejecimiento positivo”y las alternativas posibles, analizaremos tam-
bién la relevancia de la “amistad”, entendida como uno de los vinculos
mas importantes y uno de los “amores” que podemos cultivar en nuestro
periplo por los confines de este mundo.

En la tercera,“Continuaré amando”, nos introduciremos en un tema
envuelto en muchas creencias erroneas y mitos que relegan el asunto al
mundo de las sombras. Para hablar con propiedad del amor y la sexualidad
en la adultez mayor es preciso esclarecer primero qué significados encierra
el término amor y las caracteristicas del amor maduro. También describi-
remos algunos de sus acentos en esta época de la vida, y de las vicisitudes
de la sexualidad caracteristica de estos afios, buscando desmitificarla.

Una continuacién natural cuando se escribe acerca del amor de pareja
en la ancianidad lo constituye la siguiente lectura:“Seré viuda/0”, ya que
si bien es cierto que la viudez puede ocurrir en cualquier momento dela
vida, es més probable que acontezca en la adultez mayor. De esta forma
se analizaran las repercusiones que trae consigo enfrentar la vida cuando
el conyuge ha partido. Proporcionaremos algunas claves acerca del pro-
ceso de duelo y los factores que intervienen o dificultan su elaboracion.
Esperamos que estos signos ayuden a comprender el modo de elaborar
otras pérdidas que ocurren en la ancianidad. Terminaremos refiriéndonos
sucintamente a los nuevos matrimonios.

“Diré mis reminiscencias” es el tema de nuestra quinta lectura; en ella nos
referiremos a este habito tan frecuente en los ancianos y cuyo sentido e im-
portancia a menudo resulta desconocido. Mostraremos la vision actualizada
que indica que esta “memoria personalisima” puede tener efectos benéficos
en algunas situaciones y, en otras, dificultar los desafios que la ancianidad
trae consigo. Hacia el final de esta lectura vincularemos este fendmeno
con la revisién de vida, proceso de gran significacién en la adultez mayor.

La sexta lectura, “Manifestaré mi voluntad”, toca otro aspecto a
menudo evadido y eludido porque nos enfrenta con la complejidad de
pensarnos a nosotros mismos ante nuestra declinacién y muerte. Sena-
laremos la importancia de participar y clarificar a nuestros cercanos las
decisiones que queremos se adopten en la eventualidad en que no po-
damos participar de medidas que nos atafien directamente, porque nos
hemos vuelto ‘silentes o ausentes’. Entre otros, aludiremos a los cuidados
médicos, lugares donde residir, junto al significado y la importancia de
escribir nuestro testamento.
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En la séptima lectura,“Celebraré los 80, tal vez mis”, el lector encon-
trara la importancia del caricter en estos afios, algunas dinimicas que se
activan con el envejecimiento y los deberes de los ancianos respecto de si
mismos y los demds. Asi también expondremos el desarrollo de una nueva
tarea que se ha agregado al ciclo vital humano dada su prolongacién. Nos
referimos al modo propio en que los adultos mayores estan en el mundo
y cémo este modo abre el camino a la “trascendencia”. '

Finalizaremos con la lectura octava que se pregunta acerca de si “;Es
posible la psicoterapia en la tercera edad?”, la cual esti escrita posible-
mente en un estilo y lenguaje mis técnicos, aunque no por ello menos
accesible al ptiblico general. Mostraremos qué se entiende por psicoterapia,
en qué casos puede beneficiarse un adulto mayor con esta ayuda, algunas
particularidades de este proceso cuando se dirige a adultos mayores y lo
que dice al respecto la investigacién basada en la evidencia. Desprende-
remos que es urgente que los especialistas en salud mental se formen en
esta subespecialidad. Convencidas que en esta lectura se recoge de algtin
modo la trama de las anteriores, optamos por no escribir ningun epilogo,
colofén o recapitulacidn.

Me parece que fue ayer cuando terminé de escribir el libro Cruzando el
Mediodia, pero ya han transcurrido ocho afios. iQué rapido ha transcurrido
el tiempo! Hemos recurrido al mismo procedimiento en esta nueva publi-
cacion; esto es, la forma de presentar las diversas lecturas son similares. La
perspectiva psicologica, que nos es propia por nuestra formacién profesional,
la hemos complementado, en muchos casos, con la visién antropologica y
ética de inspiracion cristiana, la que estamos ciertas que resultara enriquece-
dora. Ademis, hemos usado ejemplos cotidianos, narraciones literarias, que
comunicamos a menudo, al modo de vifietas. Habra ademis menciones a
algunas peliculas, medios todos que buscan acercar lo escrito y abrir sendas
nuevas que inviten a los lectores a transitarlas.

Al terminar, comienzan a entretejerse en nuestras mentes cuestiones
aqui no tratadas, posiblemente ni siquiera esbozadas, pero que esperamos
poder concretar nosotras mismas —en la vida que nos queda—, o tal vez,
otros que nos seguiran. Confiamos que de estas Lecturas al atardecer broten
respuestas o reflexiones nuevas que contribuyan a hacer de la adultez ma-
yor esa época en la que se corona una vida y que, examinada, mereceri
ser narrada.

BEATRIZ ZEGERS PRADO

20



SERE ABUELO/A Y BISABUELO/A

Las metdforas mas hondas, Tata, suelen venir de los vaivenes de la mecedora
tuya, cuando me envolvias con un ala de tu manta de vicunia,
frente a la chimenea en el salén oscurecido.

JOAQUIN ALLIENDE LUCO!

Aunque no se citaran cifras, de los antecedentes proporcionados por la
demografia se desprende que hoy dia hay més abuelos que los que existian
a comienzos del siglo XX. Esas generaciones nacieron habiendo perdido
a sus abuelos o bien estos murieron cuando sus nietos tenian corta edad,
situacién que cambib a partir de los afios cincuenta, constituyéndose en
una novedad histérica®. Los abuelos han dejado de ser esas figuras que solo
se conocian por sus nombres, anécdotas, fotografias o cuadros pintados
que adornaban las paredes de la casa. Los nifios, adolescentes y adultos de
hoy tienen mayores posibilidades que antafio de transitar estos periodos
de vida junto a sus abuelos y, algunos, con sus bisabuelos; a su vez, estos
Gltimos veran crecer a sus nietos y también, posiblemente, a sus bisnietos.

Lo anterior es una de las consecuencias del incremento en las expec-
tativas de vida y se ha traducido en un aumento de las posibilidades para
que los nietos y bisnietos se familiaricen con el proceso de envejecimiento
y conozcan las diferencias entre un anciano joven y uno que ha alcanzado
la vejez propiamente tal; entre un senescente lacido y uno que se encuen-
tra aquejado por enfermedades que limitan su capacidad funcional, sean
estas de caracter fisico o mental; entre cambios del crecimiento y los que

Alliende J. (2010). MadreAlma, Carmen de Chile. Chilenias de tierra y tiempo. Santiago, Ediciones Univer-
sidad Catdlica de Chile, p. 37.

Pérez Diaz J. (2004). Poder tener abuelos. La normalizacion demogrifica espafiola. Extraido de http://
hdlhandle.net/10261/5147
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pueden ocurrir en la vejez. En el cuento La abuela de Peter Hirtling’ se
puede leer acerca de esto; relata, entre otros, un sorpresivo descubrimiento:
“Karli” (el nieto) encuentra en un vaso de agua en el cuarto de bafio “los
dientes de la abuela”, hecho que despierta su curiosidad y que da origen
a un didlogo con su abuela.

Por otra parte, la disminucién en las tasas de natalidad ha traido con-
sigo una disminucién en el nimero de nietos. La presencia de un hijo
Gnico es cada vez més frecuente y este suele tener también un solo hijo,
modificando las exigencias que esta relacién conlleva para abuelos y nietos.
Tonucci, en su agudo libro Con ojos de abuelo refleja las cavilaciones de
una nieta: “Qué duro es contentar a cuatro abuelos una solita”*.

No menos importantes son las cifras que revelan un aumento en las
tasas de divorcio y separacién en la poblacién, ya que pueden generar
distintas consecuencias para la relacién abuelos-nietos, y también para
la visién que los menores tengan acerca de qué es una familia. Asi, por
ejemplo, es mas probable que la madre divorciada tienda a cortar la re-
lacién con sus antiguos suegros, lo que se traduce en una disminucién
de la posibilidad de que sus hijos vean a estos abuelos. Cada vez es mis
frecuente que estos abuelos concurran a los Tribunales para que se les
otorgue el derecho a visita de sus nietos(as), siendo una ocasién propicia,
aunque no deseable, para que reaparezcan antiguas rencillas familiares.
Por lo demis, los abuelos maternos, cuando una hija se separa, tienen
mayor probabilidad de que se vean enfrentados a la tarea de asumir el
rol de padres sustitutos, lo que se asocia a la incorporacién de la mujer
al mundo del trabajo. Finalmente, hijos vueltos a casar con otra persona
que tiene a su vez hijos de una unién anterior, han llevado al surgimiento
de vinculaciones de parentesco que atin no se encuentran definidas en el
Diccionario de la Real Academia Espafiola de la Lengua (DRAE); ;c6mo
Hamarlos? ;”Abuelastros”, “nietastros”?

El nacimiento de nifios fuera del matrimonio se ha incrementado,
duplicando en muchos paises al ntimero de hijos que nacen de padres
que no estan casados, siendo otra posible razén para que se afecten las
relaciones abuelos-nietos. Aunque ello signifique muchas veces ser abuelos
por primera vez, cumpliéndose el anhelo de descendencia que se anida

Hirtling P. (2001). La abuela. Santiago, Editorial Alfaguara.
*  Tonucci E (2009). Con ojos de abuelo. Barcelona, Graé Editorial, p- 65.
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en el corazén humano, puede influir en las simpatias o antipatias hacia
el nieto. En este contexto hay que tener presente que la generacién de
los abuelos nacid en una época en que los hijos nacian prioritariamente
dentro del matrimonio.

Se agrega a lo anterior que hoy dia es mis probable que otrora ser
abuelos a “destiempo” sea porque el nieto es hijo de padres adolescentes
o de primerizas afiosas (mujeres mayores de 40 afios), las que al mismo
tiempo pueden ser madres solteras.

Los datos muestran igualmente la prevalencia de la familia nuclear
por sobre la familia extensa, en especial en la ciudad, donde los estilos
de vida han tenido significativos cambios; entre otros, su crecimiento y
expansion, lo que puede disminuir las oportunidades que los abuelos
compartan con sus nietos, si estos considerandos no se barajan antes de
fijar las residencias de nietos y abuelos.

Antes de entrar en el analisis propiamente tal de qué es la “abuelidad”,
es bueno tener en cuenta que hoy dia los signos del envejecimiento son
visibles a edades mas tardias. Por la misma razon, “la imagen tradicional
del abuelo como ese pausado caballero mayor que camina con un baston,
o de la abuela, como esa sefiora de cabellos finos y blancos peinados en
un mofio en la nuca, sentada en una mecedora tejiendo junto a un cesto
lleno de lanas, corresponde mis a la de un bisabuelo o bisabuela actual™.
Para ilustrar lo antedicho basta pensar que muchos abuelos lo son por
primera vez antes de los cincuenta afios, es decir, en la plenitud de la
adultez madura.

;Por qué “abuelidad” y no simplemente abuelo/abuela?

El término “abuelidad” tiene mayor densidad que el habitual y coloquial
“abuelo”. Para el DRAE la palabra “abuelo” tiene siete acepciones diversas,
dentro de las cuales se incluye la relacién de “una persona con el padre
o madre de su padre o de su madre”; designa también a alguien que es
“anciano” o a un “antepasado”®. Para entender mejor las significaciones

Zegers B. (2005a). Cruzando el mediodia. Nuevos desafios, peligros y oportunidades que se presentan a partir de
los cuarenta afios. Santiago, Editorial Norma, p. 75.

Diccionario de la Real Academia Espafiola de la Lengua. Extraido de http://www.buscon.rae.es/diccio-
nario/cabecera.htm.
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que de esta palabra emanan, se invita al lector a leer el cuento “Pacto de
Sangre”’ del destacado escritor uruguayo Mario Benedetti. El cuento se
inicia con la voz de Octavio, anciano de ochenta y cuatro afios,a quien ni
sus hijas lo llaman por su nombre, le dicen simplemente abuelo; él siente
que es su nieto el inico que con todo derecho lo llama asi. “Abuelidad”,
de acuerdo con la definicién dada por la psicoanalista argentina Paulina
Redler (1986), se refiere a la identidad del abuelo, ya que esta se mo-
dificard a partir de la naturaleza de los vinculos que establezca consigo
mismo desde las particularidades de la relacién con uno o mas nietos;
los afectos que la colorearin (positivos o negativos); como también con
el reconocimiento que le otorguen o nieguen los deméis miembros del
grupo familiar (hijos/as, nueras o yernos, etc.)®. En este sentido la abuelidad
se comprende como una fase del desarrollo y, como tal, proporciona la
posibilidad de madurar aspectos de la identidad hasta ahora no alcanzados,
lo que dependera de las funciones, estilos y compromisos que se asuman
y el sentimiento de competencia o incompetencia que se asocie, dado su
efecto en la autoestima del abuelo’.

Ser abuelo no es un hecho aislado, sino que puede constituirse en
una oportunidad de desarrollo si se tiene en cuenta el significado y sus
dindmicas psicoldgicas, acentuadas por la situacién vital del periodo que
sigue a la “edad media de la vida”. A partir de ese momento se producen
importantes pérdidas de representaciones de si mismo debido, entre otros,
a la probabilidad creciente de que padres, amigos, familiares y conocidos
mueran, independencia de los hijos, disminucién o cese de la actividad
laboral, en fin. La elaboracién de estas pérdidas exige procesos internos
o psicolégicos y también cambios externos!®. En estas circunstancias se
plantea la necesidad de establecer nuevas vinculaciones o restablecer otras
que quedaron interrumpidas por los avatares de la existencia. Entre las
primeras se pueden citar las que se establecen con los nietos, las que son
relaciones afectivas que transcurren en el presente. Sin embargo, cuando el
abuelo muere, no existe una forma de dar cuenta de este hecho, como le
escribe una abuela a su nieta,a quien habia cuidado durante largo tiempo'!:

Benedetti M. (1989). Pacto de Sangre. En Despistes y franquezas. Buenos Aires, Editorial Sudamericana, S.A.
#  Redler P (1986). Abuelidad. Més allé de la paternidad. Buenos Aires, Editorial Legasa.

Y Zegers B. (2005a), dp. cit.

0 fdem.

"' Tamaro S. (2007). Donde el corazén te lleve. Buenos Aires, Booket, p. 12.
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Si la esposa del sefior Razman no me hubiese visto a través del seto
que separa nuestros jardines, con toda seguridad a estas horas serias
huérfana. ;Huérfana? ;Se dice asi cuando muere una abuela? No estoy
del todo segura.Tal vez los abuelos estén considerados como algo tan
accesorio que no se requiere un término que especifique su pérdida.
De los abuelos no se es ni huérfano ni viudo. Por un movimiento
natural se les deja a lo largo del camino, de la misma manera que por
distraccién, a lo largo del camino se abandonan los paraguas.

SUSANA TAMARO, Donde el corazén te lleve

;Qué abuelo o abuela seré?

Los abuelos pueden ser personas tiernas, carifiosas, pacientes, como tam-
bién pueden ser mafiosos, mal genios, autoritarios, frios, distantes, egoistas,
celosos. Estos rasgos indudablemente tienen que ver con la personalidad
y el caricter de cada quien, pero también con las dindmicas que se ac-
tivan en esta relaciéon. A continuacién se verdn las dos mds importantes:
narcisistas y edipicas, segtin el anilisis realizado por Redler'?. Mientras las
dinamicas narcisistas suelen ser mas comprensibles para la mayoria, aquellas
vinculadas a las vicisitudes edipicas son mas dificiles de aceptar, ya que
tocan a los sentimientos de inclusién, rivalidad, celos que pueden surgir
y los que rara vez se mencionan, porque tiende a adoptarse una imagen
idealizada de la figura del abuelo.

Freud" plantea que existen dos funciones significativas del narcisismo
normal o amor de si mismo: la primera se relacionaria con la existencia
personal y la segunda tendria que ver con los eslabones que forman la
cadena entre las generaciones. Es en esta sucesion de anillos donde se
insertan los nietos. Hombres y mujeres, cuyos hijos no tienen descen-
dencia, comunican de una u otra forma los sentimientos penosos que
esta falta les produce, en la medida que el anhelo de inmortalidad del
yo no se cumpliria'*. Los menores y los no tanto también necesitan la
presencia de esta figura y cuando ella no esta se “fabrican una de papel”"

12 Redler P. (1986), dp. cit.

3 Freud S. (trad. 1976¢). Introduccién al narcisismo. En Obras Completas (Vol. X1V, pp. 65-98). Buenos
Aires, Amorrortu editores.

4 Zegers B. (2005a), dp. cit.

15 Puncel M. (1995). Abuelita opalina. Madrid, Ediciones S. M.
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o deciden adoptar una, cuando uno se encuentra con una sabia y dulce
anciana como “Margueritte”¢:

He decidido adoptar a Margueritte: Pronto celebrari su octogésimo
sexto cumpleafios, mas me vale no esperar demasiado, los ancianos
tienen tendencia a morir.

Asi, si le pasa cualquier cosa, no sé, si se cae en la calle o le dan un
tirén del bolso, ahi estaré yo. Podré llegar rapidamente, quitar a la
gente de en medio y decirles:

- Vale, estd bien, viyanse, ahora me encargo yo: es mi abuela.

MARIE-SABINE ROGER, Tardes con Margueritte

Volviendo al abuelo, el nieto constituye una evidencia de que la inmortalidad
puede lograrse a través de una promesa de inacabable descendencia. R edler!”
destaca la oportunidad que el nieto proporciona al abuelo de contar con
una identificacién especular; la imagen que el espejo le devuelve suele ser
seductora, en especial si esta es joven y vital; su lozania y fuerza desmiente
y atentia la angustia que despierta la conciencia de que morirs; sugerente
promesa para la pretensién humana de que el tiempo no transcurra, que se
detenga. Cuando el nieto se parece fisica o psicologicamente, se asemeja
al/la hijo(a) o a uno de los padres o abuelos, tiene el mismo nombre o
comparte sus intereses, acrecienta su eficacia salvadora, afirma la autora.
Al mismo tiempo, los nietos sefialan el paso de los afios en los hijos y, en
consecuencia, en uno mismo, aumentando la conciencia de que no se es
inmortal; constituyen un testimonio del tiempo vivido en la perspectiva
del que atn queda por vivir. Cuando el vinculo con el nieto es positivo
este se transformara en mensajero no terrorifico, sino que admitido, de la
propia muerte'®. Se desprende de lo dicho que el abuelo puede acoger al
nieto con actitudes contrapuestas: cordial, protectora y carifiosa cuando se
proyecta en €l y se identifica con su reprimida ansia de vivir; o amones-
tante y hasta impaciente, cuando la imagen infantil se le presenta antitética

' Roger M-S. (2009). Tardes con Margueritte. Barcelona, Duomo Editorial, p. 7.
7 Redler P. (1986), ép. cit.
B [dem.
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a la propia y le hace sentirse todavia mds anciano'. La aceptacion de estas
dindmicas implica atravesar crisis y duelos que reactivan o reestructuran —a
su vez— otros mas alejados, vividos en otros momentos de la vida.

Los estimulos para que se fortalezca el amor a si mismo en el abuelo
surgen de diversas fuentes. Puede amarse a si mismo en esta relacién;alo
que fue como padre o madre de sus hijos; a quien es ahora el(la) hijo(a)
adulto que lo ha hecho abuelo; lo que querria ser en el presente y que
aprecia en el(la) hijo(a) o en el(la) nieto(a)”. Estas dinimicas pueden
variar, ya que no siempre se quiere igual al/la nieto(a) de un hijo que de
una hija, si bien los primeros aportan al sentido de trascendencia a través
del apellido, se suele tener una relacién mas estrecha con los nietos, hijos
de las hijas del(la) abuelo/a. Se ha sefialado que las abuelas suelen tener
relaciones mis intimas, cilidas, y se desempefian, con mayor frecuencia que
los abuelos, como madres sustitutas, especialmente frente a los nietos que
descienden de la linea femenina®'. Un vinculo reciprocamente amoroso,
correspondido, espolea sentimientos que aportan a la conservacion de
la autoestima; protege al abuelo de descompensaciones sintomaticas que
podrian surgir dadas las diversas pérdidas que enfrenta a medida que va
envejeciendo. El(la) nieto(a) lo puede conectar con aspectos del mundo
que desconoce o con los cuales ya no interacttia, lo que fomenta el senti-
miento de estar vivo y vigente.Asi por ejemplo, muchos nietos introducen
a sus abuelos en el mundo de la comunicacién tecnoldgica; la invitacion a
que les escriban e-mails, a que formen parte de su “facebook” pudiendo
ser una instancia para abrirse a estos nuevos horizontes, transformandose
los nietos, muchas veces, en las personas que los alfabetizan digitalmente.

El abuelo, por su parte, conecta al nieto con su mundo, lo hace he-
redero de sus recuerdos, como se refleja en las memorias de la vida de
Gabriel Garcia Marquez®:

No cabe duda de que merecié la pena educar al muchacho: ¢l de-
vendria el heredero de los recuerdos del anciano, de su filosofia de

Mira y Lopez E. (1962). Hacia una vejez joven. Buenos Aires, Kapeluz

2 Redler P. (1986), dp. cit.

Triadé C., Martinez G., Villar E (2000). El rol y la importancia de los abuelos para sus nietos adoles-
centes. Anuario de Psicologia, 31(2), 107-118. Extraido de http://www.raco.cat/index.php/anuariopsi-
cologia/.../88402

22 Martin G. (2009). Gabriel Garda Mérquez. Una vida. Buenos Aires, Editorial Sudamericana,S.A.,p. 75.
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vida y su moralidad politica; en definitiva de su visién de mundo. El
coronel seguiria viviendo a través de él.

GERALD MARTIN, Gabriel Garcia Mdrquez: Una vida

Por todo ello, es una relacién que puede vivirse con gran dependen-
cia, pues es el otro quien, a través de lo que hace, lo completa, creando
conciencia de la propia imperfeccién y limitaciones. No es extrafio, por
ende, que muchas veces los sentimientos hacia el o los nietos se expresen
de modo ambivalente: amor e ira, o bien, de forma escindida: unos son
los preferidos, buenos e idealizados, objeto de favores especiales, otros
los rechazados y devaluados. Este tiltimo aspecto predominara cuando la
relacion se transforme en una amenaza al poner de manifiesto los aspectos
deficitarios de uno mismo, cuando recuerda la relacién insatisfactoria
que se tuvo o se mantiene con un hijo, pasando el nieto a ser una pro-
yeccion no querida o cuando el nieto deja de colmar o contradice las
expectativas que el abuelo ha puesto en él. En estos casos los abuelos,
lejos de contribuir a la armonia y unién familiar, generan rencillas, re-
sentimientos y conflictos. Abuelos y padres habran de hacer conscientes
estas diferencias para evitar que se generen tensiones, ya que ademas ellas
pueden originar sentimientos dolorosos o conflictos en la relacién entre
hermanos y/o primos.

El vinculo abuelo-nieto no solo reproduce vicariamente las relaciones
anteriores padre-hijo, hijo-padre, nieto-abuelo, sino que las modifica en
sus significados, esto es, las re-significa positiva o negativamente®. Como
el nieto es una parte del hijo, posibilita que se desplacen los conflictos y
sentimientos de celos y rivalidad que podrian existir sean del abuelo-padre
hacia su hijo, sea del hijo-padre hacia su padre o hijo-nieto. Los conflictos
abuelo-padre pueden incrementarse cuando este se transforma en una
figura tierna, carifiosa, consentidora, cuando busca ser en su rol de abuelo
lo opuesto a lo que fue como padre: distante, estricto, exigente. Afirmara
que no es su tarea educar a sus nietos. Como ha sefialado Kernberg?,
muchas veces nietos y abuelos se entienden porque tienen un enemigo

2 Redler P. (1986), op. ci.
#  Kernberg O. (1980). Internal world and external reality. Object relations, theory applied. New York, Jason
Aronson.
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comtin, dindmica que se ilustra en la novela La sonrisa etrusca® del escritor
espafiol José Luis Sampedro:

Ya de noche, mientras cuida al nieto durante la cena del matrimonio,
el viejo dialoga en pensamiento con la palidisima frente sobre las
mejillas arreboladas.

«Si, nifio mio; ellos comiendo tan tranquilos mientras tu cuerpecito
es campo de batalla; tu sangre contra el mal, a vida o muerte, ;como
serdn capaces?... Pero déjalos, no estas solo. Tu padre no manda en
casa, tu madre te entrega a ese dottore de mierda, pero tu abuelo te
sacara adelante, j;te enteras, angelote mio?...[...] Ah, ;sonries?; ya veo
que me crees. {Bravo, nifiito mio! jAvante contra los enemigos, ta
que venciste al tanquel».

JOSE LUIS SAMPEDRO, La sonrisa etrusca

Por otro lado, como el contacto entre abuelos y nietos suele ser limitado,
a no ser que se viva en la casa de uno de los hijos o muy cercanamente, se
fortalece la mutua idealizacién, desplazando o escindiendo la hostilidad,
la ira, la rabia, la que se dirige hacia la generacién que separa a abuelos y
nietos, esto es, los padres. De lo antedicho se desprende la necesidad de
que el abuelo empatice con el padre, lo que conlleva identificarse con el
hijo, aceptar sus estilos de crianza y,a través de ella, ratificar la autoridad y
el papel protagénico que a los padres incumbe. Al abuelo toca adoptar un
rol orientador, salvo que medien situaciones que constituyen abandono o
abierta ineptitud en el modo de ejercer la “parentalidad”. De esta forma,
cuando los abuelos ocupan un segundo plano, la relacion entre las gene-
raciones se vuelve mas fluida, ficil, y previene la aparicién de conflictos.

Una mencién especial merecen los abuelos que todavia se encuentran
en etapa de crianza de otros hijos, porque la coexistencia de hijos y nie-
tos de edades similares puede facilitar o bien dificultar la diferenciacion
entre ser padre y ser abuelo y favorecer o distanciar a hermanos y primos.
Otra referencia a tener en cuenta la constituyen los abuelos, posiblemente
viudos, que viven como allegados en la casa de su hija o nuera. Tendrin

25

Sampedro J. L. (1985). La sonrisa etrusca. Barcelona, Ediciones Destino, S.A., p. 111.
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que recordar cada dia que su papel es aportar con la experiencia y no
inmiscuirse mas alli de lo que los hijos-yernos-nueras acepten o de lo
que la prudencia indique; es la forma de no dificultar las relaciones, de
alivianar una convivencia con personas que hacen las cosas y son distintas
alo que uno quisiera o es.

La relacién abuela-nieta(o) contribuye a aminorar los sentimientos
de pérdida que experimenta la mujer con la llegada de la menopausia,
y con ella la pérdida de la capacidad reproductiva. Cuando se atiende al
nieto como abuela se ejerce la funcién materna de un modo cualitativa-
mente diferente. Se ha dicho que las abuelas construyen de modo sutil
un discurso que contiene un mensaje sagrado, tal es “hacer familia”?.
En el hombre, igualmente, proporciona un camino de compensacién
sublimatoria de la paternidad.

Lo dicho anteriormente es cierto, claro esti, siempre que ello no
signifique asumir el rol de “abuela esclava”, como llaman Matusevich y
Pérez”” a aquella que no sabe decir que “no” a ningtin nuevo encargo o
responsabilidad que se le solicite (cuidar a los nietos a la vez que continuar
desempefiando su rol de madre ama de casa y cuidadora de los miembros
afectados de alguna enfermedad). Es cierto que esta abuela asume estas ta-
reas por propia voluntad; la vocacién de servicio, un arraigado sentido del
deber y de responsabilidad exagerada, la hace no quejarse, ni siquiera pedir
ayuda; el problema surge cuando la abuela se ha vuelto anciana, ya que el
exceso de actividades puede poner en riesgo su salud y su vida, provocando
un conflicto entre lo que desearia hacer y lo que realmente puede hacer,
agregan los autores antes citados. Muchas veces los hijos se dan cuenta y
conversan con ella al respecto, pero hay ocasiones en las que comienzan a
sufrir el maltrato (reprimendas, quejas, correcciones, burlas o expresiones
despectivas) y la incomprensién de aquellos a quienes ha servido durante
muchos afios. No es raro, en estas circunstancias, que la abuela al tomar con-
ciencia de su incapacidad de continuar satisfaciendo las demandas que se le
exigen, pueda llegar a situaciones extremas, como realizar un acto de suicidio
para evitar ser una carga para los familiares, advierten Matusevich y Pérez?.

*  Pizarro M. (2012). La provision de cuidado de los abuelos hacia los/las nietos/as. Implicancias précticas para
los nietos/as. (Tesis de Magister en Sociologia. Instituto de Sociologia, Pontificia Universidad Catélica
de Chile).

¥ Matusevich D., Pérez S. (2009). Suicidio en la vejez. Buenos Aires, Editorial Polemos.

= [dem.
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Cabe mencionar en este contexto, que en el horizonte de la “abueli-
dad”, el amor conyugal puede renacer de forma desconocida. La llegada
de los nietos, esa segunda paternidad y maternidad menos exigente, mas
desinteresada y sublime®, se convierte, muchas veces, en un poderoso
aliado para renovar la relacién de pareja.

El vinculo abuelos-nietos, finalmente, es muy importante en la adap-
tacién al proceso de envejecimiento. Lo anterior dado que las identifica-
ciones de la infancia con el abuelo se reactivan cuando llega el momento
de asumir este papel®. Asi, es probable que se ejerza el rol en consonancia
con las experiencias que uno tuvo con sus abuelos.

¢Qué significado tendra para mi ser abuelo/abuela?

Se afirma que el rol de abuelo es un rol tenue o ambiguo al no existir
claras prescripciones en relacién a los derechos y obligaciones que les
corresponden; las expectativas son vagas comparadas con las que se tiene
respecto de como ser padres o hijos®'.

El rol del abuelo tiene maltiples significados y se refleja en el estilo
que este adopta. Un estudio clasico sobre ¢l rol de los abuelos pone de
manifiesto que en su mayoria ellos se sienten satisfechos, orgullosos de
serlo, siendo una minoria aquellos que experimentan vivencias negativas
o que el hecho de convertirse en tales ha tenido escasa o nula repercusion
en sus vidas®. Las razones esgrimidas por estos tltimos son: la dificultad
para verse ellos mismos como abuelos, lo que puede suceder cuando no se
tuvo la experiencia de ser nieto, cuando se es abuelo a destiempo (tener un
nieto de una hija adolescente o de una primipara afiosa), cuando el serlo
se asocia a la ancianidad vista como algo que se teme o se evita 0 quizas,
cuando uno se encuentra demasiado ocupado en otros roles o tareas a las
que se les concede mayor importancia. También sefalaron conflictos no
resueltos con los hijos,a menudo de larga data; rivalidades entre los suegros o
porque la interaccion con los nietos les resultaba dificil o poco satisfactoria.

®  Guitton J. (1948). Essai sur ['amour humain. Aubsier, Editions Montaigne.

* Kernberg O. (1980), dp. cit.

*  Pinazo S. (1999). Significado social del rol de abuelo. Revista Multidisciplinar de  Gerontologia, 9(3),
169-176. Extraido de http://www.academia.edu/3223898/significado_social_del_rol_de_abuelo
Neugarten B., Weinstein K. (1964). The changing American grandparent. Journal of Marriage and the
Family, 26(2), 199-204. doi:10.2307/349727
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En una publicacién anterior® nos referimos a un estudio clisico de
Neugarten y Weinstein®, quienes investigaron también el significado
de ser abuelo, lo que, como es dable esperar, fue variado. Estaban los
abuelos que vivian este rol como una fuente de renovacién biolégica
al evocar sentimientos de juventud y/o continuidad del si mismo y de
la familia. Existian los que experimentaban un sentimiento de misién
cumplida y, por lo mismo, de plenitud emocional. Se hallaban aquellos
cuyas vivencias de bienestar provenian del sentimiento de contribuir al
desarrollo del nieto (ayuda y apoyo financiero, psicologico). Finalmente
se encontraban los abuelos que obtenian una gratificacién vicaria, esto
es, el goce provenia a partir de lo que el nieto estaba logrando y que él
mismo o su hijo no habian alcanzado.

Como un derivado del estudio de Neugarten y Weinstein®, es
posible distinguir cinco estilos de ser abuelos: formal, entretenido,
padres sustitutos, receptaculos de la sabiduria familiar, y distantes.
Los primeros son abuelos que mantienen un trato circunspecto, es-
casamente afectivo, es decir, se preocupan e interesan por los nietos
esporadicamente. Este estilo tiende a ser mis frecuente entre los
abuelos mayores de 65 afios®, aunque dado que las expectativas de
vida han aumentado, es posible pensar que esta forma de relacidén
hoy dia aparezca mas tarde. Son abuelos que tienen muy claro que la
educacién y responsabilidad por el cuidado de los nietos es asunto
de los padres y no de ellos. Ejemplos de este estilo se encuentran
entre los abuelos que visitan a sus nietos en circunstancias especiales
o viceversa: cumpleafios, graduaciones, etc.

Los abuelos entretenidos manifiestan una relacién informal, afec-
tuosa, cercana y espontanea, dandole prioridad al “pasarlo bien mu-
tuamente”.Visitan a sus nietos sin necesitar un motivo especial, hacen
paseos, disfrutan en parques de entretenciones, regalan golosinas, invitan
a vacaciones, cuentan cuentos, juegan con ellos, etc. Esta modalidad es
mis frecuente entre abuelos menores de 65 afios*.

B Zegers B. (2005), dp. dit.

*  Neugarten B., Weinstein, K. (1964), dp. .

B fdem.

% Viguer P, Meléndez J. C,, Valencia S., Cantero M. J., Navarro E. (2010). Grandparent-grandchild
relationships from the children’s perspective. Shared activities and socialization styles. The Spanish Journal
of Psychology, 13(2),708-717.

Y [dem.
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Existen los abuelos-padres, aquellos que se hacen cargo de sus nietos
ocasional o auxiliarmente o por largos periodos, mientras los padres trabajan,
situacién que no siempre es vivida como un regalo y una oportunidad; al
contrario, a veces puede generar la vivencia de una carga pesada, como un
deber frente al cual no queda otra alternativa que asumir. No es extrafio
que en estos casos algn nieto se apegue al abuelo o a la abuela 0 a ambos,
o que sea el abuelo el que enfrente dificultades para separarse de ellos; el
dejarlos partir les resulta doloroso. No es raro que, finalmente, este nieto
se quede a vivir definitivamente con ellos y no retorne a la casa paterna.
Puede ser que los abuelos asuman este rol porque su propio/a hijo/a se
separd, tal vez porque se trata de un nieto nacido de un embarazo adoles-
cente o porque el/la padre/madre no es capaz, por razones psicologicas
(ser adolescente, inmaduro o tener una alteracion grave de personalidad),
de hacerse cargo del cuidado del hijo que engendrd. A lo mejor, porque
este papa, por razones laborales o de otra indole, vive en el extranjero (di-
plomiticos) o tiene que ausentarse con frecuencia del pais (empresarios,
artistas). Quizas porque este no tiene los recursos econémicos como para
costear la educacién y manutencién del menor. En todas estas situaciones
los papas otorgan explicita o implicitamente el poder educador a los abuelos,
lo que si no se comprende asi puede generar inconsistencias en los patrones
formativos o conflictos padres-abuelos.

Los abuelos receptaculo de la sabiduria familiar encabezan el tren
generacional y asumen el rol de “pater familia”, como en la antigua
R oma. Se encargan de inspirar y mantener el patrimonio espiritual de sus
familias, sus tradiciones y costumbres; de reunir a la familia. Son quienes
asumen la toma de decisiones en asuntos fundamentales y cuya opinién
es muy importante para todos. La transmision de la sabiduria alcanzada
con el paso de los aflos puede adoptar también otras vias de expresidn,
lo que acontece cuando el abuelo se transforma en un testigo vivo y
narrador de la historia vivida y quiere ensefiarla para que estos ominosos
momentos no vuelvan a ocurrir. Este es el tema de la pelicula “Rapsodia
en Agosto” del destacado director Akira Kurosawa, cuyo argumento se
despliega en torno a la visita de los nietos a su abuela sobreviviente del
Holocausto de Nagasaki. Pero también los nietos pueden constituirse en
la musa inspiradora de la propia biografia, como se lee a continuacién®:

¥ Kurosawa A. (Director). (1991). Rapsodia en agosto. Japén, Kurosawa Production.

¥ Musalem J. (2012). Mi vida entre lineas. Santiago, Catalonia (Cadaqués).
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El paso del tiempo, lamentablemente ha distorsionado parte de nuestra
historia y, hoy, cuando mis nietos y las nuevas generaciones se pre-
guntan qué fue lo que en verdad sucedid, quiero hacer un aporte para
que se conozca de primera fuente lo que muchos como yo, vivimos
y sentimos en esos aciagos momentos.

JOSE MUSALEM, Mi vida entre lineas

Estos abuelos son auténticos agentes en la formacién moral de sus nietos al
inculcar normas y valores que ayudan a la formacion del caricter de estos,
discuten con ellos sobre los comportamientos que son o no apropiados®,
transmiten los valores del mundo en el cual han vivido y que estiman han
de permanecer cuando ya no estén. La muerte de estos abuelos puede traer
inesperados desenlaces: hijos que se separan después de la muerte de sus
padres, hermanos o primos que se distancian.Todo ello sucede cuando no
existe un hijo a quien los abuelos lo hicieron depositario, en vida, de ese
rol; por ende, no hay quien se ponga al frente; o bien porque quien recibe
el encargo lo rechaza o es combatido por otros miembros del clan familiar.

Finalmente, estin los abuelos distantes y que generalmente son aquellos
que también fueron padres alejados, frios y/o rechazantes y que, comtin-
mente, mantienen severos conflictos no resueltos con sus hijos, como fue
la vivencia de Franz Katka y de la que da cuenta en su Carta al padre*':

Te comportas con €l de manera parecida, empleando un método
educativo particularmente terrible; cuando él hace algo que ta
consideras sucio a la hora de la comida, no te basta decirle, como
lo haces conmigo, “eres un cerdo”, sino que ademais afiades: “Eres
un auténtico Hermann” o “Eres idéntico a tu padre”. Quizis, y solo
quizas, esto no lastime profundamente a Félix, pues para él solo eres
su abuelo, que en efecto es significativo pero que no se compara con
lo que ti significabas para mi. [...] ta eres para él solo algo amable y
curioso del cual puede escoger solo lo que desee. Para mi tii no eras
nada curioso y no podia escoger, lo tenia que tomar todo.

FRANZ KAFKA, Carta al padre

40

Dunifon R., Bajracharya A. (2012). The role of grandparents in the life of youth. Journal of Family Issues,
XX(X), 1-27.doi: 10.1177/0192513X 12444271
4 Kafka E (1999). La metamorfosis y Carta al padre. México: Editorial Lectorum, S.A. de C.V,, p.91.
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Por su parte, las investigaciones que estudian el impacto de los abue-
los en los nietos han encontrado variaciones segtin la edad*. Los nifios
preescolares valoran a los abuelos por motivos egocéntricos, no por ello
menos importantes; es decir, porque ellos son carifiosos, les hacen comidas
especiales y también regalos. La experiencia temprana de los nietos con
sus abuelos puede dejar una significativa huella, impronta que reproduce
con honda emocién Aurora del Valle, una de las protagonistas de la es-
critora Isabel Allende*:

Yo estaba de acuerdo, me hubiese gustado conocer a mi madre, pero
mas curiosidad tenia por otros personajes de mi primera infancia [...].
En las conversaciones con mi padre fue apareciendo la silueta de mi
abuelo Tao Chi’en, a quien Matias solo vio una vez. [...]. Al ponerle
nombre a esa presencia invisible que me acompafiaba siempre, mi
abuelo dejd de ser una invencion de mi fantasia para convertirse en un
fantasma tan real como una persona de carne y hueso. Senti un alivio
inmenso al comprobar que ese hombre suave con olor a mar que yo
imaginaba no solo existid, sino que me habia amado y si desapareci
de stbito no fue por ganas de abandonarme.

ISABEL ALLENDE, Retrato en sepia

Al entrar los nifos en la edad escolar y hasta la preadolescencia, tienden
a estimar a sus abuelos no solo por los motivos anteriores sino, ademas, a
partir de las actividades que hacen en comun vy las caracteristicas de per-
sonalidad de esos abuelos. En nuestra experiencia, durante la adolescencia
y juventud los abuelos son figuras importantes cuando se transforman
en confidentes, apoyan y aconsejan bien a los nietos, se vuelven puentes
y median en los conflictos frecuentes que surgen entre padres e hijos.
Dado que nietos y abuelos se encuentran en estaciones muy diferentes
de la vida, resulta interesante analizar lo que le escribe, emotivamente,
una abuela a su nieta*:

2 Kahana B., Kahana, E. (1970). Grandparents from the perspective of the developing grandchild.

Developmental Psychology, 3(1), 98-105. doi: 10.1037/h0029423
“ Allende 1. (2009). Retrato en sepia. Argentina, Editorial Sudamericana, S.A., p. 215.
*  Tamaro S. (2007), dp. cit., 17-18.
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Si alguna vez llegas a los ochenta afios, comprenderis que a esta edad
nos sentimos como hojas a finales de septiembre. La luz del dia dura
menos y el arbol, poco a poco, empieza a acaparar para si las sustancias
nutritivas. [...] Estamos todavia suspendidos en lo alto, pero sabemos
que es cuestion de poco tiempo. Una tras otra van cayendo las ho-
jas vecinas: las ves caer y vives en el terror de que se levante viento.
Para mi el viento eras t1, la vitalidad pendenciera de tu adolescencia.
¢Nunca te diste cuenta, tesoro? Hemos vivido sobre el mismo arbol,
pero en estaciones diferentes....

SUSANA TAMARO, Donde el corazon te lleve

Que nietos y abuelos se encuentren en distintos periodos de la vida no
siempre es causa de problemas en su relacidn; sin embargo, a veces, las
dinimicas que se producen entre ellos pueden originar distanciamientos

y conflictos, como se puede apreciar en el siguiente fragmento del mismo
libro de Susana Tamaro. En €I, una abuela relata lo que le sucede una vez
que su nieta entra en la adolescencia®:

45

De la misma manera, cuando te digo que entre ti y yo ha brotado
una divergencia natural, quiero decir precisamente eso. En la época
en que tu coraza se empezd a formar, la mia ya estaba hecha jiro-
nes. T no soportabas mis ligrimas y yo no soportaba tu repentina
dureza. [...] Repentinamente habia ante mi una persona nueva y yo
no sabia cdmo hacer frente a esa persona. De noche, en la cama, en
el momento de recapacitar ordenando mis pensamientos, me sentia
feliz por todo lo que te estaba ocurriendo.][...]Pero, por la mafiana,
cuando me dabas el primer portazo en plena cara, jqué depresion,
qué ganas de llorar!

SUSANA TAMARO, Donde el corazén te lleve

fdt’m, p-17.
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R esultantes creadoras de la abuelidad

La abuelidad abre muchas posibilidades, las que cuando se reconocen,
comprenden y asumen reverberan positivamente en los integrantes de
una familia. Cuando existe una relacion afectiva positiva con el nieto, en
la que se expresan sentimientos de ternura y preocupacién, se dice que es
“gratificadora” para ambos. Este tipo de vinculo permite al abuelo forta-
lecer su autoestima y compensar insatisfacciones; al nieto le proporciona
seguridad y confianza emocional.

La abuelidad hace posible desplegar nuevas formas de “generatividad”™*,
tarea que significa asumir una responsabilidad sostenida por la entrega de
si mismo al desarrollo y bienestar de los demis, en especial de los mas
Jjovenes y débiles. Dadas las probabilidades que existen hoy de envejecer
hasta avanzada edad en buenas condiciones, existen infinitas formas para
que los abuelos cuiden a sus nietos fisica, psicoldgica y espiritualmente;a
su vez, muchos nietos tendran la posibilidad de cuidar a sus abuelos cuando
estos se enfrenten a fendémenos de declinacién propios del envejecimien-
to”’. De esta forma se puede concluir que el modo del cuidado que los
abuelos brindan a sus nietos influye en estos altimos, constituyéndose en
una via regia para vivificar la solidaridad entre las generaciones.

Sin duda la abuelidad bien asumida y desplegada a través del cuidado
que se les brinda a los nietos es un asunto de solidaridad intergeneracional,
ya que implica proteger a las generaciones mas jovenes. Este aspecto ha
dado origen a lo que hoy se conoce como “paradigma de la solidaridad”,
el cual, si bien se ha aplicado al estudio de las relaciones abuelos-nietos,
la referencia ha sido mas implicita que explicita*. Esta solidaridad es una
expresion de la virtud de la caridad y, por ende, no cabe frente a ella solo
soslayarla. Bengtson y sus colegas han propuesto un modelo de solidaridad
entre las generaciones que incluye seis dimensiones: a) afectiva y que se
refiere al grado de cercania emocional sentido entre abuelos y nietos, b)
consensual y que alude al grado de similitud o acuerdo en las creencias

*  Erikson E. (1985). El ciclo vital completado. Buenos Aires, Paidés.

4 Peterson B. E. (2004). Guarding the next generation. The politics of generativity. En E. de St. Aubin, D. P.
McAdams T-Ch. Kim (Eds.), The generative society. Caring for future generations (pp. 195-209). Washington,
D. C. American Psycological Association.

Silverstein M., Giarusso R.., Bengtson V. L. (1998). Intergenerational solidarity and the grandparent role.
En M. Szinovacz (Ed.), Handbook on grandparenthood (pp. 144-158). Westport, Connecticut, London:
Greenwood Press.
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y valores entre las generaciones, ¢) estructural y que dice relacién con el
fortalecimiento o los obsticulos para que existan oportunidades en que
abuelos y nietos interactiien, d) asociativa y que da cuenta de la frecuencia
de contactos y la posibilidad de realizar actividades compartidas entre
ellos, f) funcional, representa la ayuda y asistencia que se otorgan abuelos
y nietos, y g) normativa, vinculada a la percepcion de las obligaciones y
expectativas relativa a la conexién entre las generaciones®.

La abuelidad tiene una consecuencia “reparadora” cuando el abuelo
remedia, subsana o enmienda en el nieto aquellos aspectos de la relacién
que con sus hijos no fueron satisfactorios, compensando frustraciones,
y carencias pasadas y presentes. Lo anterior acontece cuando se da una
escucha atenta a lo que el hijo recuerda de situaciones pasadas modifi-
cadas por la experiencia®. Su fruto es que ambos (padres del nieto y sus
abuelos) resuelven hechos que hoy dia, al mirarlos retrospectivamente,
revelan su injusticia. Esta nueva comprensién y aceptacion de las dificul-
tades pretéritas, muchas veces hasta ahora incomprensibles, supone no
negar el dolor que uno como padre pueda haber causado al hijo; aceptar
la rabia suscitada por pataletas o rebeliones tenidas por este en su infancia
o adolescencia y otros sentimientos negativos. Es asi como se incrementa
la paciencia, la aproximacién honesta, benigna y atenta hacia los nietos.
Sin embargo, cuando la transformacién no incluye a los hijos (padres de
los nietos), la benevolencia que el abuelo despliega hacia su nieto puede
incrementar el resentimiento en la generacién intermedia; el hijo ve que
sus padres —abuelos actuales— estin haciendo con su nieto(a) todo eso
que a ellos no se les permitié o dono.

Los abuelos son “portavoces” de la historia pasada; los valores del
mundo en el cual han vivido y que estiman han de permanecer cuando
ellos ya no estén, y también de las tradiciones y antecedentes, del patri-
monio espiritual de esa familia, como ya se sefial6. Los arboles geneal6-
gicos representan la necesidad de estas raices, de conocer los origenes, la
leyenda ancestral, los lazos de parentesco;no en vano muchos encuentran
gran curiosidad por realizar esta simbolizacidn arboérea, sea realizandola
personalmente o encargandola a personas que cuentan con medios para

© fdem.
% Ross M. (2001). Reflections on grandparenthood. Psychodynamic Practice, 8(2), 236-240. doi:
10.1080/14753630213711
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hacerlo. Si las nuevas descendencias no reciben este legado de las genera-
ciones mayores, el padre y la madre tienen que ir poco a poco creindolas
y enraizandose en costumbres que den cohesién y unidad a la familia
nuclear que ellos han conformado. Sabiendo dar protagonismo a los pa-
dres, los abuelos entregan a los jovenes estas valiosas herencias historicas
y espirituales. Todo esto se produce a través de multiples maneras: fiestas,
coloquios, relato de anécdotas familiares sean orales o escritas y que se han
ido atesorando con el paso de los afios, conversaciones intimas a propdsito
de fotografias, objetos, encuentros veraniegos, visitas al cementerio, en fin.

Los abuelos son “puente” entre el pasado y el presente v, a través de
él, intentan comunicar la sabiduria adquirida, a fuerza de los afios, a las
generaciones jovenes. Transmiten sucesos, criterios de vida, opiniones,
puntos de vista, costumbres y ritos, todo un bagaje de conocimientos que
pueden aportar mucha luz a la vida familiar®'. El traspaso puede adquirir
una coloracidn festiva y alegre; ocurre en los juegos, las fiestas y tantas
otras experiencias que lo enriquecen. Claro estd que a veces la historia
contada puede estar prenada de dolor, esfuerzo, como acontece con los
relatos de inmigrantes que han tenido que abrirse espacio en un pais
lejano o personas que han sido hijos de una posguerra, de una calamidad
o una tragedia. Algo de lo dicho se puede apreciar en el significado que
despierta en Philip Roth el cuenco de afeitar de su abuelo®:

Fue como si el cuenco de afeitar marcado «S. Roth» hubiera liberado
a mi abuelo. [...] Aquel cuenco tenia un aura de hallazgo arqueo-
logico, de artefacto que sugeria un inesperado nivel de cultura, de
refinamiento, de sorprendentisima superfluidad en una existencia que,
por lo demas, no era mis que estrecheces y vias sin salida. En nuestro
vulgar cuartito de bafio de Newark, me producia el mismo efecto que
una vasija griega en que se pintaran los origenes miticos de la raza.

PHILIP ROTH, Patrimonio: Una historia verdadera

' Monge Sinchez M. A., Leén Gomez J. L. (1998). El sentido del sufrimiento. Espana, Ediciones Palabra
S.A.
2 Roth P.(2003). Patrimonio. Una historia verdadera. Barcelona, Editorial Seix Barral S.A., pp. 26-28.
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Los abuelos son también figuras de “identificacion” para los nietos, apren-
diendo estos, a través de la relacién, como ejercer el rol de abuelo cuando
llegue ese dia en el futuro. Pero ademas, es una forma en que pueden
prepararse para el envejecimiento que llegard posiblemente.

Con la prolongacién de la vida hoy es mas probable llegar a ser bis-
abuelo que otrora. Respecto de ellos, se puede afirmar que las funciones
anteriormente descritas para los abuelos se les aplican también; aunque
es dable pensar, como se dijo, que ellos correspondan a los abuelos de
antafio. Con todo, una elaboraciéon mas detallada sobre familias en las
que coexisten cuatro generaciones es una tarea por hacer; sin embargo,
invitamos al lector a leer el cuento de Alejandra Schmidt Urzta: La mama
de mi mama de mi mama™.
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Schmidt A. (2010). La mama de mi mamd de mi mamd. Santiago, Editora Zig-Zag.
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NO SERE VIEJO TODAVIA

De joven sofié con la jubilacién y ahora, de jubilado, sofiaba con
la juventud.

El tiempo le sobraba de todas partes como unas ropas demasiado
holgadas e imagind que tal vez sus paseos vespertinos con Isaias
[su amigo de toda la vida] terminarian por cefiir las horas a su
medida.

MIGUEL DELIBES'

Los jubilados constituyen un grupo que ha ido creciendo en las Gltimas
décadas y continuara haciéndolo en las que vienen. Las razones son varias:
por una parte, en los paises desarrollados se ha adelantado el momento del
retiro —aunque haya paises que se han visto en la necesidad de retrasarlo
nuevamente—; por otra, debido al aumento en las expectativas de vida,
tendencia que continuara en los proximos anos. Las mejoras en las condi-
ciones de vida han retardado el comienzo de la “vejez”, entendida en su
acepcidn etimologica que deriva de vetus-eris, y con la cual se designa el
deterioro que se produce con el paso de los anos?. El titulo elegido para
este capitulo alude precisamente a la necesidad de que los protagonistas
de este grupo se den cuenta que no solo pueden hacer mucho para no
convertirse en viejos antes de tiempo, en el sentido antes definido, sino
que pueden continuar desarrollindose, madurando y contribuyendo de
manera activa a que esta época, que sigue a la jubilacidn, sea fecunda y
creativa, lo que redundari en su calidad de vida y bienestar, asi como en
quienes los rodean.

' Delibes M. (1959). La hoja roja. Barcelona, Ediciones Destino, p. 35.

> ChozaJ. (1994). Los otros humanismos. Navarra, Universidad de Navarra.
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La distincién entre 3* y 4* edad (“ancianos-jévenes” y “ancianos-
viejos” respectivamente) tiene sentido en este contexto®*®. La diferencia
entre ambos grupos no esta ligada a un rango especifico de edad, aunque
en paises en desarrollo, la 4* edad se inicia a edades mas tempranas que
en paises desarrollados (75-80 vs. 80-85 afios). Estas variaciones se deben
a diversos factores: avances en la practica médica, mejores condiciones
econdémicas, educacién y medios de comunicacién, todos los cuales han
incrementado los recursos fisicos y psicolégicos que permiten a los ancia-
nos, como grupo, vivir de una mejor manera hasta edades mas avanzadas.
De estos factores se desprende un conjunto de “buenas noticias” para los
adultos mayores que conforman el grupo de “ancianos-joévenes”: aumento
en las expectativas de vida, mejor potencial de adaptacidon a cambios en
las condiciones de vida y salud, mejoria en el funcionamiento fisico y
salud mental de cinco afios a favor de las cohortes actuales comparadas
con aquellas de hace 30 afos, reservas emocionales y cognitivas que se
actualizan cuando se benefician de practicas extensivas o condiciones de
vida favorables asociadas al trabajo y al uso del tiempo libre®. En la 4* edad,
por otro lado, existe mayor probabilidad que se incrementen las enferme-
dades croénicas, que aumenten los niveles de fragilidad, disfuncionalidad,
enfermedades de diversa indole y, también, que aparezcan signos de de-
terioro cognitivo. Sin embargo, probabilidad no significa certeza, de alli
que dentro de estos adultos mayores, llamados también “ancianos-viejos”
es posible encontrar a muchos que se mantienen activos y que conservan
apropiados niveles de bienestar y calidad de vida, aunque el foco de este
capitulo estd puesto en los “ancianos-jévenes”.

La jubilacién es una transicion biografica que puede traer enormes
repercusiones para la vida personal, variando de persona en persona, de
los factores resenados a propdsito de distinguir la 3* y 4* edad, del nivel
socioeconémico y educativo, ya que “entre los mas pobres persiste la
intencidn de trabajar hasta que la salud lo permita y el retiro es habitual-

Neugarten B. (1996a). Age groups in american society and the rise of the young-old. En D.A. Neugarten
(Ed.), The meanings of age. Selected papers of Bernice L. Neugarten, (pp. 34-46). Chicago & London, The
University of Chicago Press.

Neugarten B. (1996b). The young-old and the age-irrelevant society. En D. A. Neugarten (Ed.), (pp. 47-
55), dp. cit.

Baltes P. B., Smith J. (2003). New frontiers in the future of aging. From successful aging of the young
old to the dilemmas of the fourth age. Gerontology: 49(2), 123-135. doi: 10.1159/000067946

¢ fdem.

42



mente forzoso e indeseado, mientras que entre los mas ricos el retiro es un
horizonte planeado y deseado’”’. Cualquiera sea el caso, es posible afirmar
que cambian los ingresos econdémicos, la situacion legal, la adaptacion
conyugal cuando se estd casado, la convivencia comunitaria cuando se
es religioso(a), la identidad personal, las fuentes de valoracidén personal,
los vinculos interpersonales, el uso del tiempo. Empero, lo antedicho no
significa que necesariamente quienes jubilan lo vivan como un trauma,
aunque muchos estudios especializados se hayan centrado en los aspectos
negativos de este proceso®.

Para quienes planifican y desean su retiro, jubilar puede significar entrar
en una vida que no habian supuesto, ingresar a un periodo de felicidad
no imaginada en la juventud o en el tiempo en que uno se sintid cons-
tantemente necesitado, exigido, tensionado entre las demandas laborales y
aquellas familiares o de la comunidad. Estos adultos mayores consideraran,
posiblemente, este paso como un regalo no esperado y que se les concede
después de los 60 o 65 afios’. Lo expresado se sustenta en el hecho de que
para ellos las oportunidades que se les ofrece pueden ser maltiples: renovar
y disfrutar los vinculos con antiguas amistades; descubrir qué haran con el
tiempo libre, aunque no sea siempre facil decidir qué tipo de actividad serd
verdaderamente significativa; tendran alternativas de continuar aprendiendo
(tocar un instrumento, escribir, pintar); tal vez seguir ensefiando o asumir
el rol de asesor senior; apreciar que pueden participar de un modo mas
activo en la politica o culminar inquietudes que se han ido plasmando en
el curso de la vida; disponer de tiempo para el ocio, contemplar la belleza
de una obra de arte o de la naturaleza; tomar conciencia de que todavia
es posible llevar a cabo ciertos proyectos o, tal vez, terminar de realizarlos,
incluso cambiar el rumbo. Con todo, la cuestion mas importante que se les
plantea es como emplearan el tiempo que queda, donde esti ese espacio en
que podran perfeccionar o acrecentar los talentos personales, donde seran
reconocidos, respetados y tratados con la dignidad que recibian mientras se
encontraban activos laboralmente. Si bien estos jubilados son privilegiados,

Valenzuela E. (2011). Claroscuros de la Encuesta Nacional del Adulto Mayor. En Chile y sus mayores.
Resultados Segunda Encuesta Calidad de Vida en la Vejez (2010). Santiago,Vicerrectoria de Comunicaciones
y Educaciéon Continua, Pontificia Universidad Catdlica de Chile, p. 12.

Tornstam L. (2005). Gerotranscedence. A develolopmental theory of positive aging. New York. Springer Publishing
Company.

?  Heilbrun C. G. (1997). The last gift of time. Life beyond sixty. United States of America, Ballantine Book.
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es deseable que ojala, en un futuro préoximo,la mayoria de quienes se retiren
experimenten esta transicion de similar forma.

Este capitulo intentard responder algunas de las problematicas que se
le plantean al jubilado; especificamente se definird qué se entiende por
envejecimiento activo, para luego abordar el tema del uso del tiempo libre;
finalmente se reflexionara sobre la importancia de los amigos, cuestiéon
que a menudo la literatura aborda de una manera superficial, o bien no
le concede toda la importancia que tiene en este periodo.

Envejeceré activamente

Saber envejecer es un asunto que no es facil, requiere alcanzar sabiduria, la
que se relaciona con lo que hoy se conoce como “envejecimiento activo™'”
y al cual se alude de diferentes formas o conceptos que se vinculan entre si:
“compromiso vital”’!!, “buen envejecer”'?, “envejecimiento competente”’?,
“envejecimiento exitoso”!*. Se entiende por envejecimiento activo “el
proceso de optimizaciéon de las oportunidades de salud, participacién y
seguridad con el fin de mejorar la calidad de vida a medida que las personas
envejecen”>. El término ‘activo’ empleado por la Organizacién Mundial
de la Salud se refiere a la “participacién continua en actividades sociales,
econdmicas, culturales, espirituales y civicas y no solo a la capacidad para
estar fisicamente activo o participar en la mano de obra. Las personas
ancianas que se retiran del trabajo y las que estain enfermas o viven en
situacién de discapacidad pueden seguir contribuyendo activamente con
sus familias, semejantes, comunidades y naciones”'®.

De lo anterior se desprende que el envejecimiento activo atafe a

quienes jubilan, son ellos los destinatarios del encargo de hacerlo propio.

' Regalado J. P. (2002). Envejecimiento activo. Un marco politico. Revista Espariola de Geriatria y Ge-
rontologla: 37(S2), 74-105. Extraido de http://envejecimiento.csic.es/documentos/documentos/oms-
envejecimiento-01.pdf

" Erikson E. H., Erikson J. M., Kivnick H. Q. (1986). Vital involvement in old age. New York, London, W.W.
Norton y Company.

2 Vaillant G. E. (2002). Aging well. Boston, New York and London, Little, Brown and Company.

Fernandez-Ballesteros R. (1996). Psicologia del envejecimiento. Crecimiento y declinacién. Madrid, Ediciones

Universidad Auténoma de Madrid.

4 Baltes M., Baltes PB. (Eds.). (1990). Successful aging. New York, Cambridge University Press.

5 Regalado J. P. (2002), ép. cit., p. 79.

16 fdem, p.79.
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Significa apreciar que puede resultar tan absurdo seguir viviendo en plena
actividad; aferrarse a una esperanza vana que lo salve, como le acontece
al “coronel” de Garcia Marquez'’; como vegetar, que es lo mismo que
llevar una vida sin objeto definido, sin proyectos o distracciones, entrando
en una existencia de inmovilidad progresiva, monétona y aburrida. Esta
situacion lo expone, con mayor probabilidad, a entrar en una espiral de
progresivo deterioro fisico y mental. Envejecer activamente se relaciona
con la pregunta ;qué hago con mi tiempo?, asunto al que se intentari
dar respuesta a continuacion.

¢Qué haré en el tiempo que queda?

El tiempo reviste varios significados para la experiencia humana y se lo
identifica con diversos nombres, pero la sociedad califica cada forma de
vivirlo de maneras diferentes: ocio, trabajo y descanso.

Conviene detenerse en el ocio, ya que hoy parece una concepcién
bastante olvidada, pero que es preciso recuperar, ya que no siempre lo
que el jubilado busca es ocupar su tiempo persiguiendo fines pragma-
ticos, de rendimiento o eficacia, sino que a menudo quiere encontrar
experiencias vitalmente satisfactorias' y el ocio puede ser una opcién;
tal vez no exclusiva o excluyente, pero si una posibilidad hasta ahora
poco explorada. Si bien “para unos el ocio es calidad de vida; para otros,
tiempo disponible para si mismos; para unos consiste en desconectarse
de todo y descansar; para otros es ocuparse en otras mil cosas, abrir
71, Aristoteles reserva el concepto de ocio para
aquel tiempo que emerge frente al estar libre de la necesidad de estar

nuevos horizontes, etc.

ocupado y que conduce a la felicidad como fin supremo de toda vida
humana a través de la contemplacién de la verdad, de la belleza o del
bien® y esta actitud recogida, devota, puede constituir una alternativa
valida y buscada por muchos adultos mayores. A este tiempo se refiere
Hermann Hesse al escribir?':

Garcia Mérquez G. (1999). El coronel no tiene quién le escriba. Madrid, Espasa Calpe, S. A.

Urpi C. (2001). Algunas reflexiones pedagdgicas sobre la educacién del ocio con personas mayores. En
G. Orduna y C. Naval (Eds.), Gerontologia educativa. Barcelona, Editorial Ariel, S. A, p. 187.

9 fdem, p. 186.

2 Aristoteles (trad. 1988). Politica, VIII, 1338*. Madrid, Gredos.

' Hesse H. (2001). Sobre la vejez. En Elogios de la vejez. Barcelona, Muchnik Editores, S. A., p. 57.
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Aqui, en este jardin de los ancianos, brotan muchas flores, en cuyo
cultivo apenas si habiamos pensado antes. Ahi florece la flor de la pa-
ciencia, una noble planta; llegamos a ser mis tranquilos, mas reflexivos,
y cuanto menor es nuestro anhelo de intervencién y actividad tanto
mayor se hace nuestra capacidad para contemplar y escuchar la vida
de la naturaleza y la vida de nuestros semejantes, para dejar, sin critica
alguna y con asombro siempre renovado frente a su diversidad, que
irrumpa en nosotros, a veces de forma participativa y con tranquilo
pesar, a veces con risas, con clara alegria, con humor.

HERMANN HESSE, Sobre la vejez

Con todo, si lo que se pretende es que los adultos mayores tengan un
“envejecimiento activo” a través de lograr su participacién en diversas
actividades, es importante recordar que siempre la “oferta” de posibi-
lidades ha de estimular la diversidad y la libertad que el anciano tiene
de elegir y decidir por si mismo el ritmo empleado y la naturaleza de
la actividad. Ha de evitarse, por otra parte, que quienes las organizan y
planifican adopten posturas proteccionistas que desvirtiien los propdsi-
tos, transformandolas “mas en una imposicién o en una accidn pasiva,
que en una experiencia caracterizada en esencia por la autonomia y
satisfaccidn personal”?.

Entre los que jubilan habri algunos que han sofiado anticipadamente
sobre lo que harin cuando llegue el momento, incluso estin aquellos
que han comenzado anticipadamente a cultivar areas de interés distintas
al trabajo que realizan; ellos ciertamente estarain mejor preparados para
decidir. Pero también es posible descubrir, a posteriori, horizontes nuevos,
por lo que a continuacion se revisaran diversas alternativas.

Existe una variedad ilimitada de actividades a realizar. Clasificarlas pue-
de resultar una tarea ardua, porque siempre esta el riesgo de dejar alguna
innominada;la diversidad se encuentra restringida a la creatividad humana
y cualquier tema puede ser su objeto. Entre ellas se pueden enumerar las
que promueven las actividades fisicas, deportivas, recreativas (gimnasia,
jardineria, horticultura, carpinteria, manualidades; programas radiales,

2 Urpi C. (2001), dp. cit., p. 193.
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television o asistencia a algiin especticulo; respecto de estos altimos, se
ha visto que en adultos mayores particular interés suscitan obras que los
conectan con una época de vida anterior).

Un capitulo especial, entre las actividades recreativas, merece el juego,
y al cual nos referimos en una publicacién anterior® y que constituy
parte de un proyecto de investigacién que realizamos en la Universidad
de los Andes*. Tal vez la razdén para este lugar de privilegio se deba a
que no se le ha dado toda la importancia que requiere o por qué en la
literatura orientada a los adultos mayores sean escasas las referencias que
destaquen su relevancia. Huizinga® afirma que es igualmente valido no-
minar a la especie humana: homo sapiens, homo faber, homo ludens u““hombre
que juega”. Jugar es una funcién tan esencial al ser humano como lo
es pensar o fabricar, reconocimiento que expresa Schiller al decir: “solo
juega el hombre cuando es hombre en el pleno sentido de la palabra, y
solo es plenamente hombre cuando juega*®. Al jugar se expresan sentimientos,
se exploran relaciones, se elaboran conflictos y ansiedades, se describen
experiencias,se descubren deseos, se encauza la creatividad; aunque quien
Juega solo busca la vivencia placentera, es por esencia una actividad libre
y voluntaria, si no perderia su caricter de diversiéon?’.

Si bien existen muchos juegos que se realizan de manera individual
(sacar un solitario, armar un puzzle), es en el juego de pequefios gru-
pos donde esta actividad alcanza su plenitud. En estas circunstancias se
despierta una resonancia cémplice, se demanda una respuesta social y
respetuosa, se requiere de presencias atentas y simpaticas y cuando ganar

28,29

o perder se constituye en un desafio®®?. Este tipo de juegos favorece la

incorporacién y conocimiento de nuevos miembros, facilita y promue-
ve la cohesién y cooperacién, fomenta la cortesia hacia el adversario,
encauza la competencia en un marco de seguridad que minimiza las

Zegers B. (2005a). Cruzando el Mediodia. Nuevos desafios, peligros y oportunidades que se presentan a partir de

los cuarenta astos. Santiago, Editorial Norma.

*  Zegers B., Rojas-Barahona C. (2007). Impacto del juego en el adulto mayor. Proyecto PSI 001/2007. Fondo
de Ayuda a la Investigacion (FAI). Universidad de los Andes. Trabajo inédito.

% Huizinga J. (1995). Homo Ludens. Madrid, Alianza.

* Schiller E (trad. 2000). Escritos sobre estética. Carta XV Madrid, Editorial Tecnos (Grupo Anaya, S. A.), p.

155.

Piaget J. (1975). La formacién del simbolo en el nifio. México. Fondo de Cultura Econémica.

Caillois R. (1958). Les jeux et les hommes. Le masque et le vertige. France, Gallimard.

Yepes R. (1996). La regién de lo liidico. Reflexion sobre el fin y la forma del juego. Pamplona: Cuadernos de

Anuario Filosofico, Serie Universitaria N° 30.
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penalidades asociadas a pérdidas o fracasos disminuyendo la mala suerte
lo que ayuda a fortalecer el yo y, a su vez, demanda utilizar los mejores
recursos; es fuente de estimacidén y autoestimacién®?!. Ademas, se ha
propuesto como una actividad que optimiza los niveles de bienestar
subjetivo, disminuye los sentimientos de soledad, mejora el estado de
dnimo y la motivacién interna, incrementa la capacidad de afronta-
miento en situaciones de estrés, aumenta la percepcién de autoeficacia
y competencia social, amplia los niveles de satisfaccidn vital, mejora las
habilidades comunicativas, potencia la percepcidn sensorial, ejercita las
habilidades cognitivas, incrementa los niveles de autoestima, mejora el
mantenimiento de habitos saludables™.

Si el juego es tan beneficioso ;por qué no juegan mas los adultos
mayores? ;Por qué no se dispone de material para hacerlo en clubes de
ancianos, lugares en que se retinen los jubilados? ;Por qué cuando se
disefian plazas y parques no se incluyen espacios para que los adultos
mayores desplieguen sus tableros, fichas de dominé? Son algunas entre
muchas preguntas que surgen y que se podrian formular.

Entre las actividades estin también aquellas orientadas al ambito
cognitivo, sea que se inscriban en lo que se conoce como educaciéon
permanente y cuyos objetivos se encaminan al mantenimiento, mejora y
desarrollo de las aptitudes intelectuales, informacién y formacioén personal
(cursos, seminarios, conferencias, aprendizaje o ejercitaciéon de idiomas)
hasta aquellas dirigidas a compensar algunas pérdidas funcionales, como
son los talleres que ensefian técnicas de memoria®. Una actividad cognitiva
particularmente destacable es la lectura, frecuente entre adultos mayores,
segln reporta la ya citada “Encuesta sobre Calidad deVida en laVejez, en
Chile” y cuyos beneficios son numerosos, pero, por sobre todo, porque la
buena literatura enriquece la vida del lector con “la sustancia y la magia

de otras existencias’**.

3 Caillois R.. (1958), dp. cit.

3 Piaget J. (1975), dp. cit.

AIJU, Instituto Tecnoldgico del Juguete e Instituto de Biomecinica de Valencia (2004). Juegos de mesa y
personas mayores. La importancia de nuevos disefios. Valencia: Instituto de Biomecanica de Valencia (IBV.
Extraido de http://sid.usal.es/libros/discapacidad/9397/8-4-1/juegos-de-mesa-y-personas-mayores-
la-importancia-de-nuevos-disenos.aspx

Fogler J., Stern L. (2007). ; Dénde he puesto las llaves? Cémo recordar lo que se te olvida y no olvidar lo importante.
Barcelona, Paidés Ibérica, S.A.

Guitton J. (1995). El trabajo intelectual. Consejo a los que estudian y a los que escriben. Buenos Aires, Ediciones
Criterio, p. 111.
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Los adultos mayores de hoy dia ciertamente no forman parte de la
“generacidon-net”* o “nativos digitales”, pero ello no significa que no
puedan sacar pasaporte para viajar por las carreteras ciberespaciales. Para
aquellos jubilados que no estan familiarizados con las tecnologias de
la comunicacién es bueno que sepan que se estan desarrollando pro-
gramas de “alfabetizacién digital”, los que estin adquiriendo creciente
popularidad y preferencia. Al mismo tiempo, existe evidencia que indica
que tanto los “ancianos-jovenes” como los “ancianos-viejos” pueden
beneficiarse de este aprendizaje y que la adquisicion de estas habili-
dades necesarias tiende a mantenerse a través del tiempo, a no ser que
medien procesos de deterioro o barreras psicolégicas o ambientales™.
Hemos sabido de nonagenarios que han descubierto nuevos mundos
al tener acceso a Internet; incluso de algunos que se han transformado
en infatigables redactores de e-mails a familiares y conocidos. Emplear
un teléfono celular de ultima generacién, navegar por Internet, bajar
una pelicula para verla comodamente desde la casa, leer un e-book,
mandar un e-mail, ingresar a un blog, twittear, realizar una transferencia
electrénica, pagar los impuestos, por citar solo algunos ejemplos, son
acciones cada vez mas ficiles, ya que estos medios se han ido volviendo
mas amigables, en parte gracias al genio creador de Steve Jobs*. Solo hay
que perder el susto y apreciar que, después de todo, cada uno puede ir
aprendiendo a su propio ritmo. Pero por otra parte, el desarrollo de las
tecnologias de la informacidén (TIC) ha planteado un reto a la sociedad
en su conjunto, en el sentido de que es necesario que proporcione las
oportunidades para que no solo nifios y jovenes puedan acceder a ellas,
sino que también los adultos mayores.

Asimismo, se pueden mencionar las diversas formas de participacién
en la vida familiar, social y politica en las que pueden integrarse los adultos
mayores. Estas actividades favorecen el mantenimiento y desarrollo de
valores que redundan en el bien comun (pertenencia y militancia en algin
partido politico, asociaciones ciudadanas, colegios profesionales, juntas de
vecinos, organizaciones encargadas de promover el bienestar del adulto

* Tapscott D. (1998). Growing up digital. The rise of the Net generation. New York, McGraw-Hill.

% Morrell R.W., Mayhorn C. B., Echt K.V. (2004). Why older adults use or do not use the Internet. En D.
C. Burdick y S. Kwon (Eds.), Gerotechnology. Research and practice in technology and aging (pp. 71-85). New
York, Springer Publishing Company, Inc.

Isaacson W. (2011). Steve Jobs. Estados Unidos de América:Vintage Espanol.
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mayor, guias de museos) o que permiten canalizar necesidades individuales
altruistas, de ayuda mutua, de colaboracidn social (voluntariado, asesores
seniors, “cuidadores de vida” o personas que se encargan de ayudar a otros
adultos mayores en tareas que ellos no pueden ya realizar; por e¢jemplo:
prepararles la comida).

Son todas formas de expresar la solidaridad intergeneracional, la que
esta en estrecha relacion con la tarea de la “generatividad™®, que no es
otra que la preocupacion por cuidar y guiar a los mas jovenes, débiles,
con menos experiencias o subordinados en algin sentido. Se vincula a
la virtud de la “caridad”” y conlleva la conciencia de la responsabilidad
personal hacia los demas y hacia la sociedad.

Si bien durante muchos afios se entendié la generatividad como
una inquietud propia del adulto medio, en uno de sus Gltimos trabajos
Erikson se centrd en cuestiones que la extienden mas alld de la edad
media de la vida, concepcién enriquecida en parte por la nueva lectura
que pudo hacer de su teoria desde la experiencia de su propio enveje-
cimiento. Destaca la responsabilidad que les cabe a los adultos mayores
en la mantencién de los significados valiosos del mundo en el que han
vivido, lo que se conoce como “gran-generatividad”*’. Subraya que “los
roles de padres ancianos, abuelos, viejos amigos, consultores, consejeros
y mentores proveen al adulto mayor con oportunidades esenciales de
experienciar lo que significa esta noble tarea, en las relaciones cotidia-
nas con personas de todas las edades”!
que es muy aconsejable que estos roles sean ejercidos, que la sociedad
proporcione oportunidades para que ello acontezca y proteja este tiem-
PO, no sea cosa que por preocuparse tanto de ocupar el tiempo de los
ancianos con multiples actividades se impida, por ejemplo, que ellos se

. Se desprende de lo anterior

encuentren con sus nietos. En el libro Con ojos de abuelo* se puede leer
el siguiente didlogo entre un abuelo y su nieta: El abuelo le dice: “los
lunes tengo baile, los miércoles, cine férum y los viernes, gimnasia”; [ella
le responde]: “y yo los martes, vdleibol. Los jueves piano y los sibados
catequesis. ;Cuindo nos vemos entonces?”.

*  Erikson E. H. (1976). Infancia y sociedad. Buenos Aires, Editorial Hormé, S. A., p. 240.
% [dem, p. 87.

" Erikson E. H., Erikson J., Kivick H. (1986), dp. cit.

W fdem, p.74.

* Tonucci E (2009). Con ojos de abuelo. Barcelona, Editorial Grad, de IRIF, S.L., p. 96.
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Mencién aparte merecen las actividades ecoldgicas (excursionismo,
visitas a zonas de interés natural, jardineria, cria y cuidado de animales,
participacién en campanas de informacién publica orientadas a la pro-
teccion del medio ambiente, servicio voluntario en parques y jardines),
ya que ellas pueden constituir un poderoso estimulo para que los adultos
mayores participen en acciones orientadas a mejorar, informar y, por qué
no, denunciar los abusos y depredacion del entorno. En este contexto, se le
viene a la memoria a una de las autoras un viaje que realizé a Gran Bretafia;
ella recuerda vividamente el orgullo que sentia el propietario de un jardin,
adulto mayor por cierto, cuando el bus se detenia para que los turistas que
iban en él admiraran, entre otros, sus lupinos de una belleza sin igual.

Las actividades que realiza el jubilado no pueden orientarse solo a la
satisfaccidn de sus necesidades biologicas, psicoldgicas y sociales, porque
el ser humano no se reduce a estas dimensiones, sino que las trascien-
de para adentrarse en el terreno de lo espiritual®’; estos anhelos son de
otra indole y se vinculan a la pregunta, expresa o tacita, por el sentido
de lo que busca y de su vida. Este sentido siempre es trascendente vy,
como resultado, al encontrarlo se experimentara la autorrealizacion y
la felicidad. Frankl* afirma que existe, ademas, un suprasentido y que la
persona lo encuentra en la creencia religiosa, la que lo lleva a confiar en
la Providencia, a percibir que existe una sabiduria de rango superior a la
suya, a experimentar los infinitos gestos del amor de Dios para con él,y
a descubrir el significado que emana del sufrimiento. Es en este contexto
que destacan las actividades religiosas en las que pueden participar los
adultos mayores y a través de las cuales pueden encauzar el renacer que
se observa en muchos de ellos por estas inquietudes. Entre ellas se pueden
citar actos y practicas de culto, apostolados, grupos y tiempos de oracién,
contemplacidn de las verdades de la fe, lectura de biografia de santos, de
textos doctrinarios, escucha de mensajes religiosos, asistencia a la iglesia,
ministros de comunion a los enfermos, en fin.

En sintesis, qué hacer con el tiempo libre busca responder a lo que se
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conoce como “geriagogia”® y que no es otra cosa que aprender a enve-

43 Frankl V. (1991a). Psicoandlisis y existencialismo. México, Buenos Aires, Fondo de Cultura Econémica.

*  Frankl V. (1991b). El hombre en busca de sentido. Diario El Mercurio, Cuerpo E, domingo 2 de junio de
1991.
Lolas F (1992). Geriagogia. Ensefiar a envejecer. Diario El Mercurio, Editorial, domingo 19 de octubre de
1992.
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jecer, asunto que puede ser mis dificil que aprender a ser adulto.Y lo es,
entre otros motivos, porque la experiencia y el conocimiento acumulados
acerca de la ancianidad son relativamente recientes; porque significa ir
contra la tendencia cultural que promueve el culto a la juventud; tam-
bién, porque conlleva enfrentarse con los prejuicios existentes en torno
al envejecimiento; porque supone la activaciéon de imagenes que se han
ido guardando de las distintas etapas de la vida con sus vicisitudes y con-
flictos; implica ademas aprender a renunciar y a desprenderse; finalmente,
porque, como afirma el Dr. Lolas en el citado articulo, a diferencia de la
Pedagogia que es “hacia” y trabaja con materiales maleables de lo que
esta por hacer, la Geriagogia es “desde”, y se relaciona con lo sélido, de
lo hecho y de lo que no se ha hecho.

“Como deciamos ayer”

Parafraseando la célebre frase de fray Luis de Le6n —pronunciada al re-
tomar su catedra en la Universidad de Salamanca luego de cinco afios
de larga ausencia— el titulo de esta seccion constituye una invitacién a
renovar el didlogo con los amigos, a continuar esas conversaciones que
quedaron suspendidas, a retomar el hilo existencial entrecortado por las
exigencias que impone el trabajo; aunque, posiblemente, las horas que
quedan disponibles no puedan llenarse solamente con paseos vespertinos,
como pensaba don Eloy, protagonista de la cita con que se da inicio a
este capitulo.

Aristoteles afirma: “Sin amigos nadie querria vivir, aun cuando po-
seyera todos los demas bienes; hasta los ricos y los que tienen cargos y
poder parecen tener necesidad sobre todo de amigos”*. Si bien el Esta-
girita planteaba que los viejos no se prestaban para una amistad distinta a
aquella basada en la utilidad, debido al caracter, Platén no concordaba con
él, porque pensaba que no todos los ancianos tenian el mismo humor?.
Ciertamente, para aquellos de buen caracter y dotados de un don natu-
ral para hacer amigos, les serd mas ficil establecer y mantener relaciones
profundas y estables a través de los afios, pero ello no implica que para
los segundos la amistad no sea algo bueno y hermoso.

“  Aristételes (trad. 1985). Etica a Nicémaco, Madrid, Centro de Estudios Constitucionales, VITI(1155).
7 Platon (trad. 1993). La repiblica. Barcelona, Ediciones Atalaya, S. A.
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Muchas personas son llamadas amigos. Aristételes, en su Etica a Nicé-
maco, distingue tres especies de amistad: por interés, por placer y perfecta*;
en las tres existen reciprocidad y sentimientos mutuos, pero de diversa
indole. Los primeros o amigos de conveniencia, son personas cuyas vidas
se cruzan rutinariamente y encuentran la posibilidad de intercambiar
pequefios favores (riegan las plantas cuando se sale de vacaciones, prestan
sus herramientas, un libro, una receta). Estos amigos no comparten asuntos
que tocan a la intimidad personal; no se quieren por si mismos, sino que
su afecto procede del beneficio que se otorgan mutuamente.

La novela Las dos ancianas es una de esas leyendas en la que las pro-
tagonistas se salvan milagrosamente y que muestra la importancia de
contar con un(a) amigo(a) en esta época de la vida, soporte que al no
ser brindado por la familia puede ser asumido por alguien de la misma
edad. En la vieja leyenda en la que la autora basa su relato, una de sus
protagonistas, Sa’, parece saber muy bien lo que significa la dignidad que
ha alcanzado en razén de su edad. Abandonada por su tribu hambrienta,
decide oponerse a esa costumbre ancestral que privilegia la sobrevivencia
de los fuertes e intenta hacer valer el derecho que se ha ganado a vivir,
invitando a su amiga Ch’idzigyaak a que la acomparie en el desafio que
significa recobrar viejas habilidades y que las ayudaran a resolver los pro-
blemas que enfrentaban*”:

El momento de abandonar este mundo no ha llegado para nosotras
todavia. Pero moriremos si permanecemos aqui sentadas esperan-
do. Eso demostraria que ellos tenian razén al creernos indefensas.
Ch’idzigyaak escuché aterrorizada. Al ver que su amiga se resignaba
peligrosamente a ese destino impuesto, Sa’ la insté con mas energia:
—iSi, en cierto modo nos han condenado a la muerte! Creen que so-
mos demasiado viejas e initiles. ;Se olvidan de que también nosotras
nos hemos ganado el derecho a vivir! Asi que, amiga mia, vamos a
morir luchando, no sentadas.

TELMA WALLIS, Las dos ancianas

# Aristoteles (trad. 1985), dp. cit. VIII (1155).
# Wallis T. (1996). Las dos ancianas. Espana, Ediciones B, p. 30.
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Los amigos por placer son de otro tipo. Tampoco se quieren por ser
quienes son, sino porque son agradables, porque se divierten juntos (jue-
gan un partido de domind, se encuentran en un club, disfrutan de una
fiesta). Estas amistades, junto a aquellas que se establecen por conveniencia,
no suelen perdurar, dado que al dejar de ser agradables o prestar alguna
utilidad el sentimiento que los unia deja de estar presente. Con todo, hay
casos en los que estos encuentros pueden llevar a la amistad perfecta y
el vinculo, entonces, tendera a permanecer mas alld de las circunstancias
coyunturales que las han unido.

Finalmente estd la amistad perfecta®; son los amigos que se desean el
bien y son afectuosos el uno con el otro; se los considera buenos por ser
quienes son y no por otros fines; con ellos se comparten aspectos de la vida
intima, de la propia existencia; entre ellos se da un “intercambio directo de
ser a ser, es decir, la verdadera comunién’'. Estin con uno en las buenas y
en las malas, se conocen como personas, se aprecian, se quieren, se entienden
y “sienten que hay algo superior” que los guia. “El amigo es por exce-
lencia aquel que se abre a nuestra generosidad y que nos hace participar”.

El compafierismo es distinto a la amistad; siendo su matriz y muchas
veces el punto de partida, no ha de confundirse con la misma, ya que
en el primero las personas hacen algo juntas: un deporte, un estudio, un
trabajo, un aprendizaje o comparten alguna destreza, alegria o padeci-
miento; pero la verdadera amistad es distinta, los amigos de esta especie
caminan uno junto al otro, comparten la misma visién de mundo o de la
idiosincrasia de ciertas cosas, ven la misma verdad y,ademas, pueden tener
intereses afines®*. La unidad en la amistad perfecta nace de algo interior
y profundo cuya naturaleza es inmaterial; asi, el hacer o no algo juntos
es accidental o secundario. Pero ademas, el amor de amistad es de una
naturaleza distinta al que experimentan los enamorados, como se lee en
el siguiente parrafo del epistolario que el poeta Pedro Prado dirigiera a
su amigo Manuel Magallanes Moure>:

S0 Aristoteles (trad. 1985), dp. cit. VIII (1155).

Lepp L. (1974). Psicoandlisis de la amistad. Buenos Aires, México, Ediciones Carlos Lohlé, p.126.

Prado P. (2010). La amistad es amor. En Obras Completas (Tomo II-Poesia). Santiago, Origo Ediciones, p.

396.

S fdem.

Lewis C.S. (1988). Los cuatro amores. Santiago, Editorial Universitaria.

55 Prado P. (1986). Cartas a Manuel Magallanes Moure. Cuadernos del Centenario de la Academia Chilena
de la Lengua. Santiago, Editorial Universitaria, pp. 16-17.
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Para que sobreviva el sentimiento amoroso [el poeta se esté refiriendo al
amor de Eros| es menester que lo socorra un nuevo sentimiento que
nace; la amistad y, sin embargo, el predominio de esto o el otro sen-
timiento convierten al matrimonio en un sentimiento inestable que
oscila en un vaivén doloroso a veces, por el largo tiempo gastado en
llegar del uno al otro, y durante el cual no somos lo suficientemente
amantes ni lo suficientemente amigos. En tanto la amistad de hombre a
hombre simplifica las causas, mas fuertes que la voluntad de ser buenos,
que al amor gobierna, y reduce todo a una especie de prolongacién
de nuestro espiritu ofreciéndole lo que tendria la ubicuidad.

PEDRO PRADO, Cartas a Manuel Magallanes Moure

La amistad verdadera no es inquisitiva, uno llega a ser amigo de alguien
sin que sea necesario o importante saber si es casado o soltero, cémo
se gana la vida, cudl es su historia anterior; aunque, claro esti, llegara
el tiempo de saberlo, pero solo incidentalmente™®. Los amigos lo son
simplemente por ser quienes son; se eligen libremente, habitualmente
entre semejantes, lo que no quiere decir que se parezcan demasiado,
ya que entre ellos no podria “desarrollarse un verdadero diilogo. Las
divergencias complementarias importan en efecto tanto, por lo menos,
como las similitudes, para que sea posible la comunicacién amistosa”’.
No son una exigencia, no existe ningin deber que obligue a alguien
a ser amigo de otro y ningun ser humano en el mundo tiene el deber
de ser mi amigo®. Sin embargo, hay veces que la amistad puede surgir
entre personas de distinta generacidn, lo que enriquece a ambas, como
se aprecia en el libro autobiogrifico Martes con mi viejo profesor; en él,
Mitch, un periodista deportivo, relata la profundidad que puede alcanzar
el vinculo entre un profesor y un alumno cuando el primero se torna
en un auténtico tutor o mentor, particular figura que ayuda en la tran-
sicion y transformacion de un joven estudiante en un auténtico adulto.
En el transcurso de los afios se apreciara su sabiduria de un modo atin
mas denso, como acontece cuando estos dos queridos amigos se dicen

*  Lewis C.S. (1988), dp. cit.
¥ Lepp I. (1974), ép. cit, p.31.
% Lewis C.S. (1988), op. cit.
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adi6s. En la decimocuarta y tltima visita de Mitch a su querido profesor
Morrie, el didlogo ilustra el dolor que conlleva el desprendimiento y
los afectos que se movilizan ante la inminencia de la muerte de un ser
al que se ha querido mucho®.

En el trayecto de la vida se ird probando, comprobando, afianzando
la confianza mutua, el respeto, la admiracion, el correspondiente aprecio
y conocimiento reciproco que une a estos amigos verdaderos®.Y es pre-
cisamente esta naturaleza, el hecho de que la amistad entre ellos perdure
en el transcurso de sus vidas, la que contribuye al desarrollo de ambos.
Es cierto que hay ocasiones en que los avatares de la vida han separado
a estos amigos historicos (infancia, adolescencia)®'; tal vez hoy dia entre
ellos existan muchos asuntos que no se compartan; no obstante, en la
medida que son personas con las que se establecieron didlogos intimos y
personales, que estuvieron unidos por vinculos profundos y hacia quienes
perduran afectos significativos, es que la amistad pueda renovarse y a través
del reencuentro con ellos se puedan recuperar vivencias del pasado, como
se lee en el siguiente relato®:

Y mucho mis, muchisimo més que esos documentos de época lejana
significa el reencuentro con una persona viva, que en tiempos fue
nifio y joven contigo, que conocid a tus maestros, enterrados hace
ya mucho tiempo, y de quienes ha conservado recuerdos que a ti te
habian escapado. Nos miramos mutuamente el compaiero de clase y
yo,y cada uno ve en el otro no solo el tupé blanco y los ojos cansa-
dos bajo los parpados abolsados y un tanto entumecidos, ve también,
detras del hoy, el entonces de aquella época.

HERMANN HESSE, Vivencias otofiales

No es solo un reencuentro entre dos antiguos amigos, escribe Hesse, ya
que a esa platica concurren quienes eran en su juventud®:

5 Albom M. (2000). Martes con mi viejo profesor. Madrid, Maeva Ediciones, pp. 214- 215.

Lewis C. S., dp. cit.

Viorst J. (1990). El precio de la vida. Las pérdidas necesarias para vivir y crecer. Buenos Aires, Emecé editores,S.A.
Hesse H. (2001).Vivencias otofiales. En Elogios de la Vejez, dp. cit., p. 112.

& fdem.
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No solo hablan entre si dos ancianos, es que ademas habla el semina-
rista Otto con el seminarista Hermann, y debajo de los muchos afios
de historia pasada, cada uno sigue viendo atin al camarada de catorce
afnos, escucha su voz juvenil de entonces, lo ve sentado en el banco
de la escuela haciendo visajes, lo ve jugando al balén o montando a
caballo con el pelo desgrefiado y los ojos relampagueantes; en el rostro
todavia infantil ve las primeras luces matinales del entusiasmo, de la
emocion y la devocién en los tempranos encuentros con el espiritu
y con la belleza.

HERMANN HESSE, Vivencias otofiales

Finalmente, el amor que surge en la perfecta amistad es de naturaleza
espiritual, lo que llevara a Lewis a vincularla a Dios: “es el instrumento
mediante el cual Dios revela a cada uno las bellezas de todos los demas. ..
Dios nos abre los ojos ante ellas”*,

Hasta aqui, algo de lo que algunos filosofos y escritores han dicho sobre
la amistad. Se vera ahora lo que la Psicologia aporta a la comprensién del
por qué la amistad puede irradiar tanta luz y vitalidad en la adultez mayor,
satisfaccion vital y emocional, bienestar psicologico y subjetivo®, estable-
ciendo que los amigos cumplen una funcién diferente a la que pueden
proporcionar otros miembros de las redes sociales de apoyo, incluyendo
la familia, porque se han aceptado mutuamente y porque han compar-
tido el contexto historico. Ademais, la literatura reporta que este tipo de
relaciones entre los ancianos alienta la autoexpresiéon en mayor grado
que la familia®; ayudan a reducir las discrepancias entre las percepciones
que ellos tienen en relacion a quienes son vy los significados negativos de
la identidad que pueden recibir de otros, incluyendo familiares, fortale-
ciendo y confirmando la visién que el anciano tiene de si mismo, lo que
redunda en que su valoracidn sea mis positiva®. Asimismo, se sefiala que

* Lewis C.S. (1988), dp. dt. p. 107.

Hubbard G., Tester S., Downs M. G. (2003). Meaningful social interactions between older people in

institutional care settings. Ageing and Society: 23(1), 99-114.

*  Krause N. (2006). Social relationships in later life. En R. H. Binstock & L. K. George (Eds.), Handbook
of aging and the social sciences (pp. 181-200). New York: Academic Press.

¢ Siebert D. C., Mutran E. J., Reitzes D. (1999). Friendship and social support. The importance of role
identity to aging adults. Social Work: 44(6), 522-533. doi: 10.1093/sw/44.6.522
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entre las necesidades sociales de este grupo y que se relacionan con la
satisfaccién vital, son mas importantes el sentirse querido y aceptado por
otros y confirmados en su comportamiento, que el estatus que ostentan®®.

Particularmente interesante resulta el hallazgo que establece que aun-
que el contacto con los amigos pueda decrecer con los afios, el saberse
amigo de alguien, el haberse elegido libremente, el conocerse intimamente,
contintia proporcionando un efecto benéfico para la identidad y, por lo
mismo®, el amigo o los amigos mantendran ese calificativo y ese lugar de
privilegio en el mundo interno de cada persona que envejece.

Para terminar, se invita al lector a leer el parrafo de Paul Claudel™ que
a continuacidn se cita,y que da cuenta de como también en la ancianidad

170

es posible establecer nuevos amigos, los que asumiran un papel tanto mas
importante cuanto solos estén estas “almas” al momento de encontrarse,
ya que al compartir las cosas adversas, estas se vuelven mas leves’":

“El sefior Linh y el sefior Bark se ven todos los dias.

[...] El anciano espera el momento de reunirse con su amigo desde
que se levanta. En su fuero interno lo llama «su amigo», porque lo
es. El hombre gordo se ha convertido en su amigo, aunque el sefior
Linh no habla su lengua, aunque no la comprende, aunque la Gnica
palabra que conoce es «<buenos dias».

[...] Gracias al sefior Bark, el nuevo pais tiene un rostro, una forma
de andar, un peso, un cansancio y una sonrisa, y también un olor, el
del humo de los cigarrillos. Sin saberlo, el hombre gordo le ha dado
todo eso”.

PAUL CLAUDEL, La nieta del sefior Linh

¢ Steverink N., Linden S. (2006). Which social needs are important for subjective well-being? Psychology
and Aging: 2,281-290. doi: 10.1037/0882-7974.21.2.281

©  Siebert D. C., Mutran E. ., Reitzes D. (1999). dp. cit.

70 Claudel P. (2005). La nieta del sefior Linh. Barcelona, Ediciones Salamandra, S.A., p. 60.

7' Cicerén M. T. (trad. 1986). Lelio, acerca de la amistad. México, D. E, Universidad Nacional Auténoma de
México.
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CONTINUARE AMANDO

El pensamiento cruzé su mente como

un relampago: la primera mujer de su vida
habia sido su madre. Claro. ;Podia ser otra que
no_fuera mi madre? —fue la inesperada
afirmacién—. Pero, ;acaso puedo decir que

mi madre era

una mujer mia?

YASUNARI KAWABATA!

Se peguntara el lector por qué iniciar este capitulo con la cita de Kawabata
referida a la madre. La razén radica en el hecho de que la madre es quien
suscita las primeras experiencias afectivas en el nifio y también el despertar
de su erotismo como expresién del amor y gratitud? y repercutiran en el
curso que amor y sexualidad tengan en la ancianidad. Podria preguntarse
una segunda cuestion: ;por qué el amor de pareja en la adultez mayor
tendria que ser un tema en si mismo en este libro? Al intentar responderla,
a una de las autoras se le viene a la mente lo que un dia le dijo un amigo
médico con vasta experiencia: “el proceso de envejecimiento consiste
en dejar de lado lo irrelevante”.Y si esto es asi, convendrin con ella que
s1 hay algo insigne y sobresaliente en la vida de cualquier ser humano
es la experiencia amorosa, es su mds alta aspiracién. Aunque parezca de
Perogrullo, hay que afirmar que las personas mayores también aman, y no
serdn pocos para quienes serd una auténtica novedad enterarse que esta
capacidad no se pierde, se mantiene, puede desarrollarse y contintia siendo
una tarea; tarea que en palabras de Rainer Maria Rilke en sus Cartas a un

' KawabataY. (1961). La casa de las bellas durmientes. Barcelona, Ediciones Orbi, S.A.
?  Kernberg O.(2012). The inseparable nature of love and aggression. Clinical and theoretical perspectives. Washington,
D C., American Psychiatric Publishing.
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joven poeta, es quiza aquella para la cual “apenas alcanza la vida entera”™.
Por supuesto que habra similitudes y diferencias si se comparan el amor
y la sexualidad en la ancianidad con otras etapas de la vida. Aunque se
trata de una comparacién no recomendable, de igual forma su expresion
estard relacionada con el grado en que han sido amados y han amado
a lo largo de su biografia, teniendo un peso particular el amor recibido
en las primeras etapas del desarrollo y que remite, una vez mas, al amor
prodigado por la madre.

“Nadie da lo que no tiene” afirma el adagio, y en este caso parece
ser particularmente verdadero porque el amor requiere la experiencia de
haber sido amado para desarrollarse, luego vendra la entrega y la dona-
cién. Amar conlleva posponer el tener al ser; cultivar el dificil arte de dar
y recibir. La experiencia clinica nos ha permitido observar los estragos
que puede causar la falta del amor materno en la primera infancia o de
una figura que la sustituya, el rechazo de los padres, la ausencia de los
cuidados amorosos requeridos y tantas otras circunstancias que dejan
huellas claras en el desarrollo de la personalidad de cada sujeto. Con todo,
cuando se tiene la ocasién de experimentarlo por primera vez, aunque sea
tardiamente, se puede asistir a cambios y modificaciones insospechados.

Para comprender el modo en que se dan las relaciones amorosas en
la adultez mayor parece necesario dar un rodeo. Como preambulo, pri-
mero se analizard el concepto de amor, porque quien lee admitird que
hay amores que merecen escribirse con maytsculas y otros que solo son
desérticos espejismos. En efecto, el término amor debe ser uno de los mas
usados, manoseados y abusados en la historia de la humanidad. La cultura
en sus mas diversas tradiciones y manifestaciones lo recoge. Baste pensar
en las llamadas “novelas rosa”, aquellas a partir de las cuales hay quienes
aprendieron que los heliotropos tenian el mismo halito dulzén que sus
argumentos o aquellas que hacen sufrir mucho, como las que gustaba leer
al protagonista del libro Un viejo que leia novelas de amor*. Estan también los
infinitos poemas que versan sobre el amor y las grandes novelas de todos los
tiempos. El teatro y el séptimo arte no son una excepcién; innumerables
coloquios acerca del amor, sus conflictos, tormentos, pasiones, envidias,
rencores, venganzas; historias de fidelidad inquebrantable, de entrega total,

> Rilke R. M. (trad. 1992). Cartas a un joven poeta. Alianza Editorial, S. A., Madrid, 1992, p. 69.
4 Sepilveda L. (2004). Un viejo que lefa novelas de amor. Buenos Aires, Tusquets Editores.
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de amores santos, eternos, y también de traiciones, infidelidades, adulterios,
han poblado los escenarios y continuarin haciéndolo.

De lo antedicho se desprende la necesidad de detenerse a distinguir
el enamoramiento del amor maduro; hecho esto, queda la via despejada
para ver la sexualidad en la ancianidad. Dificil tarea por cierto, porque
se trata de un asunto envuelto en muchas creencias erréneas, mitos y
silencios. Se verin sucintamente algunos de los factores que inciden en
los cambios en la sexualidad en estos afios, pero también se aludira a sus
manifestaciones y expresiones mas caracteristicas. Se finalizara analizando
algunas vias sublimatorias posibles, cuando el ejercicio de la sexualidad
se ve dificultado por causas bioldgicas, psicologicas o por circunstancias
biogrificas (muerte del conyuge); aunque no por ello, necesariamente,
que los impulsos, deseos o fantasias desaparezcan.

¢Todos los amores se escriben con maytsculas?

Cuando un vocablo no es univoco, cuando un término remite a variadas
acepciones y significaciones, resulta dificil llegar a un acuerdo acerca de
qué es lo que se habrd de entender cuando este se use. Es esto precisa-
mente lo que acontece con la palabra amor. Puede vivenciarse como una
pasajera e intensa emocién que conmociona, que acelera el ritmo cardiaco
o hace sentir el vuelo de las mariposas en el estébmago, experimentando
un sentimiento que perdura y que penetra hasta las capas mas profundas
de la persona transformindola para siempre; pero también es un acto
intencional o propio de la voluntad y que se expresa en el querer querer,
en el comprometerse a amar, en hacer posible la “obra coman de dos
libertades™?, expresién de una vocacién de vida.

El cristianismo ha hecho aportes sustanciales a la comprensién del
fenémeno del amor porque es una religién que tiene como centro a
Dios y El es amor. El papa Benedicto XVI inicia su enciclica Deus caritas
est® con las palabras de la Primera carta del apéstol Juan: “Dios es amor,
¥ quien permanece en el amor permanece en Dios y Dios en é1” (1 Jn
4, 16). Jests, afirma el santo Padre, “unid este mandamiento del amor a
Dios con el del amor al préjimo, «<Amarés a tu préjimo como a ti mismo»

> Guitton ]. (1948). Essai sur I'amour humain. Aubier, Editions Montaigne, p. 100.
¢ Benedicto XVI. (2005). Deus caritas est. Santiago, Chile, Editorial San Pablo, p. 5
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(19, 18; cf. Mc 12, 29- 31).Y, puesto que es Dios quien nos ha amado
primero (cf. 1 Jn 4, 10), ahora el amor ya no es solo un «mandamiento»,
sino la respuesta al don del amor, con el cual viene a nuestro encuentro’”’,

El papa Benedicto XVI, hoy dia emérito, recuerda el amplio campo
semantico de la palabra “amor”: a la patria, a la profesion, al trabajo, a los
amigos, de los padres a sus hijos y de estos a sus progenitores, a los her-
manos y familiares, el amor al préjimo y el amor a Dios. Pero hace notar
que de entre todos estos significados diversos, el arquetipo por excelencia
se refiere al amor entre un hombre y una mujer®: “[...] en el cual inter-
vienen inseparablemente el cuerpo y el alma, y en el que se le abre al ser
humano una promesa de felicidad que parece irresistible, en comparacion
del cual palidecen, a primera vista, todos los demas tipos de amor™.Y se
pregunta si acaso’: “todas estas formas de amor sse unifican al final, de
algtin modo, a pesar de la diversidad de sus manifestaciones, siendo en
Gltimo término uno solo, o se trata mas bien de una misma palabra que
utilizamos para indicar realidades totalmente diferentes?”.

Esta enciclica contribuye enormemente a arrojar luz y claridad sobre
las distintas acepciones del amor. Menciona que en el Antiguo Testamento
solo dos veces se usa la palabra eros, mientras que el Nuevo Testamento
nunca la emplea.Y especifica que en griego habia tres términos relativos al
amor: eros, philia (amor de amistad) y dgape, siendo este Gltimo el que aparece
preferentemente en el Nuevo Testamento'”. Aclara Benedicto XVI que al
relegar la palabra eros y privilegiar el término dgape, el cristianismo denota
su novedad; aunque para Friedrich Nietzsche este modo de entender el
amor en el cristianismo “habria dado de beber al eros un veneno, el cual,
aungque no le llevé a la muerte, le hizo degenerar en vicio”'".

Es relevante distinguir entre eros'y dgape —tal como lo plantea la enciclica
antes citada— para comprender el amor maduro, el que por cierto no es
privativo de la adultez, sino que continta profundizindose en la tercera y
cuarta edad. Los griegos entendian que eros estaba asociado a la exaltacion,
a la locura divina y a una primacia sobre la razén. Para C. S. Lewis, “eros
es ese estado que llamamos «estar enamorados»; o si se prefiere, la clase de

7 fdem, p. 6.
8 Idem,p.9.
°  Ibidem.

0 fbidem.

t fdem, p. 10.
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amor en «que» estan los amantes”!2. Es ese estado intensamente apasionante,
colmado de sorpresas y misterios, de gestos intimos, de confidencias, de
silencios y palabras prefadas de sentido que se le prodigan a esa persona
que ha aparecido en la vida y sin la cual pareciese que ya no habra felicidad
posible®. Por eso se afirma, hasta cierto punto, que el enamorado idealiza
ala persona, estd encantado tanto con su apariencia fisica, sus aspectos se-
xuales, como con su forma de ser; se interesa y respeta su sistema de valores;
experimenta un intenso deseo de intimidad sexual, de cercania emocional
y encuentro en una experiencia de mundo compartida y conjunta’,

La dicha mixima e inefable que acompafia al enamorado al ser corres-
pondido hace que se viva con inocente presuncién de permanencia; no
obstante, no perdurari a través del tiempo'® al menos que las condiciones
de posibilidad que se crean se transformen en actos. Solo cuando lo ante-
dicho acontece, cuando se abre a las posibilidades de una y mil renuncias,
este amor puede madurar. Es algo que bien comprende Serget, el esposo
de Maria Alexandrovna, protagonistas de La novela del matrimonio de Leo
Tolstoi, quien finalmente termina queriendo sus antiguos sentimientos y
recuerdos y se da cuenta que el paso al amor maduro le permite iniciar
una vida distinta, pero nueva y feliz'®. No se trata por tanto de rechazar
al eros ni de envenenarlo, “sino sanearlo para que alcance su verdadera
grandeza”"’, afirma Benedicto XVI.

Pero antes de abordar la definicién de dgape es necesario aclarar,aunque
brevemente, que el gesto y la excitacién sexual pueden o no formar parte
del eros; no es sinénimo enamorarse y sentir excitacién sexual, algo acerca
de lo cual més de alguno tuvo la experiencia cuando era un adolescente. “El
eros hace que un hombre desee realmente no una mujer, sino una mujer en
particular. De forma misteriosa, pero indiscutible, el enamorado quiere a la
amada en si misma, no el placer que pueda proporcionarle”'®. Es que el otro
puede brillar “desde otra esfera, carente de concupiscencia, pura e intangible

Lewis C. S. (1988). Los cuatro amores. Santiago, Editorial Universitaria, p. 109.

Zegers B. (2008). El ciclo vital de la pareja humana. Trabajo presentado al Congreso: “Sexualidad, Ferti-
lidad y Familia a 40 afios de la Humanae Vitae”. Organizado por SOFAM y Universidad de los Andes, 2, 3
y 4 de octubre de 2008.

* Chasseguet-Smirgel (1973, en O. Kernberg, 2012), ép. cit.

"> Zegers B. (2008), ép. cit,

Tolstoi L. (trad. 1997). La novela del matrimonio. Barcelona, Del Bronce.

"7 Benedicto XVI, ép. cit., p. 12.

¥ Lewis C.S. (1988), ép. it., p. 104
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[aquella que] ni en el més apasionado de sus suefios se atrevia a desnudarla”??,
al menos al comienzo, como recuerda el protagonista de la novela de
Stefan Zweig Viaje al pasadoy a cuyo desenlace volveremos mas adelante.

Con todo, cuando un hombre y una mujer descubren su mutuo
atractivo, cuando vinculan la idealizacién —esa vision perfecta, magnifica,
sublime y hasta insuperable del otro— con el erotismo, se abren implici-
tamente a poder establecer una relacién sexual completa y al hacerlo la
sexualidad deja de ser un aspecto separado, integrindose en el yo ideal,
aquel aspecto de si mismo que contiene las aspiraciones y que permite
vivenciar que los ideales se cumplen en la cercania con el ser amado,
afirma el Dr. Otto Kernberg®.

Es que para comprender que el amor no es solo la locura 'y el éxtasis
propio del enamoramiento y del eros hace falta entender que el hombre
es verdaderamente él mismo cuando logra la unidad intima e indisoluble
entre su cuerpo y su alma. Si pretendiera ser solo uno a expensas u olvido
del otro, es decir, solo espiritu y quisiera rechazar su cuerpo o,a la inversa,
si pretendiera ser solo cuerpo y quisiera impugnar las manifestaciones del
espiritu, ambos: alma y cuerpo perderian su dignidad. Benedicto XVI
aclara lo antes dicho diciendo que":

es el hombre, la persona, la que ama como criatura unitaria, de la
cual forman parte el cuerpo y el alma. Solo cuando ambos se funden
verdaderamente en una unidad, el hombre es plenamente ¢l mismo.
Unicamente de este modo el amor —el eros— puede madurar hasta su
verdadera grandeza.

BENEDICTO XVI, Deus caritas est

El desafio del amor para siempre

Por su parte, dgape, que pasd a ser la expresion caracteristica para la

concepcidn biblica del amor se opone al amor indeterminado y aun en
I4 . . - .

btisqueda. Agape remite como lo indica claramente la Deus caritas esf? a:

1 Zweig S. (2009). Viaje al pasado. Barcelona, Acantilado, p. 22.
2 Kernberg O. (2012), dp. cit.

2 Benedicto XVI, ép. cit., p.13.

2 fdem,p. 15.
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la experiencia del amor que ahora ha llegado a ser verdaderamente
descubrimiento del otro, superando el caricter egoista que predomi-
naba claramente en la fase anterior. Ahora el amor es ocuparse del otro
y preocuparse por el otro. Ya no se busca a si mismo, sumirse en la
embriaguez de la felicidad, sino que ansia més bien el bien del amado:
se convierte en renuncia, esti dispuesto al sacrificio, mas aiin, lo busca.

BENEDICTO XVI, Deus caritas est

Este amor siempre estard orientado a buscar el bien de la otra persona,
tenderd a su afirmacién, pero al mismo tiempo intentara que ella se realice
a través de encontrar y descubrir aquellos bienes mas elevados: hari lo
posible para que manifieste su interioridad tnica y su capacidad relacional,
caracteristicas distintivas de la persona humana. Para una interesante y de-
tallada descripcidn entre el enamoramiento extitico y el verdadero amor
sugerimos al lector dos escritos del filésofo Jorge Pefia Vial: La fidelidad:
Del enamoramiento al amory Fidelidad y amor*. Melendo, en su libro Ocho
lecciones sobre el amor humano, aclara que la emociones que tipicamente se
dan en el estado de enamoramiento pueden sin duda encontrarse en la
persona enamorada; sin embargo “la condicién cumplida de enamorado
no surge hasta que ese individuo decide licida y libre —{y activamen-
te!— elegir el término de sus amores, corroborando en el ser a la persona
escogida y poniéndose a su servicio, decididamente, para que llegue a ser
lo que su misma naturaleza exige: una persona integra, acabada”?,
Kernberg, al describir el amor maduro y la capacidad de enamorarse,
indica cosas que son de gran interés y vigencia y que desde otro vértice
se asemejan a la distincién que ya se describié entre eros y dgape. Su di-
latada experiencia y la madurez que los afios le otorgan lo han llevado
recientemente a establecer cinco areas: capacidad de auténtico perddn,
humildad, profunda y sentida gratitud, un yo ideal como proyecto vital

*  Pefia Vial J. (2003). La fidelidad: Del enamoramiento al amor. Humanitas Chile Revista de Antropologia y
Cultura Cristiana, 29,VIII, pp.100-107.

*  PefiaVial J. (2006). Fidelidad y amor. Humanitas Chile Revista de Antropologia y Cultura Cristiana, 42, X1,
pp. 340-353.

* Melendo T. (1995). Ocho lecciones sobre el amor humano. Madrid, Ediciones Rialp, S.A., p. 90.
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comtn?. Nos ha parecido interesante ahondar en la descripcion de cada
una de ellas, lo que haremos a continuacion.

Respecto del interés por el proyecto vital del otro, es importante
destacar que esta nota distintiva se hard completamente evidente en el
transcurso del tiempo. Se refiere a esa curiosidad natural y a un interés
sostenido en la vida de la persona amada, lo cual incluye conocer sus
experiencias emocionales, su historia personal, sus ideales, intereses y
aspiraciones, aspectos todos que en mayor 0 menor medida seran fuente
ilimitada de estimulacidn, enriquecimiento y crecimiento de la propia
vida, del propio mundo. Esta exploracién incluye conocer los conflictos
humanos que el otro manifiesta y al cual uno es introducido cuando ver-
daderamente quiere conocer su interioridad. En un sentido mas profundo,
indica Kernberg, se trata de una identificacién con la persona amada,
con sus intereses y valores, los que pasan a formar parte de las propias
aspiraciones y compromisos personales, todo lo cual favorece el amor y
la gratitud por todo aquello que la pareja comparte? .Guitton, apoyan-
dose en Victor Hugo, para quien envejecer en el amor es identificarse,
con perspicacia destaca que: “Muchos conyuges terminan por parecerse,
sea porque la edad ha hecho desaparecer los rasgos que diferencian los
rostros de hombres y mujeres, sea por una suerte de mimetismo y tal vez
de consentimiento”?, o posiblemente porque asi dan testimonio de los
afios vividos en auténtica comin-unioén®.

Otro aspecto central del amor maduro es la confianza bésica que la
pareja deposita en el otro, en su capacidad de empatia, en su buena volun-
tad® y esa certeza interior que el otro es bueno y bondadoso con quien
ama. Como consecuencia de esta seguridad, afirma Kernberg, brota de
manera llana, franca y espontanea, la naturalidad o la libertad de ser uno
mismo, la que incluye la expresion de las fortalezas como las debilidades,
conflictos y necesidades de ser ayudado y comprendido, con la confianza
implicita de que el haberlo revelado no vulnerara ni amenazara el amor
correspondido; que este resistird. La confianza también incide en la ho-
nestidad y la sinceridad reciproca, dificil prueba para la relacién de amor,

2% Kernberg O. (2012), dp. cit.

7 fdem.

*  Guitton J. (1948), ép. cit., p. 128.
»  Zegers B. (2008), dp. cit.

% Kernberg O. (2012), dp. cit.
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en especial cuando la tentacion de una infidelidad ronda o se concreta,
lo que indica un conflicto profundo al menos en uno de los miembros
de la pareja’.

Perdonarse mutua y auténticamente constituye otra de las notas dis-
tintivas del amor maduro para el Dr. Otto Kernberg™. En otro trabajo nos
referimos a este complejo asunto y nos remitimos a continuacién a lo que
en dicha oportunidad sefialamos®. Como la palabra lo indica, per-donar
es dar totalmente, de todo corazén, es decidir no castigar con la indife-
rencia, con el desamor. Dependiendo de la falta y de condicionamientos
personales, es un proceso que requerird méas de un solo gesto; muchas
veces sera necesaria una sucesién de actos de progresivo acercamiento,
exigiendo paciencia, tolerancia y tenacidad. Pedir perdén conlleva darse
cuenta de que el otro, aquel a quien uno ama, es el mismo al que uno
ha ofendido, ha agredido, por accién u omisién. La verdadera confesién
viene junto con la demanda de benignidad. Debe ser sincera, lo que se
expresa en la contricion por el mal hecho y el deseo de hacer el bien
en el futuro. La reconciliacién opera cuando el que ha sido agraviado
otorga su perdon y este lo recibe como regalo. Somos también libres de
perdonar o no hacerlo, y en este sentido la misericordia es originaria y
creativa. Permite iniciar procesos nuevos; sin ella el amor humano se
arruinaria, se destruiria.

La culpa ciega la mirada, corroe y envenena el alma; turba, confunde,
averglienza, vuelve suspicaz a quien la experimenta. Es preciso e impe-
rioso reconocerla.

¢Y como se hace eso? Con honestidad, valentia, coraje, humildad,
simplicidad. Cuando uno se muestra frente al cényuge con sus debilida-
des y miserias, se abre nuevamente la posibilidad de ser plenamente libre
para amar. La reconciliacién, por otra parte, ayuda a volver a ver en el
otro lo que siempre existid; no estd empequeiiecido por la desconfian-
za, ni desvalorizado por la rabia o el resentimiento. Entonces, quien se
ama recupera la imagen de valor que hasta ahora tenia. Se restablecen el
mutuo afecto, la confianza, la amistad, con una promesa renovada y por

3 fdem.

2 dem.

# Zegers B. (2005a). Cruzando el mediodia. Nuevos desafios, peligros y oportunidades que se presentan a partir de
g peigros y op | P p

los cuarenta asios. Santiago, Editorial Norma S. A.
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lo mismo, mas profunda. Se da cauce a la secuencia redentora®, aquella
que nace de la cicatrizacién de las heridas y que acrecienta la capacidad
de contemplacién y de admiracién. Cuando ocurre lo inverso, anota el
Dr. Kernberg, cuando cronica y persistentemente se evocan sentimientos
de culpa en el otro, se atenta contra la posibilidad de que la relacion sea
feliz; es que la comunicacidn de sentimientos, como, por ejemplo, haberse
sentido herido sin culpar al otro es una cualidad sutil pero esencial de la
comunicacién abierta que refleja confianza en el otro”. Esto no implica
que no haya espacio para expresar rabias y molestias, pero en una relacion
de amor maduro estos afectos se manifiestan en un contexto de convic-
cién, de certeza, de que la propia ira no va a afectar el amor basico de la
pareja y el otro lo sabe®.

Ademis, el amor maduro siempre contiene elementos de humildad,
profunda y sentida gratitud por la existencia de la otra persona, por la
posibilidad de depender del otro, junto a una aceptaciéon de la incerti-
dumbre que toda vida lleva consigo y que deriva de los cambios poten-
ciales originados en el curso de desarrollos futuros que pueden causar
transformaciones en la relacién dificilmente predecibles o anticipables
(modificaciones en la situacién econdémica para bien o para mal, ascen-
sos laborales, traslados a paises, enfermedades y muerte)”’. En el amor
maduro, continta Kernberg, esti implicita una aceptacién honesta de
la necesidad esencial propia del otro, de que este anhela conseguir una
verdadera felicidad y seguridad en la vida; y esto conlleva, a veces, ad-
mitir que uno dejé de ser esa persona Unica e insustituible para el otro.
Esta genuina humildad debe diferenciarse de un apego desesperado o de
una negacién de una realidad evidente que acontece cuando el amor se
termind y, también, de la dificultad o falta de voluntad para aceptar el
sufrimiento de la separacién®.

Finalmente, la presencia de un yo ideal como un proyecto vital con-
junto es, tal vez, de acuerdo con Kernberg, una de las tareas mas esenciales
y un aspecto central de la relacién de amor, por cuanto supone armonizar

3 McAdams D. P, Diamond A., De St. Aubin E., Mansfield E. (1997). Stories of commitment. The psycho-
social construction of generative lives. Journal of Personality and Social Psychology, 72(3), 678-694. doi:
10.1037/0022-3514.72.3.678

% Kernberg O. (2012).

% fdem.

7 Idem.

% fdem.
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la perspectiva de cada uno con la del nosotros®. El yo ideal como proyecto
se establece al comienzo de la vida de pareja, pero se va solidificando a
lo largo del tiempo, siendo la base de un trabajo y esfuerzo continuado y
conjunto, que protege los limites de la pareja de la intrusién de terceros
que pueden volverse en una amenaza para su intimidad y que, también,
da las fuerzas para sobrevivir a la adversidad, a los tiempos de crisis y
tormentas®’.

Adentrindose en este aspecto, Kernberg afirma que este yo ideal
contiene, entre otros, aspectos tan disimiles y vastos como: la conciencia
y aceptacién de la inevitabilidad de los conflictos en una relacién, que
la pareja perfecta y que nunca discute no existe, que siempre habra dis-
crepancias cotidianas; las expectativas frente a las experiencias sexuales y,
también, en relacién con los nifios y con las propias familias de origen
de cada quien: los sistemas de valores y creencias; elementos todos que
plantean un conjunto de requerimientos a los que ambos miembros de
la pareja deben adecuarse, adaptarse y tolerar, haciendo la vida en pareja
peligrosa y al mismo tiempo excitante*'.

La incapacidad de establecer este tipo de amor profundo y maduro
se relaciona, para Kernberg, con la patologia narcisista, la que, entre otras,
da por hecho a la otra persona; también a sentimientos de aburrimiento
con el mundo subjetivo del otro y con una experiencia de la relacién mas
como una transaccion (qué obtengo del otro o qué logra el otro a costa
mia) que aquella que emana de una vinculacién personal.

El desarrollo del amor en el sentido de dgape implica una aspiracién
a lo definitivo en dos sentidos, tanto en cuanto remite a la exclusividad
con una persona especifica y también en el sentido de para siempre. El
amor entendido asi es una promesa que apunta a lo permanente, tiende a
la eternidad. Mas atin, se puede afirmar que se es plenamente consciente
del amor que se tuvo al otro después de que el/la amado/a ha muerto,
por cuanto, “Cuando la ausencia es definitiva uno no retiene del otro sino
aquello que debe ser dicho, lo que es noble, lo que merece contarse”*;
no se recuerdan los afanes de cada dia, las manias domésticas, las luchas
familiares, las palabras insultantes, sino lo positivo. Es la imagen ideal,

% fdem.
9 fdem.
A Tdem.
2 Guitton J. (1948), ép. cit.. p. 131.
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aquella hacia la que la persona tiende, la que quiere salvaguardar, la que
tiene que ser defendida por aquellos que amaron y sobreviven. Entonces
esa historia de amor merecera ser narrada. Para muchos sera una leyenda,
para otros se convertira en ese relato convertido en el legado de que el
ser humano es capaz, a través del efectivo ejercicio de acciones libres y
liberadoras, de conducir su amor mas alld de la fugacidad de lo pasajero,
accediendo al tiempo de lo eterno®.

Hablemos claro

En lo que sigue se analizaran aspectos de la relacién amorosa y el sentido
de la sexualidad y sus manifestaciones en adultos mayores de ambos sexos,
ya que los procesos son diferentes en varones y mujeres, como lo han
sido, por lo demas, a lo largo de la vida. Se finalizara con algunas ideas en
torno a cémo los ancianos pueden vivir en este periodo sin renunciar a
su sexualidad y al amor.

Mira y Lépez*, ya en la década de los sesenta, sefialaba que era ne-
cesario hablar claro y tener la sinceridad de proclamar que la vida no
renuncia al sexo durante la ancianidad. Planteaba que la sociedad parecia
todavia ignorar esta verdad y comparaba lo que sucedia con relacion a
este tema con lo que ocurrié hace décadas con los descubrimientos de
Freud en torno a la sexualidad infantil. Asi como hoy se sabe que las in-
quietudes eréticas y también las genitales se presentan mucho antes del
advenimiento de la pubertad, también es posible afirmar que la sexua-
lidad en tanto constitutiva del ser humano es un aspecto dinimico que
se transforma a lo largo de la vida, que algunas expresiones se modifican
mientras otras permanecen.

No obstante lo antedicho, existen muy pocas investigaciones
realizadas con adultos mayores orientadas a indagar acerca de la se-
xualidad. Entre ellas destaca la realizada por Ana Visquez-Bronfman,
quien nos recuerda que los ancianos de hoy han sido quienes, como
generacién, son los primeros en la historia de la humanidad en confor-
marse como una cohorte; nacidos hace mis de medio siglo, época en
que todo lo relativo al sexo era un tema tabt y que desde entonces se

$ Zegers B. (2008), dp. cit.
#  Miray Lépez E. (1962), dp. cit.
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han producido avances en distintos ambitos, entre los que se incluyen
conceptos y practicas relativos a la sexualidad®. Se ha documentado
que la sexualidad para estos adultos mayores sigue siendo algo acerca
de lo que no se habla o, si se habla, se alude con disimulo, discrecidn,
en el marco de la broma, de la ridiculizacién o de una enfermedad,
con lo cual la connotacién erdtica-placentera desaparece*. En Chile,
en un estudio donde se entrevisté a adultos mayores, se vio que estos
tienen la percepcion que su sexualidad va cambiando a través de los
afos, identificando que la intensidad, la frecuencia, las expectativas,
intereses y deseos disminuyen*’. La creencia sobre la inactividad sexual
y desinterés en el sexo en las personas mayores es un mito, como lo
constata el Servicio Nacional del Adulto Mayor en su publicacién Mitos
sobre la vejez: Manual para talleres*®.

La sexualidad como expresién del amor se asocia a la salud corporal
¥, por este motivo, en distintos grados, sus manifestaciones y expresiones
van aparejadas al envejecimiento progresivo del cuerpo, algunas enfer-
medades, depresién, el uso de ciertos medicamentos, excesos de alcohol;
menor resistencia a los esfuerzos y mayor facilidad para sentir cansancio,
excesos de alimentacién y posible sedentarismo, pérdida del suefio y la
viudez, son factores todos que pueden imponer dristicos cambios en la
vida sexual del senescente®. Como afirma Mira y Lopez™, no se trata de
que la sexualidad o las relaciones de amor mueran con la senectud, pero
tampoco se puede negar que en estas edades ocurren cambios particulares
asociados al paso de los afios en el cuerpo.

Algo de lo que se esta diciendo es ratificado por Eugenio Sanz Vecilla,
quien se define a si mismo como un misdgino, pero que por avatares de
la vida decide escribirle a una sefiora cuyos datos descubre un dia en la
seccion del Consultorio Sentimental de una revista; en una de esas cartas
que constituyen parte del libro Cartas de amor de un sexagenario voluptuoso

Viasquez-Bronfman A. (2006). Amor y sexualidad en las personas mayores. Transgresiones y secretos. Barcelona,

Editorial Gedisa, S.A.

“© fdem.

¥ Urquiza A.,Thumala D.,Arnold-Cathalifaud M., Ojeda A., Vogel N. (2008) Sexualidad en la tercera edad.
La imagen de los jévenes universitarios. Extraido de http://www.pucsp.br/ponto-e-virgula/n4/dossie/
pdf/ART15AnahiDanielaMarcelo.pdf

*  Servicio Nacional del Adulto Mayor —SENAMA— Gobierno de Chile. (2004). Mitos sobre la vejez: Manual
para talleres. Santiago, Chile. Extraido de http://senama.cl/archivos/1022.pdf

#  Mira y Lépez E. (1962), dp. cit.
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le comunica a su desconocida amada, pero con quien mantiene un fluido
y apasionado didlogo epistolar, sus suefios libidinososos™:

A veces te acaricio con los o0jos con tal insistencia que llego a percibir
una sensacién tictil. Entonces se hacen notorios los mas insignifican-
tes accidentes de tu piel: los poros, el breve y brillante vello rubio,
particulas infinitesimales de salitre. A la noche claro est, me asaltan
suefos libidinosos. jEse tirante minimo que rodea tu cuello! Anoche,
en mi duermevela, lo desataba morosa y amorosamente en un juego
erético elemental. jQué turbacion, mi amor! ;Es posible, criatura, que
uno pueda despertar al erotismo a los 65 afios?

MIGUEL DELIBES, Cartas de amor de un sexagenario voluptuoso

La cita anterior sirve para ilustrar que los deseos erdticos no desaparecen
en la adultez mayor, tampoco los recuerdos personales, llamados “remi-
niscencia”, objeto de otro de los capitulos de este escrito. Por ahora nos
interesa destacar aqui la relacién con la vida amorosa y la sexualidad. De
acuerdo con Rolla®?, el propdsito principal de la reminiscencia es:

acortar el lapso entre los sucesos ya ocurridos y las circunstancias pre-
sentes y articular sucesos —clave, episodios sefieros del pasado;sincroni-
zar el tiempo cronoldgico con el ahora del tiempo existencial. Siempre
tienen una finalidad narcisistica intima cual es la de buscar conseguir
reafirmacidn, especialmente para los longevos en los que existe una
marcada discrepancia entre los mundos del pasado y del presente.

EDGARDO H. ROLLA, Sobre reminiscencias

De lo antedicho se desprende que, a no ser que ocurran procesos de
deterioro cognitivo, las fantasias y memorias se mantienen vivas y, por
ende, también la evocacidn de experiencias pasadas cargadas de significa-

51 Delibes M. (1983). Cartas de amor de un sexagenario voluptuoso. Barcelona, Editorial Destino, p. 122.

Rolla E. H. (1991). Sobre reminiscencia. En Senescencia. Ensayos psicoanaliticos sobre la tercera edad. Buenos
Aires, Editorial Galerna, p. 38.
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dos afectivos. La mayor dificultad o, en algunos casos, la imposibilidad de
ejercer la sexualidad vy satisfacer el deseo puede ser fuente que estimule
los recuerdos de la vida pasada y de las relaciones amorosas anteriores. Asi
lo describe con nitidez Kawabata en su libro La casa de las bellas durmien-
tes, en el que ancianos varones visitan un lugar, algo asi como un “club
secreto” en el que pueden pasar la noche con una mujer joven y desnuda
que duerme profundamente, la que no se despertara ni tampoco recodar
quién estuvo frente a ella>. El autor revela, a través de su prosa, la reedi-
cion de experiencias pasadas, las que cobran vivacidad ante la aparente
situacion de frustracion de la satisfaccién de deseos; y afirmamos que
aparente ya que en sus distintas visitas el anciano Eguchi, el protagonista,
no solo recuerda las diversas mujeres con las que se ha encontrado en la
vida, sino también las circunstancias que los rodearon y asi puede tomar
distancia y examinarlos desde la perspectiva de su significado.

Sin embargo, no es necesario que el anciano esté en el escenario del
protagonista de Kawabata para que sus recuerdos sean estimulados; puede
ser que surjan a propoésito de una cancidn, una pelicula, un encuentro,
una conversacion cotidiana, un viaje, un sueno, una lectura y tantos otros
largos de enumerar. A veces ocurre con el primer amor,aquel que nunca se
olvida, como canta més de alguna cancidn y que constituye la trama de la
novela del Stefan Zweig Viaje al pasado, a la que aludimos anteriormente
y que narra la historia del reencuentro de dos personas que se amaron sin
tener la posibilidad de madurar ese querer; ella estaba casada cuando él Ia
conocid. Luego de muchos afios de separacion, de recuerdos idealizados
y superadas las condiciones que se habian interpuesto entre ellos, deciden
hacer un viaje de fin de semana, cuando de pronto unos versos olvidados
que ella le habia recitado son recordados por Ludwig, quien al traducirlos
se pregunta: “;Acaso no eran ellos mismos esas sombras que buscaban su
pasado dirigiendo absurdas preguntas a un entonces que ya no era real?”>,
Queda en evidencia en esta pregunta cémo la idealizacién alimentada
con el paso de los afios, al ser confrontada con un encuentro real, pone
de relieve que después de todo era solo eso, un recuerdo engrandecido.

Una avenida distinta es la que recorren otros adultos mayores, quienes,
a esta altura de la vida, ven recrear el estado de enamoramiento descrito

% KawabataY. (1961), dp. cit.
% Zweig S. (2009), dp. dit., p. 90.
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lineas atras. Esto es posible, siempre, claro estd, afirma el Dr. Capponi, que
estos ancianos se hayan enamorado antes®. Enfatizando esta idea, afirma*:

Quien no se ha enamorado nunca hasta los sesenta aflos, es muy dificil
a esas alturas de la vida pueda vivir un proceso tan exigente como
es el enamoramiento. A lo mis podra tener una vivencia subjetiva
del enamoramiento, que en estos casos corresponde a una ilusion, a
una aventura, a una exaltacion transitoria, como defensa a la angustia
despertada por la proximidad de la enfermedad y la muerte.

RICARDO CAPPONI, El amor después del amor

Estos enamoramientos postreros pueden ocurrir en personas que han
enviudado; en quienes se han separado tardiamente, por cuanto, luego
de la partida de los hijos o de la jubilacién, se dan cuenta de que hay
entre ellos un desencuentro radical, hasta ahora negado, ocultado, enmas-
carado®. Agrega el Dr. Capponi que las personas mayores se enamoran
principalmente porque se sienten atraidos por las cualidades personales: el
caricter, una interioridad rica y profunda, lo complementaria que resulta
la mutua compania, la empatia, la generosidad y tantas otras caracteristicas
que seria largo especificar. Precisamente porque es la persona del otro la
que estd comprometida es que un observador que ve a estas parejas no
puede sino que expresar sentimientos de ternura®®, muy distintos a los
que cualquiera experimenta ante la reciente conquista del llamado “viejo
verde” por el comun de los individuos.

Un estudio llevado a cabo en la Universidad de Milan y reportado
por el Dr. Capponi®®, y uno de los pocos referentes empiricos a los que
hemos tenido acceso, entrevistd a 374 personas, adultos mayores de 60
afios, y concluyd, entre otros, que la amistad y el amor continuaban
desempefiando un papel importante en la vida de los participantes. El
25% que sefialé haberse enamorado después de los 60, caracterizé estas

5 Capponi R. (2003). El amor después del amor: El camino al amor sexual estable. Santiago, Grijalbo.

6 fdem, p. 215.

57 Idem.
S [dem.
% fdem.
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experiencias como similares a las tenidas en la juventud, aun cuando no
les resultaba ficil referirse a ellas abiertamente, sea por obsticulos externos
o porque la vergiienza no se los permitia®.

Pero por cierto que ni los recuerdos ni las fantasias son la Gnica via
de expresion de la sexualidad en el senescente. Cada adulto mayor vivira
este periodo de la vida de manera totalmente individual y particular, en
estrecha relacién con su biografia, con su salud fisica y mental y, también,
con la manera en que haya vivido la sexualidad previa a la menopausia en
la mujer y al lamado climaterio en el caso de los hombres, con la histo-
ria (la cual contiene aspectos inconscientes y, como tales, muchas veces
no reconocidos o invitados®') y caracteristicas actuales de la relacién de
pareja que se tenga. Para muchos, la vida sexual sera el reflejo o el baré-
metro de lo que sucede en otras ireas de la vida en comin: encantadora,
ladica, intima o apocada, desconectada, combativa; pero también estin
aquellos que pueden tener un matrimonio cilido y amistoso sin tener
relaciones sexuales o solo en ocasiones; “si la pareja esta de acuerdo en
que esto esta bien para ellos y ambos dicen que el sexo no encabeza la
lista de sus prioridades ;quiénes somos nosotros para decirles que estin
279 se pregunta Judith Viorst.

Describir los cambios que ocurren en el periodo menopatsico y en

equivocados

el climaterio masculino escapa a los propdsitos de este capitulo, pero a
quien esté interesado en profundizar en estas épocas les recomendamos
leer los libros El pasaje silencioso® y Tiansiciones. Comprender las fases de la
madurez en la vida de los hombres*, ambos de Gail Sheehy.
Sucintamente, se puede sefialar que algunas mujeres envejecen
sexualmente de modo lento y casi imperceptible, otras lo hacen brus-
camente e interrumpen su vida sexual, y estin aquellas en las que se
observa un incremento del interés por la vida sexual, al sentirse libres del
temor al embarazo. Mucho de lo que acontece en este periodo suele estar
vinculado a caracteristicas de la personalidad antecedente y al grado en
que las relaciones sexuales previas fueron o no satisfactorias. Hoy, la gran

O fdem.
' Viorst J. (2003). Matrimonio adulto. Buenos Aires, Emecé Editores, S. A.
2 fdem, p. 146.

®  Sheehy G. (1992). El pasaje silencioso. Buenos Aires, Editorial Atlantida.
Sheehy G. (1999). Transiciones. Comprender las fases de la madurez en la vida de los hombres. Barcelona, Edi-
ciones Urano, S. A.
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mayoria sabe que las terapias de reemplazo hormonal pueden revertir
las consecuencias del cese en la produccidén de estrogenos; también que
los problemas de corto plazo relacionados con la menopausia pueden
desaparecer por si solos. Dados los riesgos que se han documentado, la
recomendacidén es no tomar hormonas sin indicacién médica, fortalecer
los habitos de vida saludable e informarse sobre terapias locales para
sintomas especificos®.

En el caso de los hombres, como consecuencia del climaterio, pueden
surgir ciertas inseguridades en torno a la propia capacidad y rendimiento
sexual, pudiendo ser el punto de partida del comienzo de un circulo
vicioso: el temor y la inseguridad crean la angustia y esta dificulta o
impide el desempefio sexual normal y con ello se justifica y refuerza la
incertidumbre acerca de si se serd o no capaz. Esta comprobacion puede
llevar a muchos varones a creer que estan perdiendo la virilidad, lo cual
puede conducirlos a deprimirse vitalmente y a recurrir a medicamentos
y estrategias que casi siempre solo complican el problema porque en
general no producen los resultados que se espera®. Ocurre con hombres
mayores que tienen capacidad econdmica, intelectual o puede ser que
entre ellos se encuentren algunos con personalidades marcadas por rasgos
de tipo narcisista, que intentan atraer e interesar a mujeres de menor edad
ya que lograrlo estimula sentimientos positivos de valoracién personal.
Algunos van incluso mas lejos: son los hombres maduros que rompen
sus matrimonios de afios y se involucran con alguna mujer mas joven —a
quien incluso lucen como un trofeo—, expresiéon del amor de reconquista
del que habla el Dr. Ricardo Capponi; parecen estar dispuestos a cual-
quier cosa para vivir la aventura que trae consigo una historia de amor;
sin embargo, el amor maduro exige la fidelidad para constituirse como
tal”. Ademis, aunque sea transitoriamente, muchos de ellos evitan el
contacto con sentimientos dolorosos en relacién al envejecimiento, como
ocurre a veces con estados de exaltaciéon maniaca que ayudan a negar la
conciencia de deterioro, de decaimiento, de vejez®®. No es infrecuente

% Instituto Nacional del Céancer de los Institutos nacionales de la salud de Estados Unidos (2009). El uso
de terapia de reemplazo hormonal en la menopausia y el cancer. Hoja informativa. Extraido de http:// www.
cancer.gov/espanol/recursos/hojas- informativas/riesgo-causas/hormonas-menopausia

% Mira y Lopez E. (1962), op. cit.

S fdem.

% Capponi R. (2003), dp. cit.
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hoy que algunos de estos varones busquen y exploren utilizar estrategias
de ayuda, entre las que se cuenta el Viagra, introducido en el mercado
por el laboratorio Pfizer en 1998 para tratar la disfuncién eréctil. La
experiencia acumulada en estos afios ha llevado a algunos a recomendar
su uso y afirmar que ha demostrado una alta eficacia con pocos efectos
colaterales. Sin embargo, no hay que olvidar que es un medicamento
cuya utilizacidn se recomienda para una condicién médica y psicolégica
especifica: la “disfuncién eréctil”, aunque actualmente hay personas que
lo usan para mejorar su rendimiento sexual. En casi el 25% de los ancia-
nos con disfuncién eréctil la causa es debida al uso de algtin firmaco; sin
embargo, en algunas personas, la libido y los problemas eréctiles mejoran
con el tratamiento con testosterona®. Por otro lado, cuando ha habido
cirugia prostatica —relativamente comtn en estas edades— la tasa de recu-
peracion de las relaciones sexuales satisfactorias es variable, pero cuando
se evitan tienden a deberse a alteraciones neuroendocrinas, depresion,
pérdida de la autoestima y mala imagen corporal; con todo, el tratamiento
psicoterapéutico de grupo ha mostrado ser de ayuda”.

Hay varones que, como mencionamos antes, buscan mantener activa
su sexualidad independiente de sus relaciones de amor a través de infide-
lidades; otros luchan por mantenerse fieles a sus conyuges a pesar de los
cambios en el gjercicio de la actividad sexual. Ademis, y aunque parezca
obvio, no se debe olvidar que el acto sexual exige una enorme liberaciéon
de energia y esfuerzo. Por tanto, mientras menos fuerzas vitales tenga el
organismo, mas intensos y extenuantes pueden ser sus efectos.

Cabe preguntarse ahora acerca de si es posible definir lo que es una
buena sexualidad en estos afios. Al respecto, la mejor definicién es la que
hemos encontrado en una de las personas entrevistadas por Judith Viorst,
y cuyo testimonio reproduce en su libro Matrimonio adulto, la que resulta
aplicable a personas de cualquier edad’":

Buen sexo es aquello que satisface las necesidades fisicas exquisita-
mente especificas, las espirituales y emocionales de la pareja.Y si a
ambos les gusta mas tierno que lascivo, mas juguetén que intenso,

#  Herrera A. (2003). Sexualidad en la vejez. Mito o realidad. Revista Chilena de Obstetricia y Ginecologia, 68
(2),150-162. doi: 10.4067/S0717-75262003000200011

" fdem.

7' Viorst J. (2003), dp. cit., p. 141.
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mas extrafio que convencional, ms convencional que extrafio, mas
tranquilo que ardiente, o incluso més brusco que lento y dulce, en-
tonces es exactamente lo que es bueno para esa pareja.

JUDITH VIORST, Matrimonio adulto

La influencia de la edad sobre la sexualidad humana permite comprender
el complejo interjuego entre determinantes biologicos y psicologicos,
afirma Helen Singer Kaplan, y si bien hay cambios biolégicos vinculados
a la edad que son universales (el tiempo requerido para alcanzar la exci-
tacion sexual es mayor, la frecuencia de las relaciones sexuales disminuye,
pero la capacidad orgismica se mantiene), cémo responde cada individuo
frente a ellos muestra una enorme variabilidad’>”. De alli ademas, que se
recomienda no hacer comparaciones’:

[...] las relaciones sexuales son posibles en la ancianidad, saludables
e igualmente gratificantes que en otras edades, siempre y cuando no
se las compare, indebidamente, con experiencias sexuales de otras
épocas de la vida. [...] El disfrute sensorial se atentia convirtiéndose
en un gozo mas psiquico que voluptuoso-sensorial. Por esta razéon
se puede afirmar, categdricamente, que no es de peor calidad que el
experimentado por el adolescente, de hecho, ni siquiera cabe su com-
paracién, ya que ambas sexualidades cumplen funciones diferentes,
cada una en su respectivo contexto.

JORGE MAHLUF, Sexualidad y ética
Si bien para algunos, a medida que transcurren los afios, la vida sexual

ofrece mas satisfacciéon que la pasion de los comienzos y que vinculan
a la libertad ganada, al acercamiento honesto y a la mayor apertura™,

.l
>

Singer Kaplan H. (1974). La nueva terapia sexual (Vol 1). Madrid, Alianza Editorial.

Master W. H., Johnson V. E. (1981). Sex and the aging process. Journal of the American Geriatrics Society,

29:385-90.

74 Mahaluf J. (1993). Sexualidad y ética. En P. P. Marin (Ed.) Tiempo nuevo para el adulto mayor: Enfoque
interdisciplinario (pp. 97-106). Santiago. Programa para el Adulto Mayor, Vicerrectoria Académica,
Pontificia Universidad Catélica de Chile, p. 105.

7 Viorst J. (2003), dp. cit.
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aspectos todos que favorecen la entrega, para otros esto no es asi. En
efecto, Kernberg, basindose en su experiencia clinica, afirma que los
encuentros pasionales y una intensa relacidn sexual son aspectos amplios
de una relacién de amor y que no necesariamente desaparecen con el
tiempo’. Sostiene que el hecho de que la frecuencia del deseo sexual
decrezca en el caso del hombre y se mantenga relativamente estable en el
caso de la mujer no implica que disminuya la intensidad del significado de
los encuentros eréticos en cualquier etapa de la vida. Para las parejas que
viven una relacién de amor maduro, el amor pasional es una experiencia
recurrentemente estimulante, afirma el Dr. Kernberg””.

Asimismo, la vida amorosa de un adulto mayor no remite con ex-
clusividad a la vida sexual y su ejercicio. El atractivo del hombre o la
mujer no esta directamente relacionado ni con el ejercicio sexual ni con
sus necesidades en esta esfera, sino con su apariencia de masculinidad
o femineidad y con la armonia de haber logrado una madurez y una
estabilidad que concentran esa fuerza que resulta llamativa. Para Mira y
Lopez el atractivo de un hombre o una mujer mayor se relaciona con
su sex appeal y este depende de factores estéticos y recursos relacionados
con el cuidado personal, el estilo de relacionarse, asi como de medios de
conquista que generalmente contintian perfeccionandose durante toda la
adultez™. Dicho de otra forma, tiene que ver con la gracia y el encanto,
entendida esta como Schiller lo hizo™. Para este autor, la gracia pertenece
exclusivamente al hombre, dado que implica movimientos voluntarios o
libres y son expresién de sentimientos morales. La belleza que emana de
estos movimientos no es dada por la naturaleza, sino que es producida
por el sujeto y determinada por su forma de ser. Este encanto no tiene
que ver con la hermosura puramente corporal, sino que se encuentra
indisolublemente ligado al caricter moral de la persona que se despliega
bajo la forma de una cierta espontaneidad del todo distante a cualquier
amaneramiento o afectacion®. En ello radica el encanto del encanto. La
gracia de una persona pasa a ser tan armonica como parte de la identidad

7 Kernberg 1. (2012), dp. cit.

7 Idem.

7 Miray Lépez E. (1962), ép. cit.

7 Cataldo G. (2000). La gracia. Apuntes de citedra Filosofia del Arte. Instituto de Filosofia. Santiago, Uni-
versidad de los Andes.
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de la misma, llegando a constituir una especie de segunda naturaleza que
expresa con total connaturalidad los encantos y atractivos de la persona
en distintas areas de su vida.

Para Kernberg, la idealizacién del cuerpo del otro y la experiencia
de su belleza fisica iluminada por el amor es un aspecto permanente del
mismo y no tendria por qué verse afectado por los cambios corporales
debido al paso de los afios o de una enfermedad; es mas, constituye uno
de los desafios del envejecimiento tolerar estas manifestaciones sin que
se pierda la capacidad de excitacién erdtica con el cuerpo del otro®
Gabriel Garcia Marquez da cuenta de esto en la escena en que Fermina
Daza accede finalmente, luego de haber env1udado a los requerimientos
de Florentino Ariza®:

Ella le dijo: «<no mires». El pregunté por qué sin apartar la vista del
cielo raso.

Porque no te va a gustar —dijo ella.

Entonces él la mird, y la vio desnuda hasta la cintura, como la habia
imaginado.Tenia los hombros arrugados, los senos caidos y el costillar
forrado de un pellejo palido y frio como el de una rana. Ella se tap6 el
pecho con la blusa que acababa de quitarse, y apagd la luz. Entonces
él se incorpord y empezd a desvestirse en la oscuridad, tirando sobre
ella cada pieza que se quitaba, y ella se las devolvia muerta de risa.

GABRIEL GARCIA MARQUEZ, El amor en los tiempos del célera

Amar al otro con sus deficiencias e imperfecciones es una parte del amor
maduro,y también lo es compartir honestamente las preocupaciones, incer-
tidumbres y temores en relacion con los deseos sexuales, con la competencia,
los celos y tantos otros asuntos que forman parte de una relacion de pareja®

Ahora bien, y completando esta visién, si pensamos en adultos mayo-
res que han podido mantener relaciones de pareja estables y de profundo
compromiso es posible adivinar que estos cuidados y atractivos se habran
mantenido en el tiempo. El atractivo sostenido y la comunion de intereses
saltan a la vista en un matrimonio de larga duracién que ha trabajado su

8 Kernberg O. (2012), dp. cit.
2  Garcia Marquez G. (1985). El amor en los tiempos del célera. Bogoti, Editorial Oveja Negra Ltda., p. 461.
8 Kernberg O. (2012), dp. cit.
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vinculo. Sera posible observar la complicidad, la afinidad, el sentido del
humor, los gestos amorosos y de carifio entre marido y mujer. Con todo,
no se puede desconocer el énfasis contemporaneo en luchar contra la apa-
ricién de signos de envejecimiento corporal y el valor desmesurado que se
atribuye a la juventud, considerada como divino tesoro, y que son variables
que influyen en la dificultad de varones y mujeres de aceptar el paso del
tiempo. Estos factores también pueden entrometerse en la vida de pareja 'y
afectar el amor y la fidelidad producto de la sobrevaloracién de la satisfacciéon
sensual y sexual, que hoy en dia es proclamada de manera indiscriminada
por los medios de comunicacién y por el excesivo esfuerzo por mantener
un cuerpo y una apariencia de juventud, al punto que a veces la persona
pierde la armonia que se aprecia en un adulto mayor que lleva contento
sus afios y su cuerpo con las sefiales evidentes del paso del tiempo®.

Otro capitulo es el que se abre con la enfermedad. Es cierto que a
veces la misma no solo impone serias restricciones a la vida sexual sino
que termina por apagarse, como recuerda la protagonista de la novela La
casa que amé de Tatiana de Rosnay®:

Nadie leera esta lineas jamas, asi que puedo tranquilamente decirle
cuanto me satisfacia, qué ardiente esposo era. En esa habitacién de
la primera planta, nos amamos como deberian hacerlo un hombre y
una mujer. Luego, cuando la enfermedad empez6 a roerlo, sus cari-
cias amantes se hicieron mas escasas y, con el tiempo, desaparecieron
lentamente. Yo pensaba que ya no despertaba su deseo. ;Habria otra
mujer? Se disiparon mis temores pero nacid una nueva angustia cuando
comprendi que ya no sentia deseo, ni por otra mujer ni por mi. Estaba
enfermo y el deseo se habia marchitado para siempre.

TATIANA DE ROSNAY, La casa que amé

Pero frente a la historia de Rose existe también la otra cara, representada
por los enfermos que se mantienen sexualmente activos hasta pocos dias
antes de su muerte®.

#  Larrain M. E., Arrieta M. (2010). Influjo de las imigenes femeninas presentadas por los medios de

comunicacién sobre el desarrollo adolescente. Mercurio Peruano, 523, pp. 20-31.

% De Rosnay T. (2012). La casa que amé. Santiago, Aguilar Chilena de Ediciones S.A., pp. 102-103.

% Rothenberg M.—L., Dupras A. (2010). Sexuality of individuals in the end-of-life stage. Sexologies, 19(3),
147-152 doi:10.1016/.sex01.2010.03.005.

81



Finalmente, no es posible terminar este punto sin mencionar que en
algunos casos el envejecimiento va acompanado de disminucién cogni-
tiva y de procesos seniles que involucran deterioro. En esas circunstancias
los adultos mayores pueden desplegar conductas sexuales inapropiadas o
desinhibiciones hasta ahora no manifestadas (en este contexto hay que
tener presente que los peddfilos, exhibicionistas y voyeristas también en-
vejecen) y deben constituir una sefial de alerta que habra de motivar una
evaluacidén por parte de un especialista, ya que es preciso establecer un
diagndstico; en caso que este deterioro cognitivo haya sido documentado,
sera el médico tratante quien indicara las medidas a seguir®’.

Amor, sexualidad y vias de sublimacion

Freud estableci6 la distincién entre los aspectos genitales y los erdticos
de la vida sexual, sin embargo la verdad es que resulta muy dificil, dada
la unidad funcional existente en el individuo humano, separar unos de
otros. En la ancianidad esta distincioén puede tornarse mas clara puesto
que al disminuir paulatinamente el funcionamiento de ciertas hormonas
la actividad genital se ve atenuada; pero en muchas ocasiones, como se
seftalé antes en relacién con las reminiscencias, aumenta la actividad
erética. El medio mas seguro para evitar problemas sexuales en la adultez
mayor consiste en que sus protagonistas puedan encauzar creativamente
sus impulsos. Las energias disponibles pueden canalizarse en diversas
areas que estimularin un sano desarrollo: el ejercicio muscular y las
distintas formas de actividades deportivas, incluidas algunas practicas
de relajacién como el yoga, el trabajo intelectual variado que también
es posible llevar a cabo como la lectura, el estudio, el trabajo creador,
el interés por la musica y por otras artes; las distracciones y contactos
sociales, las actividades de voluntariado y de servicio que traen consigo
grandes satisfacciones debido a la ayuda que se brinda y todo lo que
puede involucrar un perfeccionamiento de si mismo y una elevacidén
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moral®. Con estas vias de sublimacién la vida del senescente puede

%  Renshaw D.C. (1991). Sexuality. En J. Sadavoy, L.W. Lazarus y L. E Jarvik, Comprehensive review of geriatric
psychiatry (pp. 419-432). Washington, D. C., London, American Psychiatric Press, Inc.

Taylor A. (2007). Generativity and adult development. Implication for mobilizing volunteers in support
of youth. En J. Rhodes, E. G. Clary (Eds.), Mobilizing adults for positive youth development. Promoting socially
valued activities (pp. 83-100). New York: Search Institute: Kluwer Academic/Plenum Press.
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“coronarse con la adquisicién del miximo valor humano que cada cual
es capaz de alcanzar. Si la misién de cada uno es ser lo mejor posible
de lo que uno es, la misién en la vejez es ser mejor de lo que nunca se
ha sido y todavia es posible llegar a ser”®.

Para concluir esta parte del capitulo en que se ha hablado de cémo
se manifiesta el fenémeno del amor en esta época de la vida y se han
distinguido sus manifestaciones particulares en cada persona femenina y
masculina, se quiere ahora enfatizar y redondear algunas de las ideas ya
desarrolladas.

La ancianidad no supone renunciar al amor. Nunca es demasiado
tarde para amar. El amor maduro que ha logrado trascender el estado de
enamoramiento y ha vencido muchos obsticulos es siempre fuente de
felicidad, aun cuando la corporalidad y la sexualidad no manifiesten la
misma salud ni intensidad que en periodos juveniles. No se trata de que
un adulto mayor tenga que renunciar a toda satisfaccién fisica sino que,
al igual que en otras épocas de la vida humana, habrd que subordinarla
a la pureza de amor y saber adaptarse a los cambios que este periodo
de la vida conlleva. El amor maduro se integra de manera armoniosa
con el apetito concupiscente, la sensualidad y el erotismo. El senescente,
varén o mujer, sera capaz de aceptar el envejecimiento de su cuerpo y
los cambios asociados, el mayor cansancio, tal vez el menor deseo, una
actividad sexual mas esporadica y menos intensa y/o satisfactoria, pero
valorara en mucho el vinculo conyugal estable. En el caso de viudez, la
persona podra encontrar satisfacciones sublimatorias en muchas activi-
dades de otra indole. Es tanto o mis censurable en la ancianidad, que en
el resto de la vida, que se admita y dé rienda suelta al ejercicio, a la sola
actividad puramente carnal, sin amor, afecto, ternura ni respeto personal.
Lo propio del amor maduro siempre es querer el bien del ser amado y no
simplemente gozar del otro como si fuese una posesiéon o un bien util. El
amor de amistad cobra relevancia en la vida del adulto mayor ya que se
trata de un amor reciproco que puede contribuir al perfeccionamiento
personal. Es un amor en que se comparten intereses, aficiones, lecturas,
caminatas, otras amistades vy, por supuesto, el interés por los miembros
jovenes de la familia, es decir, los nietos. Es una etapa en que los adultos
mayores pueden entregarse a los demas y contribuir a la tarea de la ge-

¥ Miray Lopez E. (1961), dp. cit., p. 82.
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neratividad, es decir, favorecer con su experiencia vital el desarrollo de
las generaciones venideras.

Por tGltimo, no se debe olvidar que la vida sexual y amorosa de un
senescente serd sana si cuida su salud mental. Estos cuidados primero in-
volucran la responsabilidad del propio interesado, pero familiares, amigos,
y servicios asistenciales a la ancianidad pueden ayudar mucho.

I~



ENVIUDARE

Y para mi mejor seria, si te perdiera, sumergirme bajo tierra.

HOMERO'

La vida humana esta inevitablemente marcada por diversas pérdidas; unas
Importantes y que tienen consecuencias, y otras sin mayores repercusiones
para la vida personal. Dentro del conjunto de estas pérdidas destaca la
muerte, hecho que es natural porque vida y muerte forman parte del ciclo
vital y, a la vez, antinatural, porque es privacioén del bien que hace posible
todos los demas bienes:la vida y el ser?, porque el hombre fue creado con
vocacion de eternidad, de alli que no pueda imaginarse no existiendo.
Si bien las pérdidas y la muerte son experiencias que todo ser hu-
mano tiene que vivir en algin(os) momento(s) de su vida, no hay duda
que el deceso del conyuge constituye una experiencia muy particular y
especialmente dolorosa. La muerte del esposo o esposa representa uno
de los eventos vitales ms significativos que puede afectar a alguien, mas
todavia si este ha sido el compafiero de un largo recorrido. El estado
civil se modifica, el sobreviviente pasa a ser viudo o viuda, lo que se re-
laciona con el imaginario social y conlleva, ademas, cambios en los roles.
Por otro lado, no es algo que cada quien pueda controlar a su antojo,
porque puede sobrevenir en cualquier momento después de haber dado
el consentimiento matrimonial y haberse comprometido a ser fiel hasta
que la muerte los separe, aunque es més probable que esto suceda en la
ancianidad. También son mas las viudas que los viudos, en parte porque
las mujeres, por lo general, contraen matrimonio con hombres algo ma-
yores y al enviudar una proporcién menor se vuelve a casar; asimismo,

' Homero (trad. 2000). La Iliada. Madrid, Biblioteca Gredos, S. A., Canto 1V, 410, p. 123.

® Yepes R. (1996). Fundamentos de antropologia: Un ideal de la excelencia humana. Pamplona, EUNSA.
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las expectativas de vida son mayores para ellas, fenémeno que se conoce
como “feminizacién del envejecimiento”. Como afirma el filésofo Jean
Guitton: “Parece que en el destino ordinario es el hombre quien tiene que
partir primero [...]. Es como si la mujer estuviese preparada para llorar a
su hombre y no a la inversa. La pérdida provoca una transformacién en
la identidad y en la autoimagen, la que a partir de entonces ha de centrarse
en el “yo”y no en el “nosotros”. Diversas esferas de la existencia cotidiana
se modifican: ya no hay un otro que se duerma o despierte junto a uno,
con quien compartir o irritarse por los pormenores de la vida diaria, se
terminan las voces que alegran la vida o esas rutinas repletas de silencio
se vuelven ain mas ominosas.

El proceso de duelo y sus vicisitudes son el paradigma clasico a través
del cual se ha tratado de entender la forma en que el conyuge sobreviviente
logra salir o no airoso de estas circunstancias, de recuperar la adaptacién
antecedente, incluso de alcanzar niveles mas altos y desarrollados. Sin
embargo, esta forma de entender el asunto no siempre da cuenta de este
complejo proceso, ya que existen enormes diferencias personales en el
modo en que se hace frente a la viudez. Este capitulo intentara resefiarlas
y asi se consideraran datos que provienen de la investigacion clasica®’, se
hari referencia a la tradicién que enfatiza la importancia de elaborar el
sufrimiento ocasionado por la pérdida y que ha considerado la ausencia
de manifestaciones expresas de duelo como evidencia de una psicopa-
tologia, y por Gltimo, a la literatura mas reciente, que muestra que las
trayectorias que puede seguir el duelo por la muerte del conyuge en la
edad avanzada son maultiples.

¢Qué es el duelo?

El término duelo tiene dos acepciones en el DRAE®. En su primera vertiente
se refiere al combate en vistas a enfrentar un desafio (una competencia
entre deportistas) o a la defensa del honor (retar a alguien a un “duelo”

Guitton J. (1948). Essai sur ’amour humain. Aubier, Editions Montaigne, p. 130.

4 Freud S. (trad. 1976f). Duelo y melancolia. En Obras Completas (Vol. XIV, pp. 235-256). Buenos Aires,
Amorrortu editores.

S Bowlby J. (1990). La pérdida afectiva. Tristeza y depresion. Buenos Aires, Paidos.

Diccionario de la Real Academia Espaiiola de la Lengua. Extraido de: www.buscon.rae.es/diccionario/

cabecera.htm
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porque lo ha ofendido). En su segundo significado alude al estado que se
suscita en las personas y también en los animales cuando han perdido a
un ser querido; su significado mas profundo es ayudar, a quienes lo viven,
a reestructurar sus vidas luego de que acontece la pérdida’. Este estado
es distinto a una depresién (esta tltima es una enfermedad y, en tanto tal,
ha de ser tratada con medicamentos), aunque con frecuencia se cometa
el error de confundirlos o volverlos sinénimos. No obstante, no todos los
viudos viven su duelo de la misma manera y habré algunos que si expe-
rimentardn una depresion. La distincién entre duelo normal y patolégico
tue realizada por Freud en su famoso trabajo Duelo y melancolia®.

Por otra parte, el duelo es un proceso, lo que significa que requiere un
tiempo para su elaboracién, para que la persona que lo vive se recupere.
Esta idea es expuesta con nitidez y claridad por C. S. Lewis’:

Crei que iba a describir un “estado”, trazar un mapa de la tristeza. La
tristeza, sin embargo, no resultd un estado, sino un proceso. No necesita
de mapa, sino de una historia; y si no ceso de escribir esta historia en
alglin punto arbitrario, entonces no hay razén para que la termine.
[...] La pena parece un largo valle, un valle sinuoso donde cada curva
puede revelar un paisaje nuevo. [...] A veces la sorpresa es contraria:
se te presenta exactamente la region que creias haber dejado varios
kilometros atrds. Entonces te preguntas si el valle serd una trinchera
circular. [...] Hay repeticiones parciales, pero la secuencia no se reitera.

CLIVE STAPLES LEWIS, Una pena observada

Circunstancias que determinan el curso de un duelo

La trayectoria que sigue el proceso de duelo en un viudo o viuda
depende de un conjunto de factores, entre los que destacan las carac-
teristicas de la relacién con el esposo muerto, los recursos del yo y la
personalidad previa, la edad en que acontece, el género, la forma en que

Dérr O. (2007). Duelo extremo y depresion. En La palabra y la misica. Ensayos inspirados en la poesia de
Rainer Maria Rilke (pp. 120-135). Santiago, Ediciones Universidad Diego Portales.

®  Freud S. (trad. 1976f), dp. cit.

* Lewis C.S.(1999). Una pena observada. Santiago, Editorial Andrés Bello, pp. 71-72.
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ha ocurrido, el contexto social que rodea al conyuge sobreviviente, las
creencias religiosas.

Naturaleza del vinculo

El significado de la pérdida tiene que ver con la naturaleza del vinculo
que unia a los cényuges, aunque su relacién con las vicisitudes del duelo
es mas compleja de lo que la literatura clasica ha establecido. Cuando la
relacién se ha fundado en un amor maduro y personal, aquel que permite

desplegar “la obra comin de dos libertades™

% cuando no se pretende
absorber ni retener, sino iluminar, donindose para que el otro actte
libremente'' y no se fomente una excesiva dependencia entre ambos;
cuando se ha mantenido una fidelidad constante e incondicional, ya que
en el amor humano no es el comienzo lo mas importante, sino que su
continuidad, su prolongacién en el suceder temporal de la vida conyugal
y que se revela en la narracién que finaliza al término de la vida de uno
de los conyuges; cuando se establece esa secreta complicidad'?, entonces,
es probable que el sobreviviente experimente tristeza y pena, pero no
sentimientos de culpa, que son los que suelen complicar el proceso de
elaboracién del duelo.

No desprenda el lector, de lo antedicho, que se esta proponiendo como
modelo de la vida matrimonial una relacién idealizada, propia de la fase
de enamoramiento, época de sorpresas y misterios, de alegrias y regalos,
de sonrisas y confidencias, de silencios y palabras prefiadas de sentido, de
experiencias “magicas”y que son condiciones de posibilidad para alcanzar
el amor personal. Hacerlo significaria negar la ambivalencia que, en grados
diversos, se experimenta en cualquier relacién humana y mas todavia en
el matrimonio. Sabido es que el matrimonio no es esa “novela” de la que
habla Tolstoi'?, sino que una mucho mas apasionante y creible.

Es inevitable que en el curso de esta andadura se haya sentido, en no
pocas ocasiones, rabia, irritacidn, ira, dudas, pero estas habran coexistido
con el amor y la ternura, sea entremezclados o experimentados en forma

1 Guitton J. (1948), ép. cit., p. 100.

" Dérr O. (2007), dp. cit.

2 Sarquis C., Zegers B. y Pimstein M. E. (2003). Secretos y complicidades en el matrimonio. Los que son felices
juntos. Santiago, Grijalbo.

Tolstoi L. (1997). La novela del matrimonio. Barcelona, Del Bronce.
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separada: “Hicimos lo que pudimos Anna y yo. Nos perdonamos el uno
al otro por todo lo que no éramos. [...] No pongas esa cara de preocupacion,
dijo Anna, yo también te odié, un poco, éramos seres humanos, después de todo” .
Lo verdaderamente relevante es que en una relacién madura prevalecen
los sentimientos amorosos y positivos por sobre los negativos'.

Aceptar que estas emociones negativas se han sentido, y que también
se pueden sentir hacia quien murid, que hubo ocasiones en que se fue
egoista, es parte del proceso de elaboracién de un duelo normal. Uno es
plenamente consciente del amor que tuvo hacia el otro después que este
ha muerto, novel oportunidad para valorar lo que de egoismo habia en
él,aunque otrora se lo juzgara como un amor plenamente desinteresado.
C.S. Lewis se lo pregunta durante el proceso de elaboracién del duelo
por la muerte de su esposa'®:

¢Qué clase de amante soy que pienso tanto en mi propia afliccién
y no en la suya? Hasta el grito insano, “regresa”, es en mi propio
beneficio. Ni siquiera he planteado la pregunta de si ese regreso, si
fuera posible, serfa bueno para ella. La quiero de regreso como un
ingrediente para la restauracién de mi pasado. ;Le podria desear algo
peor? Ya pas6 por la muerte, en algin momento, mas tarde, deberia
volver a pasar por todo eso.

CLIVE STAPLES LEWIS, Una pena observada

Hay otras relaciones que han perdurado a través de los afios, a pesar de
haber estado marcadas por la ambivalencia, la indiferencia o la devalua-
cién del conyuge.

Dentro de estos matrimonios estin aquellos que han dado cabida a
fantasias sobre viejos amores, nuevos amores, que han vivido tentados de
“vender su alianza” como ocurre con Ana, la protagonista del segundo
matrimonio del Taller del Orfebre'” o que se han precipitado en la llamada
“locura secreta” de una infidelidad'.

" Banville J. (2007). El mar. Barcelona, Anagrama, p. 183.

Kernberg O. (1995). Relaciones amorosas: Normalidad y patologia. Buenos Aires, Paidos.

© Lewis C.S. (1999), ép. ait., p. 55.

"7 Wojtyla K. (2000). E! taller del orfebre. Madrid, Biblioteca de Autores Cristianos.

Pittman II1 E (1990). Momentos decisivos. Tratamiento de familias en situaciones de crisis. Barcelona, Paidés, p. 136.
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Existen también los que se vuelven rigidos en su ambivalencia; sus
pasos parecen responder al seguimiento de un guion ya escrito, no a uno
que se estd desarrollando. Como actores profesionales, actGian la misma
escena una y otra vez y se vuelven fatigosamente reiterativos'’. Al actuar
asi llegan a ser caricaturas de ellos mismos, pierden la perspectiva de las
complejidades y misterios que se esconden tras toda persona humana y la
potencial diversidad y novedad que pueden dar a ese relato que se narraa
dos voces, pero a la vez al unisono. Puede ser que el vinculo haya estado
cargado de sometimiento o agresion; se hayan acumulado conflictos no
resueltos, asuntos pendientes, reproches, dejando un resto de hostilidad
y resentimiento. Otra variante que se ha asociado a la mentada ambiva-
lencia es aquella que remite a un patrdn relacional de gran dependencia,
junto a estilos de apego ansioso y excesivamente preocupado por los mas
variados aspectos de la existencia del conyuge.

La literatura clasica®®?! ha asociado estas dificultades matrimoniales a
duelos que tienden a la cronicidad v, si bien es cierto que esta ambiva-
lencia puede tener repercusiones después que sobrevenga la muerte del
coényuge, no evoluciona necesariamente hacia la cronicidad, al menos en
adultos mayores, a no ser que haya existido sintomas depresivos previos al
deceso?. Se desprende de lo expuesto que estos constituirian el sustrato
que permitiria fecundar la culpa y los duros e interminables autorreproches
que estancan y detienen el trabajo de duelo. Pero también puede ocurrir
que las expresiones de resentimiento lleven al deudo a tomar contacto
con recuerdos de momentos gratos y de buena intimidad®, con lo cual
la culpa se atentia. Distinto es el caso de las relaciones excesivamente
dependientes o de personalidades con este tipo de rasgos, ya que en ellas
si se ha observado una mayor probabilidad de que el duelo curse hacia la
cronicidad?*. Puede ser dificil para el conyuge sobreviviente abandonar la
autocompasién y hacerse cargo de la hostilidad motivada por las necesida-

Dym B. (1995). Readiness and change in couple therapy. USA, Basic Books.

2 Freud S. (trad. 1976f), dp. cit.

2 Bowlby J. (1990), ép. cit.

2 Bonanno G.A., Wortman C. B., Lehman D. R., Tweed R. G., Haring M., Sonnega J., ... Nesse R. M.
(2002). Resilience to loss and chronic grief. A prospective study from preloss to 18-months postloss.
Journal of Personality and Social Psychology, 83(5), 1150-1164. doi:10.1037/0022-3514.83.5.1150

3 Erikson E., Erikson J., Kivick H. (1986). Vital involvement in old age. New York, London, W.W. Norton &

Company.

% Moncarz E. (2008). Ser viuda. De la pérdida a la reconstruccion. Buenos Aires, Paidos.
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des de dependencia y la frustracién de no poder seguir contando con él /
ella, de no saber c6mo se hari frente a las demandas que toda existencia
conlleva. Inspirar lastima y/o compasién, a través de permanecer en el
duelo, son formas indirectas que pueden emplear estas personalidades
para que se les entregue el amor que necesitan, aunque no lo consigan.

Hay ocasiones en que los sentimientos de culpa protegen de lo que se
Juzga como una posible falta de fidelidad al muerto; la persona, de modo
consciente o inconsciente, estima que seria una deslealtad a su recuerdo
no sentir pena, tristeza, abatimiento; no puede tolerar la idea de dejar
de extrafiar su ausencia®; no en vano afirma el dicho “no hay muerto
malo”. El cuidado prodigado al cényuge que estuvo enfermo, a pesar de
los sentimientos ambivalentes que coloreaban la relacién, puede no solo
aminorar los efectos de su muerte, sino también hacer que el sobreviviente
se sienta aliviado, que incluso no evidencie sefales de duelo dentro de
los dieciocho meses siguientes al fallecimiento®>?”,

En otras circunstancias operarin defensas contra los penosos senti-
mientos de culpa, particularmente, la idealizacién tanto de la persona
muerta como del vinculo®. Esta Gltima se manifestara en los recuerdos
del viudo o la viuda, que, para sorpresa de quienes los conocieron, solo
recuerda los momentos positivos de la vida en comin; las huellas de viven-
cias y reminiscencias rabiosas se bloquean, se reprimen y no surgen en la
conciencia. Esta idealizacién ha de diferenciarse de aquella que acontece
como fruto de un amor maduro; entonces, frente a la ausencia definitiva
es posible que uno retenga del otro “aquello que debe ser dicho,lo que es

9929

noble, lo que merece contarse”. No se recuerdan los afanes de cada dia,

las manias domésticas, las luchas familiares, las palabras duras, sino todo
lo favorable. Es la imagen ideal, aquella hacia la que se tiende, la que se

quiere salvaguardar, custodiar, la que tiene que ser salvada para aquellos a

quienes se ama y que lo sobreviviran®. Ahora bien, el riesgo de bloquear

o reprimir los afectos cargados de hostilidad —maniobras defensivas que

5 fdem.

Bonanno G. A.,Wortman C.B., Nesse R. M. (2004). Prospective patterns of resilience and maladjustment

during widowhood. Psychology and Aging, 19(2); 260-271. doi:10.1037/0882-7974.19.2.260

7 Prokos A. H.,Reid Keene J. (2005). The long-term effects of spousal care giving on survivors’ well-being
in widowhood. Social Science Quarterly, 86(3); 664-682. doi: 10.1111/7.0038-4941.2005.00323.x

2 Moncarz E. (2008), dp. cit.

#®  Guitton J. (1948), ép. cit., p. 131.

0 fdem.
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no son conscientes— estd en que los mismos se pueden volver contra el
yo de la viuda o viudo y puede ser el comienzo de un estado depresivo
o de trastornos somaticos'.

De lo dicho se desprende la conveniencia de resolver los conflictos
cuando ellos se presentan. Nunca es bueno guardar resentimientos, ren-
cores o rabias, ya que su existencia, ademas de complicar las relaciones
humanas, favorece la posibilidad de desarrollar duelos complicados.

Edad

La elaboracién de un duelo serd un proceso que se verd influenciado
por la edad que tenga el viudo o la viuda. No es lo mismo enviudar
cuando se es joven y se esti en los primeros aflos de crianza de los hijos,
que en la edad avanzada. En el primer caso, indudablemente se trata de
una pérdida prematura, inesperada, haciendo mas dificil, angustiante y
dolorosa su aceptacidn; esta precocidad le confiere a menudo un caracter
traumitico® y, por ende, el proceso de duelo se vuelve mas complejo en
su elaboracién y aceptacion.

La adultez joven, como cualquier otra etapa del ciclo vital, tiene sus
propias caracteristicas, desafios y tareas, siendo una época donde se plantean
retos complejos que determinaran el curso de la vida futura: formacién de la
familia, educacidn y crianza inicial de los hijos; definicién de una identidad
adulta tentativa, formulacién de una primera estructura de vida dentro de
la cual se encuentra la insercién en el mundo laboral y social****. De esta
forma, la muerte del esposo o esposa en este momento interrumpe no solo
los proyectos personales, sino también aquellos que se formularon como
matrimonio. El cényuge sobreviviente se enfrenta a la elaboracién del duelo
propio y también al de los hijos, cuyas vicisitudes variaran dependiendo de
la edad que cada uno tenga® y,junto a ello, a variadas sobrecargas. En efecto,
existen diversas demandas que surgen frente al hecho de estar solo:la crianza
de los hijos y las inquietudes concomitantes (;lo estaré haciendo bien? ;me

3 Moncarz E. (2008), dp. cit.

2 dem.

3 Levinson D. (1978). The seasons of man’s life. New York, Alfred Knopf.

3 Levinson D., Levinson, J. (1996). The seasons of a woman’s life. New York, Alfred Knopf.
* Bowlby J. (1990), dp. dit.
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habré equivocado?); el ¢jercicio de la autoridad y el establecimiento de li-
mites se irin haciendo mas complejos a medida que los hijos aumentan en
edad y llegan a la adolescencia; el saber que a partir de ahora sera el Gnico
sostén econdmico,lo que en el caso de la joven viuda muchas veces significa
verse en la obligacién de entrar al mundo laboral sin que necesariamente
tenga la preparacién suficiente o lo haya contemplado siquiera. Otra carga
que puede pesar sobre el conyuge sobreviviente es la de experimentar la
necesidad de conservar en la memoria de los hijos el recuerdo del padre
fallecido™. En el caso de la mujer, asumir el estado de viudez puede verse
complicado en ciertos sectores de la sociedad por la existencia de leyendas
y cuentos populares que pueblan las valoraciones y concepciones miticas
sociales (“la viuda alegre”,“la viuda negra™). En el viudo, enfrentarse a las
demandas domésticas puede ser algo complejo, mis todavia para quienes
han sido educados en el marco de la tradicién machista. Todo lo antedi-
cho se aminorari si el viudo o viuda cuenta con una red de apoyo activa:
familia de origen, politica, grupos de viudos, y si no las tiene se puede
abocar ala tarea de lograr establecer nuevas redes o renegociar las existentes.

Enviudar en otros periodos es distinto, especialmente cuando se trata
de la ancianidad, ya que la adaptacion al proceso de envejecimiento plantea
también desafios a la relacién conyugal. Cuantas veces hemos escuchado
decir a jovenes que, frente a la decision de casarse, sefialan: “quiero enve-
Jecer junto a...”; claro estd que hacerlo es muy distinto. Es cierto que la
partida de los hijos puede disipar conflictos anteriores; pero igualmente
lo es que las relaciones pueden complicarse por discrepancias que surgen
con las nueras o yernos y sus respectivas familias. La llegada de los nietos
o bisnietos, esa segunda paternidad y maternidad menos exigente, mas
desinteresada y sublime”, puede convertirse en un poderoso aliado y traer
nueva vitalidad a la vida matrimonial, pero también sinsabores. La jubila-
ci6n puede proporcionar el tiempo que se restd a la intimidad conyugal
en la época de crianza; aunque la vida conyugal de todos los dias trae
nuevas complejidades, surgidas del hecho que no siempre es ficil tener
al esposo o esposa en casa todo el dia, aceptar desconocidas demandas (el
marido que quiere acompaniar a la mujer a comprar al supermercado, lo
que nunca antes habia hecho). Tampoco lo es encontrarse en situaciones

*  Moncarz E. (2008), ép. cit.
¥ Guittton J. (1948), dp. cit.
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en que se ven dristicamente mermados los recursos econémicos, en
especial si no se tomaron las precauciones necesarias. En relacién con la
salud, basta tener presente que a medida que transcurren los afios de vida
aumenta la probabilidad de que aparezcan enfermedades de diversa indole,
las que pueden afectar a uno o a ambos conyuges segin la naturaleza de
la enfermedad (transitoria vs. crénica; curso reversible vs. irreversible); del
temperamento (una persona que siempre ha sido activa tendrd proba-
blemente mis dificultades para aceptar una disminucién de su capacidad
funcional fisica provocada por una artrosis, que alguien que siempre ha sido
mis bien pasivo); de la personalidad (es mas facil para alguien que ha sido
dependiente perder su independencia que para quien nunca lo ha sido).
De lo expuesto se desprende que el matrimonio en la ancianidad es
de otra naturaleza y no son raras las ocasiones en que los conyuges se
reencuentran en una comunidad mas fuerte y amorosa que antes. Hemos
visto y sabido de matrimonios cuyas vidas previas estuvieron seriamente
interferidas por sus desventuras, esposos y esposas distantes que se vuelven
generosos samaritanos de un conyuge débil, fragil y necesitado y, en esa
posibilidad de cuidar y aceptar ser cuidados, retoman la via del amor de
la cual se habian apartado y descubren que después de todo ha valido la
pena permanecer juntos. También estan los matrimonios que tuvieron una
buena historia matrimonial, pero que igualmente se enfrentan a un cambio
en la vida marital; es lo que relata John Bayley, cuya esposa, Iris Murdoch,
destacada escritora, estaba afectada por la enfermedad de Alzheimer™:

La vida ya no nos hace estar “cada vez mas intimamente separados”,
segtin las tiernas y ambiguas palabras del poeta. Cada dia estamos
mas intimamente unidos. No podriamos vivir de otra manera. Hay
cierta ironia cémica —feliz, aunque no siniestramente cémica— en el
hecho de que tras més de cuarenta afios de dar por sentado nuestro
matrimonio, el matrimonio haya decidido que esta harto, y empieza
a participar en el juego. Intencionada, insistente, involuntariamente,
nuestro matrimonio al fin estd llegando a alguna parte. No nos da
opcién alguna, y yo me alegro que asi sea.

JOHN BAYLEY, Elegia a Iris

% Bayley J. (1999). Elegia a Iris. Madrid, Alianza Editorial, S. A., p. 221.
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De esta manera, una situacién dificil, como la enfermedad de uno de
los conyuges, produce un cambio importante en la relacién de pareja, que
si es vivida de una manera adecuada puede contribuir significativamente
al matrimonio®:

[...] Cada dia estamos fisicamente mas cerca; el “gritito de ratén”
de Iris indica la soledad en la habitacién contigua, el deseo de estar
conmigo, y parece cada vez menos desesperado, mis sencillo, mias
natural. [...] Este nuevo matrimonio se ha disefiado a si mismo, tal
como Darwin especulaba sobre el hecho de que los peces quiza hu-
bieran disefiado sus propios ojos, para poner fin a la terrible ansiedad
de aislamiento de Iris, a ese feliz aislamiento que el matrimonio antes
daba por sentado. Esta nueva alianza nos necesita absolutamente, tanto
como nosotros la necesitamos a ella.

JOHN BAYLEY, Elegia a Iris

Las diversas adaptaciones antes comentadas marcaran el curso del proce-
so de duelo en la ancianidad. Un estudio prospectivo y de seguimiento,
realizado entre sujetos afiosos, casados, y que después enviudaron y que
no se encontraban institucionalizados, evidencié cinco caminos posibles,
poniendo de manifiesto que las dindmicas internas subyacentes a la relacién
matrimonial no siempre permitian predecir si la adaptacién a la pérdida
serfa 0 no exitosa y que las condiciones externas (apoyo, contexto social,
caracteristicas cognitivas, estrategias de afrontamiento y destrezas y recursos
adaptativos) también serian relevantes. En efecto, los investigadores encon-
traron que en un 10,7% de los casos los sujetos experimentaron un duelo
normal, en un 15,6% el duelo se cronificd, un 7,8% evolucion hacia una
depresion crénica,un 10,2% evidencié una mejoria de los sintomas iniciales
en el curso del periodo de duelo y, por Gltimo, un 45,9% mostré sintomas
depresivos leves y un buen patrén de resiliencia®, la que se entiende como
la capacidad de sobreponerse a la adversidad.

En relacién con lo anterior, resulta importante sefialar que muchos
viudos o viudas progresan en su desarrollo personal como consecuencia

% fdem.
*  Bonanno G.A., Wortman C. B., Lehman D. R., Tweed R. G., Haring M., Sonnega J., ... Nesse R. M.
(2002), dp. cit.
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de la pérdida. Sucede, en parte, porque la muerte del cényuge los enfren-
ta a “dilemas existenciales” y disyuntivas que hasta ahora no se habian
planteado. Esta pérdida conlleva reexaminar la autoimagen imbuida o
fundida en la relacién conyugal, lo que es més probable que ocurra como
consecuencia de enviudar por primera vez*'. De esta forma se produce,
ademas de la confrontacién con los avatares de la historia de vida comin,
aquella que se refiere a la propia personalidad y entonces surge la posibi-
lidad de darse cuenta de aquellos aspectos que —por diversas causas— no
se desarrollaron, no se les dio cauce o no fueron expresados.Y en este
proceso, es posible que el viudo o la viuda decida continuar un rumbo
por el cual el cényuge habia transitado y que hasta ahora no formaba
parte de sus intereses y afanes. Es lo que le sucede a la escritora Joyce
Carol Oates con el jardin de su esposo Raymond Smith**:

De esta forma, sin saberlo, y en contra de su temperamento, la viuda
ha tomado una decisién muy buena. La viuda ha tomado una decisién
brillante. En vez de vagar por la casa como un fantasma, hundiéndose
cada vez mas, la viuda va a hacerse cargo del jardin abandonado de su
marido y va a plantar cosas nuevas: vivaces, resistentes. ...

JOYCE CAROL OATES, Memorias de una viuda

Asimismo, puede ser que por primera vez se mire de cara la propia muerte,
lo que abre la bsqueda de nuevos significados y sentido al resto de vida
que queda®. Estas nuevas experiencias existenciales pueden conducir al
logro de la tarea central de esta edad, que no es otra que aceptar el propio
ciclo de vida*. Un duelo bien elaborado conlleva apertura no solo a los
pormenores de la vida cotidiana, sino que, mis fundamentalmente, a la
trascendencia®.

El proceso de duelo puede liberar energias creadoras, las que se ma-
nifestarin de formas diversas dependiendo de caracteristicas personales:

41 Erikson E., Erikson J., Kivnick H. (1986), ép. cit.

2 Qates J. C. (2011). Memorias de una viuda. Santiago, Aguilar Chilena de Ediciones S.A., p. 414.

3 Liberman M.A.(1993). R cexamination of adult life crises. Spousal loss in mid- and late life. En G. Pollock,
S. Greenspan, The course of life (pp. 69-110). Madison, Connecticut, International University Press, Inc.

4  Erikson E. (1985). El ciclo vital completado. Buenos. Aires, Paids.

® Dérr O. (2007), op. cit.
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individuos dotados podran realizar nuevos descubrimientos; tal vez se abran
a nuevas ideas y concepciones de mundo; es posible que otros formulen y
lleven a cabo innovaciones politicas; plasmen su genio artistico en la pin-
tura, la musica, el teatro; mientras que sujetos normales podrin establecer
nuevas relaciones, verdn surgir nuevos intereses, se haran mis personas*.

Los duelos conllevan también reajuste o adaptacién a la nueva situacién
que se abre con la pérdida®’. No solo los planes se modifican, también
las relaciones con otros, y en particular con los hijos, tendrin que ser
reelaboradas. Estos, si bien a menudo brindan apoyo a sus padres viudos,
otras veces pueden interferir con la elaboracién del proceso de duelo.
Sucede cuando se alejan del principio que establece que “hay que honrar
padre y madre” y que implica asistirlos en su vejez, y asi los abandonan
a su propia suerte o quieren acallar sus conciencias trasladandolos a un
hogar de ancianos, donde nunca los visitan. En otras ocasiones, los hijos,
movidos por nobles o mezquinas intenciones, los sobreprotegen fisica o
emocionalmente e intentan tomar decisiones que muchas veces no les
competen. En estos casos, viudas o viudos habrin de darse cuenta e impedir
que esto ocurra, como hace Lady Slane, mujer que sobrevivi a la muerte
de su marido y que hasta entonces habia permitido que decidieran por
ella, manteniéndose silenciosa y obediente; cambia en el momento en
que sus hijos le comunican los arreglos que habian hecho para su vida*:

Querida mama. Hemos estado discutiendo. ..quiero decir que, como
es natural, nos hemos sentido preocupados por tu futuro. Sabemos
cuanto venerabas a papa,y nos damos cuenta del vacio que su pérdida
debe haber dejado en tu vida. Nos hemos estado preguntando, y por
eso te hemos pedido que te reunieras con todos nosotros aqui, en el
salon, antes de que nos separemos de nuevo para volver cada uno a
nuestra casa, nos hemos preguntado dénde y cémo preferiras vivir.
—Pero ti1 ya lo has decidido por mi ;no es asi, Herbert? —dijo Lady
Slane con el tono més dulce posible.

VITA SACKVILLE-WEST, Toda pasion apagada

Pollock G. (1989). Process and affect. Mourning and grief. En The mourning- liberation process (pp. 91-128),
dp. cit.

" Liberman M.A (1993), dp. cit.

* Sackville-West V. (2005). Toda pasién apagada. Buenos Aires, Alfaguara, pp. 46- 47.
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No obstante, luego de una vida entera en la que dejé que otros fueran
quienes tomaran sus decisiones, Lady Slane revela a sus hijos que ya no
quiere que este modo de proceder se perpetlie®”:

“_Oh, pero espera —dijo Lady Slane, levantindola [la mano]. Era el
primer gesto que hacia. —Vas demasiado deprisa, Herbert. Yo no estoy
de acuerdo.

Todos la miraron consternados.

—sNo estas de acuerdo mamar

—No —dijo Lady Slane, sonriendo—. No voy a vivir contigo, Herbert; ni
contigo, Carrie, ni contigo, William; ni contigo, Charles, a pesar de lo
amables que sois todos.Voy a vivir sola”.

VITA SACKVILLE-WEST, Toda pasién apagada

Analizada la relacién entre edad y curso del duelo, se vera a continuacién
cémo afectan las circunstancias especificas en que acontece la muerte.

Cbémo ocurre la muerte

La aceptacién de la pérdida est4 en estrecha relacién con las circunstancias
en las cuales se produjo la muerte del conyuge. Si este estuvo enfermo
durante largo tiempo, quien lo sobrevive ha tenido diversas oportunidades
para anticiparse al momento de su muerte. Posiblemente habra podi-
do cuidar a su cényuge y experimentar su progresivo empeoramiento,
acompanarlo en sus dolores y sufrimientos, situaciones todas que ayudan
a aceptar la muerte. Sin embargo, quienes a sabiendas de ese diagndstico
no se preocuparon ni se ocuparon del enfermo habrin desperdiciado la
ocasién de disponerse y prepararse para ese momento, lo que probable-
mente influird en una buena elaboracién del duelo.

Una muerte inesperada y stibita (accidente, infarto, desastre natural) es
de otra indole. La aceptacién de lo sucedido, la recuperacién y la vuelta
a la realidad, tardarin més tiempo en producirse. El impacto variard de-

© [dem, p. 48.
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pendiendo de los otros factores que afectan el curso del duelo y también
de las circunstancias particulares del hecho (la muerte en un accidente
puede tener distintas repercusiones, si como consecuencia del mismo,
por ejemplo, se produce un incendio y no se encuentra el cadiver). Se
trata de eventos que a menudo incrementan los sentimientos de impo-
tencia, cdlera, enojo hacia quienes intentan proporcionar consuelo®, pero
también pueden aparecer sentimientos de culpa, gatillados por continuas
preguntas del tipo: ;por qué no lo impedi?, ;por qué no actué asi?, spor
qué no suspendi ese viaje?, spor qué no resolvi tal o cual situacién? Una
variante a esta reaccion la constituye la bisqueda de un culpable, alguien
a quien responsabilizar por lo sucedido, alguien en quien proyectar los
sentimientos que el yo no puede aceptar o asumir. Estos autorreproches
pueden ser el preludio de la instauracién de un duelo que se complica.

Dentro de estas muertes hay un capitulo especial que es el de las
muertes tragicas, aquellas que ocurren por la agresién de un tercero (ho-
micidio, acto terrorista) o por una accién suicida. En el primer caso se
suele despertar profundos sentimientos de horror, furia, deseos de vengar
al muerto, que se haga justicia; en el segundo se movilizan complejos
sentimientos: pena y tristeza por la pérdida, vergiienza, rechazo, enojo,
culpa, miedo®'. Son situaciones que frecuentemente requeriran de una
ayuda profesional para ser superadas.

Creencias religiosas y sentido

La relacién entre religiosidad y salud mental ha sido bien estudiada y en
general se ha encontrado que las personas religiosas muestran menores
indices de depresion, mejor autoestima, enfrentan la adversidad y las crisis
vitales normativas o accidentales (entre las que cabe situar la viudez) con
una actitud mas positiva®?,

Nada de lo anterior resulta sorprendente, ya que una persona que es
creyente y que sabe que la vida tiene sentido como un paso y una prepa-
racion para la vida eterna y que en ella se volveri a encontrar con su ser
querido, se enfrenta a la muerte de un modo distinto, que quien no lo es.

% Bowlby J. (1990), p. cit.
> Mocarz E, (2008), dp. cit.
%2 Florenzano R. (2010). Religiosidad y salud mental: ¢Amigos o enemigos? Revista GPU, 6(2), 221-229.
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Con todo, siempre existe la posibilidad de rebelarse frente al dolor de la
muerte, aunque es frecuente que estas manifestaciones formen parte del
proceso de elaboracién del duelo y que luego se resolverin y con ella la
confianza en Dios se restablezca. El creyente tiene, ademas, una conciencia
mas nitida de que el tiempo terreno es un transito; sabe que es un viajero
(homo viator), un peregrino, por lo que la muerte tiene el sentido del re-
torno al origen, a la casa del Padre y aun cuando la tristeza no se reduz-
ca por esta causa, prevaleceran los sentimientos de paz y de optimismo.

sEn qué consiste el proceso de duelo?

Como se dijo, el duelo no es una reaccién momentanea, no afecta a la
persona durante algunos instantes, sino que es un proceso, transcurre en
un tiempo que resulta dificil de establecer de antemano, atraviesa deter-
minadas fases y habitualmente sigue una secuencia definida, aunque no
existe acuerdo en la literatura con respecto a cuantas son estas. Asi por
ejemplo, Bowlby distingue cuatro fases: embotamiento de la sensibilidad,
fase de anhelo y basqueda de la figura perdida, desorganizacion y deses-
peranza y, finalmente, mayor o menor grado de reorganizacién®. Otros,
adoptando una perspectiva fenomenolégica, distinguen cinco fases®, las
que se veran a continuacién. En todo caso, en circunstancias normales,
el proceso se extendera por alrededor de un afio, no faltando los casos
en que las personas se adaptan a las situaciones externas que demanda la
viudez, a pesar de que en su mundo interno permanecen casadas. Una de
las autoras no puede sino que recordar a una de sus abuelas que vistio, a
la usanza de la época, de “luto” hasta su propia muerte, sucedida cerca de
sesenta afios después de que muriera su “querido Ramén”, si bien ella
nunca manifesté algtin sintoma de estar deprimida.

La reaccién inicial ante la noticia de la muerte es generalmente de
shock, estado que se acompafia de una cierto compromiso de conciencia
(“obnubilacién”), tendencia al llanto, sensacién de irrealidad, negacidn, rabia,
anhedonia; luego vendrin cambios en la esfera somatica, manifestaciones
fisicas: opresion en el pecho, la garganta se aprieta, cansancio y fatiga, ina-
petencia, el ritmo del suefio se altera (la persona no puede dormir, sufre de

53 Bowlby J. (1990), dp. cit.
s Dérr O. (2007), 6p. cit.

100



pesadillas, suefia vividamente con quien ha muerto); se pueden presentar
cefaleas, nauseas, alteraciones en la respiracion o en el sistema digestivo, se
siente vacio en el estdbmago. La intensa afliccién Jjunto a la tristeza serian
las vivencias psicolégicas mis comunes; pero también enojo, rabia, culpa,
autorreproche, ansiedad, alivio. En el ambito cognitivo se pueden observar
desorientacion, confusion, olvidos, incluso las lamadas “alucinaciones ca-
tatimicas” (el deudo escucha la voz del difunto, lo ve en la calle, manifesta-
ciones que se comprenden desde el estado emocional en que se encuentra).
Finalmente la conducta puede perder su planificacién, se lentifica o bien,
la persona se vuelve hiperactiva, desasosegada, inquieta, desinteresada. En
la mayoria de los casos esta fase suele durar varias semanas, en particular
cuando la muerte ocurre de manera stibita e inesperada.

Pasada la fase aguda inicial el equilibrio emocional se ir4 restablecien-
do progresivamente, lo que se apreciari en el hecho de que la persona
va siendo capaz de poner en palabras lo que piensa, lo que siente, lo que
echa de menos, lo que anora, los recuerdos de las experiencias vividas en
comun. Usa cada vez menos el presente para referirse al muerto y aparece
el pasado en las referencias que realiza a la pérdida. Cuando recuerda,
hay mayor continencia emocional, menos idealizacién o devaluaciodn; se
recuperan paulatinamente el ciclo suefio-vigilia y la apetencia; disminuyen
los suefos vividos y frecuentemente angustiosos que evocan al cényuge
muerto; la imperiosa necesidad de ir al cementerio se reduce; comienzan
lentamente a renovarse intereses que parecian desaparecidos.

Con el transcurso de los dias o semanas, cuando el duelo cursa nor—
malmente, las reacciones antes anotadas iran disminuyendo, la pena se hara
mis silenciosa y menos estridente y el sujeto tomari conciencia de que
para poder sobrevivir tendrd que readaptarse®. El trabajo de duelo en esta
fase supone que el viudo sea capaz de recuperar los recuerdos de su vida
hasta el momento en que se produjo la pérdida; que se dé cuenta que la
experiencia vivida junto a él o ella permanece viva en su mundo interno;
que comprenda que es parte de su pasado, de su biografia y, por ende, es
susceptible de ser narrada cuantas veces quiera, sea en un didlogo silente con-
sigo mismo, sea transmitida a otros. Asi, pronto descubriri que algo ha cam-
biado, como escribe Lewis a propésito de la muerte de su querida Helen®:

5 fdem.
% Lewis C.S. (1999), ép. cit., p. 58.
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Ha sucedido algo completamente inesperado. Temprano esta manana.
Por distintas razones, nada misteriosas en si mismas, tenia el corazdn
mis ligero que en las Gltimas semanas. Supongo que me estoy recupe-
rando fisicamente de una buena dosis de simple agotamiento.Y ayer
pasé doce horas de mucho esfuerzo pero muy saludables y luego dormi
profundamente. Por otra parte, después de diez dias de cielo bajo y
gris y de cilida humedad inmévil, brillaba el sol y habia una brisa leve.

CLIVES STAPES LEWIS, Una pena observada

Eso que habia cambiado en Lewis, ese leve olvido de la pena que tenia
por la muerte de su esposa, le permitio recordarla mejor, como se lee en
el fragmento con el que continfia su relato®”:

De pronto, cuando menos me dolia de H., la recordé mejor que nun-
ca. En realidad fue algo (casi) mejor que el recuerdo: una impresién
instantanea, irreproducible. Decir que casi un encuentro seria ir de-
masiado lejos. Pero hubo en ello algo que me tienta a usar esa palabra.
Como si el tenue olvido de la pena hubiera suprimido algin obsticulo.
;Por qué nadie me dijo estas cosas? ;Cudntas veces habré juzgado mal
a otro hombre en la misma situacién? Quizas dije:“lo ha superado; ha
olvidado a su mujer”. Pero la verdad era: “la recuerda mejor, porque”
lo ha superado en parte.

CLIVES STAPES LEWIS, Una pena observada

Distinto es el caso cuando el proceso se complica. Este se caracteriza por
la incapacidad de la persona para retomar su vida anterior; puede ser que
ocurra la identificacién del sobreviviente con el muerto, pudiendo incluso
experimentar los mismos sintomas de la enfermedad que produjo el de-
ceso del difunto; la persona deja de comportarse del modo en que solia
hacerlo; asi, alguien que era tranquilo y reposado se vuelve hiperactivo o
quien era entusiasta y optimista se vuelve apitico y pesimista o se torna

S fdem.
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irritable, rabioso, irascible, parece no sentir penay tristeza; tiende a buscar
culpables sin que haya razones objetivas para hacerlo (el médico, el jefe, el
difunto, un hijo). Cualesquiera sean las circunstancias, las posibilidades de
que la persona no pueda encontrar la via de salida, acontecen cuando el
conyuge sobreviviente experimenta una soledad absoluta, como escribe
el escritor Sandor Mérai en su diario®®. Lamentablemente él no recibié
la asistencia profesional que requeria.

Si bien las manifestaciones de duelo aparecen en el primer tiempo,
no es infrecuente que se reactiven en otras ocasiones, las que se conocen
como “reacciones de aniversario”* (por ejemplo, a la semana, al mes, al
ano, en la fecha del cumpleafios, del aniversario matrimonial u otras fechas
importantes en la historia de la relacién).

Nuevos matrimonios

No sorprende que sean mis los viudos que se vuelven a casar que las
viudas. Hay quienes sefialan que la probabilidad es cuatro veces superior
en ellos,lo que no significa necesariamente que no hayan amado antes; al
contrario, cuando se ha querido mucho es posible desear volver a repetir
esa experiencia. Pero ademis porque los hombres viudos reportan con
mis frecuencia que las viudas la falta de intimidad sexual®; asimismo,
porque en los matrimonios tradicionales descansan fuertemente en sus
mujeres para el apoyo instrumental en lo que a manejo de la casa se re-
fiere. Ellos requieren en mayor medida del apoyo socioemocional que la
mujer le brinda. Si bien puede ser una experiencia que también podria
encontrarse en una viuda, un viudo entrevistado en un estudio conducido
por Erikson, Erikson y Kivnick expresé que la muerte de su cényuge
significé haber perdido una parte de si mismo, una horrible experiencia
de desgarro de su mundo interno: “Ella era mi mitad. La familia. La casa.
Aun mi trabajo y mis pequefios proyectos. Nunca hice nada sin pensar en
ella como parte de lo que fuera. ;Qué pensaria ella de un libro? ¢La haria
reir una broma?...”%'. No faltan las ocasiones en que los viudos, aquejados

*  Mirai S. (2008). Diarios 1984-1989. Barcelona, Ediciones Salamandra, S. A.

*  Pollock G. (1989). On time and anniversaries. En The mourning-liberation process (pp. 205-229), dp. cit.
®  Bowlby J. (1990), p. cit.

*  Erikson E., Erikson J., Kivnick H. (1986), ép. cit., p. 119-120.
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por una intensa depresién y como una forma de salir de ella, busquen
una nueva pareja para casarse, asocidndose muchas veces al bienestar
psicolégico posterior y, por ende, se la considera una estrategia positiva
de enfrentamiento a la viudez, aunque, claro esta, ello dependera de la
naturaleza de la eleccién. El poder incorporar en la comunicacién con
la segunda esposa las referencias a la primera a menudo tiene un efecto
benéfico para la nueva relacion.

No resulta extrafio, por tanto, que la mortalidad entre los hombres
viudos sea mayor que entre las mujeres, elevindose el porcentaje en los
primeros seis meses de la viudez. Lo anterior se explica, en parte, porque
hay casos en que el proceso de duelo acelera el curso de enfermedades
prexistentes y se incrementan también las tasas de suicidio, accidentes y
muertes relacionadas con el uso excesivo de alcohol. De lo dicho se des-
prende la mayor necesidad que los viudos tienen de que se los acompane
y se evaliie si requieren o no de ayuda especializada para llevar a cabo el
proceso de duelo.

En cuanto a las viudas, se ha visto que ellas se enfrentan en mayor
medida al imaginario social, imigenes negativas que pueden hacer que
la vida social para estas mujeres no sea ficil, en especial si son jovenes.
No obstante, las mujeres experimentan en mayor medida la viudez como
abandono que sus conyuges, son mds reticentes a casarse debido a que ni
siquiera se lo plantean como una posibilidad; porque hacerlo significaria
una deslealtad al marido; podrian tener que renunciar a los beneficios
que reciben por su condicién de viudas; otras no quieren enfrentarse por
segunda vez a cuidar a un marido débil; puede ser que los hijos se opongan
a que su madre se vuelva a casar; estin aquellas que quieren gozar de la
libertad que puede significar vivir solas después de muchos afios y poder
realizar diversos proyectos pospuestos, como relata Simone de Beauvoir
a propésito de su madre®:

Hizo borrén y cuenta nueva con sorprendente coraje tras de la muerte
de mi padre. [...] Aproveché su recobrada libertad para construirse una
existencia conforme a sus gustos. [...] Pasdé examenes, sigui6é cursos
y obtuvo un certificado que le permitié trabajar como ayudante de
bibliotecario en los servicios de la Cruz Roja. [...] Avida de vivir

@ De Beauvoir S. (2003). Una muerte muy dulce. Barcelona, Edhasa, pp. 22-23.
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por fin a su gusto, se habia inventado gran cantidad de actividades.
[...] Habia hecho muchas nuevas amistades; también reanudé viejas
relaciones que mi padre, taciturno, habia alejado. Las reunia alegre-
mente en su apartamento.

SIMONE DE BEAUVOIR, Una muerte muy dulce

Asi como el matrimonio no suele ser lo mismo en la adultez que en la
vejez, tampoco parecen serlo los segundos matrimonios. En efecto, todo
indica que las vivencias de intimidad son cualitativamente distintas. Se ha
encontrado que, respecto del primer matrimonio, es mis probable que
se haya establecido una mayor fusién de identidades individuales en una
intimidad mutua o identidad de pareja, que en los segundos matrimonios.
En estos ultimos tiende a primar una intimidad centrada en la compapia,
la reciprocidad, lo que se infiere de las fantasias que comunican estos
viudos o viudas respecto de lo que ocurrira en la eternidad®. Es asi que
es mas frecuente que digan que la compartirin con el primer cényuge
y que el segundo también lo hara, siempre, claro est3, que se trate de un
matrimonio entre viudos.

®  Erikson E., Erikson H., Kivnick H. (1994), dp. cit.
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DIRE MIS REMINISCENCIAS

Era todavia demasiado joven para saber que la memoria del corazén
elimina los malos recuerdos y magnifica los buenos, y que gracias a
ese artificio logramos sobrellevar el pasado.

GABRIEL GARCIA MARQUEZ!

Independiente de la edad que tenga una persona, todos olvidan alguna
informacién y esos “lapsus” a los cuales en otras épocas de la vida no se
les dio mayor importancia —se los consideré hechos circunstanciales— con
el paso de los afios comienzan a inquietar.

¢Por qué no recuerdo el nombre de una persona cuando me encuentro
con ella? ;C6émo se llama el autor que escribié un determinado libro?
Muchos adultos mayores comunican experiencias de este tipo y afirman
que estan perdiendo su memoria; elegantemente Friedman los denomina
“momentos senior’2.

Esta queja es cierta, pero no del todo justificada. La memoria cambia
con los afios y también se hace mas lento el recordar. Es bueno saber que
las dificultades antes comentadas, a menudo no se encuentran en una
pérdida objetiva de la capacidad, sino en falta de atencién y concentra-
cidn, distraccién o impaciencia, pérdida de la familiaridad con el uso de
determinada informacion y tantas otras razones. Pero también son causas
de alteraciones de esta funcién el estrés, el cansancio, la inactividad, una
vida desordenada y poco planificada;la ansiedad, una depresidn, un duelo;
la escasa ejercitacion mental o de interacciones sociales; algunas enfer-
medades fisicas y ciertos medicamentos; problemas visuales y auditivos;
mala alimentacién y consumo indebido de alcohol.

Garcia Mirquez G. (1985). El amor en tiempos del colera. Bogot, Editorial La Oveja Negra Ltda., p. 148.
> FriedmanT. (2006). 1.000 unforgettable senior moments. New York, Workman Publishing.
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Por otro lado, no se puede desconocer que una parte de estas preo-
cupaciones tiene que ver con que hoy dia existe una mayor conciencia
acerca de la demencia, enfermedad que se asocia a pérdidas de memoria,
aunque esta afecta ademis otras areas del funcionamiento mental. Puede
ayudar saber que habitualmente una persona que estd sana se da cuenta o
admite sus olvidos. Estos son leves, no progresivos, y no alteran el diario
vivir. Alguien que padece de una demencia inicial no se da cuenta, trata
de encubrir sus olvidos o los atribuye a terceros.

Aungque hablar de la memoria en el sentido antes sefialado es muy
importante, en este capitulo se la abordara desde otra perspectiva: la de
la “memoria autobiogrifica”, de los recuerdos de episodios y eventos de
la propia vida. De ella se escribe menos y existe un mayor desconoci-
miento acerca de su sentido y significado para la ancianidad. Se revisaran
las resultantes creadoras y las contrapartes riesgosas y se estableceran las
distinciones entre reminiscencia y revision de vida y el significado de
realizar esta Gltima en la senectud.

;Por qué los ancianos gustan hablar del pasado?

Sabido es que los ancianos hablan de los tiempos pasados. Para algunos la
razdn de este habito se enlaza con el temor a avizorar el futuro; saben que
alli se encuentra escondida la “guadafia de la muerte”, lo cual es verdad
hasta cierto punto; también lo es que el futuro de algiin modo se desvanece
cuando no hay obligaciones que cumplir o proyectos a realizar, cuando
la vitalidad disminuye y el ritmo psiquico se vuelve més lento, se limitan
los intereses, se reducen los temas que suscitan la atencion preferente,
y es entonces cuando el pretérito cobra una preminencia hasta ahora
desconocida; no por miedo ni falta de astucia, sino como una forma de
encuentro y re-encuentro consigo mismo; no obstante, hay que sefialar
que hay senescentes que viven preocupados por el futuro préoximo y
remoto, incluyendo la vida eterna’.

Desde una perspectiva fenomenologica se invoca una suerte de “pre-
sentizacién” de la vida en la vejez, la que es iluminada por un pasado que
el anciano recuerda con notable nitidez y claridad, constituyendo una

3

Mira y Lépez E. (1962). Hacia una vejez joven. Buenos Aires, Kapeluz.
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forma distinta de estar en el mundo y de orientarse en él a la de otras
épocas de la vida*.

Estan aquellos que afirman que el motivo de optar por los temas pa-
sados se debe a que acerca de ellos se puede hacer una seleccidon, como se
lee en la cita de Garcia Mérquez al comenzar el capitulo. Se olvida lo que
causa angustia, avergiienza, molesta, desagrada o bien no interesa. Dicho
en términos positivos, los adultos mayores sanos recuerdan las cosas que
les preocupan e importan, los compromisos fijados, lo que no les duele,
lo que les produce cierto placer o complacencia. Cicerén lo tradujo en
sabias palabras®:

“Ya, pero la memoria disminuye”. Estoy de acuerdo, si no la ejercitas
o si es que eres lerdo por naturaleza. [...] Por mi parte yO conozco
no solo a los vivos, sino también a sus padres y abuelos, y ni al leer
los epitafios temo que vaya a perder la memoria, es mis, al leerlos
vuelvo a acordarme de los muertos.Y ciertamente no he oido que
ningn anciano haya olvidado en qué lugar ha escondido su tesoro.
Recuerdan todas las cosas que les preocupan, los compromisos fijados,
quién les debe o a quién deben ellos.

CICERON, Acerca de la vejez

Memoria autobiogrifica y reminiscencia

Se dijo que la memoria autobiografica era aquella a partir de la cual se

recuerdan episodios y eventos de la propia vida®’. Otros autores la llaman

’?8,9

“reminiscencia”®’ cuyo origen se encuentra en el didlogo “Menén”!° de

Platén; para el filésofo esta era una facultad del alma que recordaba lo

Dérr O.(1996). Espacio y tiempo en la vejez. En Espacio y tiempo vivido. Estudios de antropologia psiquidtrica

(pp- 147-158). Santiago, Editorial Universitaria.

> Cicerdbn M.T. (trad. 1975). Acerca de la vejez. Madrid, Editorial Tricastela, p. 155

¢ Bluck S, Levine L. J. (1998). Reminiscence as autobiographical memory. A catalyst for reminiscence
theory of development. Ageing and Society, 18, 185-208.

7 Pillemer D. B. (2003). Directive functions of autobiographical memory. The guiding power of the specific

episode. Memory, 11(2), 193-202. doi: 10.1080/741938208

Salvarezza L. (1988). Psicogeriatria: Teoria y clinica. Buenos Aires, Paidos.

? Pollock G. (1989). Reminiscence and insight. En The mourning liberation process (pp. 369-376). Madison,
Connecticut, International Press.

' Platén (trad. 1967). Menén. En Protagoras; Eurhydéme; Gorgias; Ménexéne; Ménon; Cratyle. Paris, Flammarion.
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que ya conocfa. En el marco psicolégico se la entiende como el acto que
realiza una persona por medio del cual explora su pasado, pudiendo ser
un recuerdo silente o relatado a otra persona o grupo, como se aprecia
en el siguiente texto'':

—Conozco su pais, sefior Taolai, lo conozco. .. —empieza el sefior Bark,
y su potente voz es apenas un hilo fragil, tenue, delgado, a punto de
romperse—. [...] Estuve alli hace muchos afios. [...] Era joven. No
sabia nada. Habia una guerra. [...]Y me pusieron un fusil en las ma-
nos, cuando casi no era méis que un crio. Vi su pais, sefior Taolai, ya
lo creo que lo vi... Lo recuerdo como si me hubiera marchado ayer.
Lo conservo todo dentro de mi, los olores, los colores, la lluvia, los
bosques, las risas de los nifios y también sus gritos. —Alza al cielo los
ojos anegados en ligrimas y se sorbe la nariz ruidosamente—.

PHILIPPE CLAUDEL, La nieta del sefior Lihn

La cita precedente ilustra cémo la reminiscencia es la evocacion de
sucesos especificos, las circunstancias y atmosferas en los que ellos ocu-
rrieron; puede ser que surja como imigenes visuales, auditivas, olfativas
o sensaciones corporales que contribuyen al sentimiento de que se esta
“re-experimentando” o “re-viviendo” el acontecimiento; se perpetian
encuentros con personas significativas, se rememoran anécdotas del
pasado de la vida personal. Es un “recuerdo personalisimo” no neutral,
tampoco indiferente; no es una simple re-presentacion; es un arte, una
re—construccién y re-invencién del pasado, una narracién de si mismo y
expresién de la intimidad de la persona que lo rememora; de alli recibe
su dignidad, su fuente de sentido y significado para la vejez'.

Las experiencias que se repasan a través de la reminiscencia no son
verdaderas o falsas, sino lo que la persona puede o quiere recordar o con-
tarle a otros; son pequefias o grandes historias que se reconstruyen una
y otra vez, no siendo necesariamente idénticas a lo que efectivamente
acontecié en la experiencia pasada'®. Se trata de una memoria distinta a la

1 Claudel P. (2006). La nieta del sefior Lihn. Barcelona, Ediciones Salamandra, S. A., p. 68.
12 Lolas E (2006). Escritos sobre vejez, envejecimiento y muerte. Iquique, Universidad Arturo Prat.
5 Muchnick E. (2006). Envejecer en el siglo XXI. Buenos Aires, Lugar Editorial S. A.
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de “Funes el memorioso”, famoso personaje de José Luis Borges, quien
era capaz de reproducir un dia entero sin realizar ninguna seleccién; claro
estd que para reproducir esa jornada tomaba otras tantas 24 horas!.

R eminiscencia benéfica

Hasta 1960 la reminiscencia era vista como un sintoma o expresion del
deterioro mental y, por esa razén, se desalentaba activamente cuando se
la escuchaba a un anciano. Sin embargo, el conocido gerontdlogo esta-
dounidense Robert Butler, ganador del premio Pulitzer por su libro Why
survive? Being old in America'®, la describié como un fenémeno universal
y natural entre los adultos mayores'®. Para introducir su importancia vaya
a continuacién una cita del escritor Hermann Hesse!’:

jQué seria de nosotros los ancianos, si no tuviéramos esto: el libro
de estampas del recuerdo, el tesoro de vivencias! Serfa algo penoso y
miserable. De este modo en cambio somos ricos y no solo arrastra-
mos hacia el final y hacia el olvido un cuerpo consumido, sino que
también somos portadores del tesoro, que alienta en nosotros y nos
ilumina mientras respiramos.

HERMANN HESSE, Lluvia de otofio

A partir de los afios 60 los investigadores han llegado a establecer la
importancia adaptativa de esta forma de memoria en la vejez!®192021.22;
el recuerdo del pasado puede emplearse para informar, guiar, motivar e
inspirar pensamientos y conductas presentes o futuras. Puede ayudar a

Borges J. L. (1944). Funes el memorioso. Extraido de htep://www.literatura.us/borges/funes.html

'* Butler R. (1975). Why sutvive? Being old in America. New York: Harper & Row, Publishers, Inc.

Butler R. N. (1963).The life review. An interpretation of reminiscence in the aged. Psychiatry, 26,65-75.

" Hesse H. (trad. 2001). Lluvia de otofio. En Elogio de la vejez. Barcelona, Muchnick Editores, p- 70.

'*  Mira y Lopez E. (1962), dp. cit.

" Haight B. K., Webster J. D. (Eds.) (1995). The art and science of reminiscing. Theory, research, methods, and
applications. Washington, DC, Taylor & Francis.

% Salvarezza L. (1988), dp. cit.

*' Bohlmeijer E., Roemer M., Cuijpers O., Smit E (2007). The effects of reminiscence on psycho-
logical well-being in older adults: A meta-analysis. Aging & Mental Health, 11(3), 291-300. doi:
10.1080/13607860600963547

*  Zegers B, Rojas-Barahona C. (2007). Impacto del juego en el adulto mayor. Proyecto PSI 001/2007. Fondo

de Ayuda a la Investigacion (FAI). Universidad de los Andes. Trabajo inédito.
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resolver problemas actuales, a través de identificar estrategias que en otras
épocas se mostraron efectivas, estimulando la vivencia de maestria, de ser
capaz. El conocimiento de si mismo en el pasado y su proyeccion ayuda
al sentimiento de continuidad del si mismo, robusteciendo y fortaleciendo
la coherencia y sentido de la vida; vigoriza la identidad del anciano y su
autoestima, contribuyendo a mantener la confianza en los recursos de la
personalidad individual, en especial cuando se comienza a experimentar
la disminucién de las competencias del propio yo. Colabora en la man-
tenciéon de la intimidad cuando se busca proteger el recuerdo de otros
significativos que estin lejos o ya han muerto. Puede transformarse en
un auxilio en momentos de aburrimiento, llenando vivencias de soledad
y vacio o transformarse en fuente de estimulacién, despertando nuevos
o antiguos intereses. Los recuerdos autobiograficos, cuando no son de-
masiado reiterativos, no tienen el propdsito de ensefar y se comunican
en un contexto interactivo, favorecen las relaciones sociales. Aportan al
proceso de preparacién para la muerte personal al permitir repensar la vida
y narrarla desde ese final que ahora se encuentra a la vuelta de la esquina.

Mis recientemente, se ha postulado que la reminiscencia puede ser
entendida como parte de la reorganizacién del proceso de “gerotrascen-
dencia” que se incrementa con el paso de los afos; se relaciona con la
funcién que contribuye a otorgar unidad a la existencia de modo mas
especifico que la ayuda brindada a la identidad®. Dada la importancia de
este proceso y al hecho de que se ha descrito como la Gltima tarea del
ciclo vital?*, la veremos de modo mas especifico en otro capitulo.

En algunas personas las historias frecuentemente contadas del pasado
son similares a la repeticién, recuerdo y procesos de elaboracién observados
en situaciones terapéuticas, lo que favoreceria una nueva comprension de
estas experiencias y circunstancias vitales dificiles y, por ende, ayudaria a
una nueva y mejor aceptacién de las mismas™.

Es posible, por otra parte, que la comunicacién de estas memorias
se constituya en auténticas lecciones de vida cuando los recuerdos se
comparten con quienes tienen menos experiencias o afios. Un ejemplo

Tornstam L. (2005). Gerotranscendence. A developmental theory of positive aging. New York, Springer Publishing
Company, Inc.

2 Erikson E. H. (1997). The life cycle completed. Extended version by Joan M. Erikson. New York, W.W. Norton
& Company, Inc.

Pollock G. (1989). Reminiscences and insight. En Mourning liberation process (pp. 369-376), dp. cit.
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notable de esta prictica es el ejercicio que realizan diversas universidades,
cuando a profesores mayores se les pide que impartan una platica titulada
“la altima leccién” y que conlleva reflexionar, repensar sus experiencias
¥, a partir de alli, enunciar el legado que quieren dejar®.

Riesgos de la reminiscencia

La reminiscencia a veces no desempenia las funciones adaptativas antes re-
senadas. Sucede cuando este recuerdo se orienta hacia si mismo incremen-
tando el ensimismamiento del anciano?’; cuando su contenido es reactivo
a pérdidas que con frecuencia acontecen en esta época; su tonalidad es
nostalgica, es decir, se vuelve dolidamente hacia el pasado, fallando el con-
trol del yo frente a la tristeza y depresién®; cuando no abre la puerta hacia
nuevos dominios de conciencia®; cuando conlleva olvido de las exigencias
adaptativas presentes o cuando estas remembranzas han perdido su vitalidad,
se han congelado y se han vuelto reiteraciones tediosas por su frecuencia
y aislamiento de los afectos concomitantes que han de colorearlas a fin de
que les otorguen su valor de experiencia y las doten de significados™.

En el siguiente parrafo se puede apreciar como una anciana relata sus
recuerdos, los cuales estan tefiidos de una importante tonalidad nostalgica
acerca de su pais:

A menudo, cuando la llamaban, en lugar de responder apretaba atin
mas la pequefia y marcada boca. Pero no estaba sorda. Cada vez que
alguien pronunciaba un apellido ruso, aunque fuera en voz baja o
apenas lo susurrara, la anciana se estremecia y de pronto en tono débil
y sereno decia: «Si... El dia de Pascua, cuando ardi6 el campanario de
Temnaya...», o: «;El pabellon? Ya, al poco de iros, el viento rompid
los cristales. ;Qué habra sido de todo ello?».

Y volvia a callar y mirar por la ventana, los blancos muros y el cielo
sobre tejados.

IRENE NEMIROVSKY, Nieve en otofio

2 Pausch R., Zaslow ]. (2008). La #ltima leccion. México, Random House Mondadori, S.A. de C.V.
Webster J. D. (2003). The reminiscence circumplex and autobiographical memory functions. Memory,
11(2), 203-215. doi: 10.1080/741938202

#  Salvarezza L. (1988), dp. cit.

Pollock G. (1989). Reminiscences and insight. En Mourning liberation process (pp. 369-376), dp. cit.

3 Heilbrun C. G. (1997). The last gift of time. Life beyond sixty. New York, Ballantine Books.
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La afliccidn, la pesadumbre, la dificultad de olvidar para salir adelante,
es lo que se aprecia enTatiana, la vieja criada de los Karin, quien no puede
dejar atras el recuerdo de su afiorada Rusia®:

—:Cuando llegara el invierno de una vez? —preguntaba—. jAh, Dios
mio, cuanto hace que no hemos tenido ni frio ni hielo! Qué largo es
el otofio en este pais. Seguro que en Karinovka ya esta todo blanco y
el rio, helado. ; Te acuerdas, Nikolai Alexandrovich, de cuando tenias
tres o cuatro afios (entonces yo era joven) y tu difunta madre decia:
«Tatiana, como se nota que eres del norte, hija. Con las primeras nieves
enloqueces»? ;Te acuerdas?

~No —murmuraba él con desgana.

—Yo si lo recuerdo ~rezongaba la vieja nodriza—Y pronto no habra
nadie mas que yo para recordarlo.

IRENE NEMIROVSKY, Nieve en otofio

Asimismo, no siempre es posible recordar solo lo favorable; tampoco,
invariablemente, opera la represién de lo desagradable, de alli que es
posible que el senescente, al evocar sucesos que juzgaba gratos los reviva
de modo que lo hagan sufrir o que aparezcan constantemente aquellos
mas dolorosos, tristes, humillantes o indignantes®’. Cuando esto ocurre
es importante que el anciano y quienes viven junto a él consideren estos
recuerdos como una ocasién propicia para elaborar los conflictos que atin
no acaba de resolver y,si se da cuenta que no lo consigue, es recomendable
que recurra a alguien que lo pueda orientar o ayudar a hacerlo.

Revisidon de vida

Los analisis recientes distinguen la simple reminiscencia de la“revisién de
vida”, la cual es mas compleja aunque supone la memoria autobiogrifica.
Esta Gltima es una forma de insertar los recuerdos particulares en un eje
temporal, articulindolos en una perspectiva diferente®, que no es otra

3

Némirovsky I. (2010). Nieve en otofio. Publicaciones y Ediciones Salamandra, S.A., pp. 75-76.
*  Miray Lépez E. (1962), dp. cit.
*  Muchnick E. (2006), dp. cit.

114



que el examen, exploracién y narracién de la vida personal. La revisién
de vida se define como una focalizacién sistematica en los principales
hitos y acontecimientos vitales, las decisiones y momentos de cambio
(turning point)*, asunto este Gltimo que, por su relevancia, revisaremos mas
adelante. La persona en este proceso evalia la significacién e impacto
de estos sucesos, busca resolver sus conflictos pendientes vy, en lo posible,
trata de llegar a una sintesis coherente de los distintos temas o capitulos
que han dado forma a la historia de su vida®>“. Es aniloga al trabajo que
hace un bidgrafo; la diferencia estd en que en la revision de vida la tarea
es acometida por el mismo protagonista.

No es posible que una persona no tenga historia, no importa cuil sea
el contenido ni las vicisitudes de la misma; empero, no todos experimen-
tan el mismo interés en revisar la vida cuando se alcanza la vejez, aunque,
como decia Sécrates, “una vida sin examen no es vida”¥. Ciertamente
que, en otras edades, se puede sentir la necesidad de relatar o escribir
experiencias biograficas que se consideran suficientemente significativas;
es el caso de Mitch Albom, quien en Martes con mi viejo profesor’® expresa
la gratitud hacia su maestro y narra esos encuentros que tan profunda-
mente lo marcaron; mis recientemente, Philip Roth, en Patrimonio®, da
cuenta de lo que su padre le doné. Sin embargo, la revisién de vida que
se puede hacer en la vejez es de otra naturaleza, ya que lo que se hace
en ella es mirarla al revés y en vistas a un fin que se otea en el horizonte
cercano. Es lo que hace San Agustin en Las confesiones*’; su relato adquiere
la forma de una autobiografia o revisiéon de vida, siendo posible apreciar
en ella los niveles de profunda introspeccién que se pueden alcanzar en
este proceso; aunque, claro estd, los grados de penetracién variaran de
una persona en otra.

Es importante destacar que la motivacién a revisar la vida no se limita
a los santos, héroes, genios, estadistas, lideres, sino que surge también en

3 Bohlmeijer E., Roemer M., Cuijpers O., Smit E (2007), ép. cit.

Cappeliez P, Guindon M., Robitaille A. (2008). Functions of reminiscence and emotional regulation

among older adults. Journal of Aging Studies, 22,266-272. http://dx.doi.org/10.1016/j jaging.2007.06.003

% Bohlmeijer E., Roemer M., Cuijpers O., Smit E (2007), ép. cit.

7 Platon (trad. 1961). Apologia de Sécrates. Madrid, Espasa Calpe, S.A_, p. 83.

¥ Albom M. (2000). Martes con mi viejo profesor. Madrid, Maeva Ediciones y México, Editorial Océano de
México, S.A.de C.V.

% Roth P. (2003). Patrimonio: Una historia verdadera. Buenos Aires, Emecé Editores S.A./Seix Barral.

% San Agustin (trad. 1992). Las confesiones. Madrid, Cuadernos Palabra.
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hombres y mujeres comunes y corrientes, y la ancianidad es un momento
privilegiado para hacerlo. La razdn se encuentra en el hecho de que orga-
nizar un relato unificado de la vida personal requiere tiempo, distancia de
los acontecimientos a fin de que alguien comprenda las relaciones entre
las experiencias pasadas y quién es en el presente y como se proyecta
hacia el futuro, encontrando una representaciéon mas amplia y elaborada.

No quedan dudas que existen diferencias individuales acerca de como
una persona puede realizar una revisiéon de vida, de como cada quien retine
los episodios y fragmentos de modo de llegar a contarse o narrarle a otros
su historia. Algunos lo haran ordenadamente partiendo del nacimiento y
revisaran asi las distintas etapas y periodos, otros lo realizaran a partir de
repasar los temas de su vida: sus relaciones, sus intereses, inquietudes, fuen-
tes de inspiraciones, sus creencias, frustraciones, dolores y alegrias. Estas
iniciativas espontaneas y variadas han llevado a los cientistas sociales a ela-
borar diversos métodos que ayudan a la evocacion de recuerdos dirigidos
a este analisis. Estos procedimientos pueden emplearse en el contexto de
una terapia orientada a este proposito, y también, se puede acudir a ellos
fuera de esta situacion particular. Siguiendo a Papalia, Sterns, Feldman
y Camp*', se resefian a continuacién algunos de estos procedimientos.

En primer término se encuentra la realizacién de la autobiografia,
sea grabada o escrita, existiendo técnicas especificas desarrolladas para
su realizacién****. De hecho, muchos adultos mayores experimentan la
necesidad de escribir sus memorias.

Otra manera de hacerlo es a través de los llamados peregrinajes, los
que consisten en efectuar viajes a los escenarios donde la persona nacid,
transcurrio su infancia, adolescencia, adultez, con el propésito de buscar los
hitos biograficos que le permitan comprenderse a si mismo de una nueva
manera. La pelicula “Los buscadores de conchas” realizada para la television
y protagonizada por Angela Landsbury, basada en la névela homénima

' Papalia D. E., Sterns H. L., Feldman R. D.y Camp C.J. (2009). Desarrollo del adulto y vejez. México, Mc
Graw Hill/Interamericana Editores, S.A. de C.V.

2 McAdams D., Diamond A., de St. Aubin E., Mansfield E. (1997). Stories of commitment. The psycho-
social construction of generative lives. Journal of Personality and Social Psychology 72 (3): 678-694. doi:
10.1037/0022-3514.72.3.678

# McAdams D. P, Josselson R.., Licblich A. (Eds.), (2002). Turns in the road. Narrative studies of lives in transition.
Washington, D.C., American Psychological Association.

#  Birren J. E., Deutchman D. E. (1991). Guiding autobiography groups for older adults. Exploring the fabric of life.
Baltimore, London, The John Hopkins University Press.
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de Rosamunde Pilcher®, ilustra la fuerza evocativa de sentimientos de
esta metodologia. Cuando por alguna razén no es posible trasladarse a los
lugares reales, siempre se puede contactar con la ayuda de personas que
todavia viven alli. Los aludidos peregrinajes pueden emplearse con otros
propositos, como relata la novela La misteriosa llama de la reina Loana del
escritor Umberto Eco*, cuyo protagonista, Giambattista Bodoni, al haber
perdido su memoria personal, es alentado por su esposa a que vuelva,
por un tiempo, a su antigua casa en las colinas piamontesas, a fin de que
pueda volver a entretejer sus recuerdos.

Se recomienda también realizar reuniones con compaiieros de colegio,
universidad, trabajo, vecinos de la infancia; son instancias de tertulias que
pueden proporcionar a los ancianos, y a los no tantos una nueva visién
de si mismos en relaciones con sus pares y otras personas relevantes en
sus vidas.

La construccién del arbol familiar puede aportar también valiosos an-
tecedentes, siempre, claro estd, que se realice cuidadosamente y se busquen
relaciones entre las referencias que se van recogiendo: nombres, composicién
de la familia, profesiones, origenes étnicos, eventos traumaticos, en fin. Se
aconseja incluir visitas a cementerios, hurgar en los registros civiles y/o
religiosos, documentos familiares, consultar diccionarios que establecen
quién es quién y, hoy dia, consultar Internet, con las mltiples posibilida-
des que ofrece. Centrarse en las tradiciones étnicas particulares contribuye
a que los senescentes puedan valorar y apreciar su herencia, sus raices;
ademas de que posibilita transmitirla con mis claridad a los descendientes.

Reevisar recortes, ver fotografias o peliculas familiares (existen em-
presas que editan formatos antiguos y los vuelven compatibles con las
tecnologias actuales), escuchar los antiguos discos de vinilo, leer cartas
viejas o diarios de vida y atender a los souvenirs comprados en algin
viaje, objetos regalados por amigos o heredados por personas queridas,
pueden entregar pistas muy significativas para el proposito de realizar una
revision de vida. Son medios que conectan a sus duefios con memorias
personales, con los seres amados, y expresan aspectos de la identidad de
quien los examina®’.

45

Pilcher R.. (2004). Los buscadores de concha. Espafia, Plaza y Janés editores.
* Eco U. (2005). La misteriosa llama de la reina Loana. Barcelona, Editorial Lumen, S. A.
¥  Akhtar S. (2005). Objects of our desire. New York, Harmony Books.
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Finalmente, se puede realizar un resumen de la obra de una vida, recopi-
lar anécdotas, cuentos, poemas, pinturas y tantas otras expresiones humanas
que largo seria enumerar; al hacerlo, los ancianos pueden ganar el sentido
de su participaci6n significativa en el mundo del que han formado parte.

Transiciones vitales (turning point)

La experiencia humana no esti del todo determinada por estadios o etapas
definidos cronolbgicamente sino, también, por experiencias biograficas indi-
viduales asociadas a periodos de la vida y que adquieren mayor importancia a
medida que el sujeto envejece®. Lo antes dicho es una de las razones por las
que es dificil establecer generalidades que permitan entender el proceso de
envejecimiento y, también, el motivo por el que entre ancianos es complejo
establecer similitudes acerca del modo en que hacen frente a este periodo.
Las vidas humanas estin permanentemente cambiando y es en este
contexto en el que destacan algunas transiciones, especialmente por su
significacion e impacto en la vida personal (un ascenso profesional, el en-
cuentro con una nueva cultura, una enfermedad grave, una separacién). Las
transformaciones pueden ocurrir,ademas, por experiencias que no siempre
se consideran relevantes, pero que pueden tener insoslayables repercusiones
en la vida de una persona, como ocurre a veces con la lectura de un libro,
como atestigua San Agustin luego de haber leido un libro de Cicer6n®:

Este libro cambi6é mi manera de pensar, y mis aficiones y sentimientos.
De repente me parecid que todo era vacio e inutil, y de una manera
inexplicable en mi comencé a desear con todo mi corazén la verda-
dera sabiduria. No era para pulir el estilo por lo que yo leia ese libro
ni era la forma literaria lo que me interesaba de él, sino lo que decia.
[...] Motivado por este libro deseaba ardientemente remontarme
por encima de las cosas terrenas; era sin duda Dios quien, sin que yo
lo supiera, me atraia a El a través de este libro, porque en El esti la
sabiduria; y el «<amor a la sabiduria» tiene un nombre en griego....

SAN AGUSTIN, Las confesiones

*  Muchnik E. (2005), dp. cit.
4 San Agustin (trad. 1992), dp. at., pp. 39-40.
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Una analogia que puede ayudar a comprender estos hitos de la historia
personal de cada ser humano, y el papel que desempefian en el curso del
ciclo vital individual, es la de un caminante que se encuentra con una
bifurcacién en el camino; la via que escoja no sera indiferente, ya que
de ella depende cuil sea el lugar al que llegue. Le ocurre a Edipo Rey
cuando en su travesia se encuentra en la encrucijada de decidir si optar
por dirigirse hacia Delfos o Daulia®; si hubiese escogido ir hacia el altimo
lugar no se habria casado con su madre.

Por definicion, estas transiciones conllevan cambios en la conciencia,
un nuevo conocimiento de si'y del significado de las cosas; empero, cuan-
do se producen, no siempre la persona las vive dindose cuenta de que
son ocasiones privilegiadas y que modificarin el rumbo de la existencia.
Por eso, cuando se mira la vida retrospectivamente, cuando se realiza una
revision de vida, es posible concederle su importancia y valor.

Las vicisitudes biograficas resefiadas anteriormente, cuando se asumen
favorablemente, con independencia de la edad que tenga su protago-
nista, dan origen a una re-interpretacién, a un cambio en la orienta-
cion y perspectivas de vida, sefialindose a continuacién sus principales
repercusiones®"*?. Permiten ahondar en la comprensién de si mismo, re-
conocer y aceptar las fortalezas y debilidades del caricter personal; como
consecuencia de lo anterior, emerge la conciencia de que uno ya no es
el mismo, que ha madurado, que se ha desarrollado; a 1o mejor, que hay
ciertos aspectos que es preciso modificar. Asimismo, ayudan a profundizar
en el conocimiento y la importancia que otros significativos han tenido
en la vida personal, la impronta que han dejado en uno para bien o para
mal; a darse cuenta de los errores e injusticias cometidos y, con ello, la
necesidad de pedir perdén, realizar acciones reparatorias, lo que puede
traer consigo mayor cercania e intimidad en esas relaciones.

Puede ser que como derivacién de estos cambios se modifiquen las
metas y planes de vida, se renuncie a ciertos proyectos o se experimente
la necesidad de poner mayores brios y energias a los que se encuentran
en progreso; que se modifiquen los compromisos hacia las actividades

0 Soéfocles (trad. 1996). Edipo Rey. Santiago, Editorial Universitaria.

3 Wetington E., Cooper H., Holmes C.S. (1997). Turning point in midlife. En Ian H. Gotlib, Blair Whea-
ton (Eds.), Stress and adversity over the life course. Trajectories and turning points (pp. 215-231). Cambridge,
Cambridge University Press.

2 McAdams D. P, Josselson R., Lieblich A. (Eds.). (2002), dp. cit.
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que se realizaban hasta ese momento y se reasignen las prioridades; que
se modifiquen las formas en que hasta ahora se asumian los roles (padre,
abuelo, hermano, amigo).

Cuando acontecen estas transiciones se pueden abrir nuevas rutas de
desarrollo, a partir de descubrir nuevos intereses o hobbies, incluso, como
se escucha decir con frecuencia, que la persona se “reinvente”.

Con todo, hay veces que el protagonista da la espalda a las oportuni-
dades que estas ocasiones proporcionan, que evita tomar conciencia de
las repercusiones que han tenido estos acontecimientos, que no quiera
reconocer que equivocé el rumbo y que renuncie a las posibilidades
de desandar el camino, para encontrar la senda que lo conducird hacia
lo que busca. Constituye una forma de vivir parcialmente, ya que vivir
implica construir y reconstruir de forma continua la historia de la propia
vida; revisar el guion a medida que suceden nuevos acontecimientos y
experiencias a fin de anticiparse a lo que uno sera, pero, por sobre todo,

al desenlace final.
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MANIFESTARE MI VOLUNTAD

Pero por mas que se diga, los lazos de la sangre son harto
débiles cuando no los refuerza el afecto; basta ver lo

que ocurre entre las gentes cada vez que hay una

herencia en litigio.

MARGUERITE YOURCENAR'

Los tiempos han cambiado y la expresion de la voluntad personal se ha
vuelto en muchos sentidos mis facil; pero en otros, complejisima. Con la
prolongacion de las expectativas de vida, quienes envejecen han de pre-
ocuparse acerca de su bienestar y calidad de vida en los largos afios que
probablemente seguiran a la jubilacién, lo que se relaciona, por ejemplo,
con la decision acerca de donde se quiere pasar los altimos dias, en qué
circunstancias uno aceptara ser internado en una casa de reposo o en
alguna otra institucién. Un segundo tema tiene que ver con los avances
en la medicina y las posibilidades asistenciales enormes que de ellas se
derivan; estos progresos han traido consigo la necesidad que el interesado
pueda decidir anticipadamente qué cuidados quiere recibir o bien quién
sera su interlocutor en caso que él no pueda hacerlo. Se trata de un asunto
que no es simple, ya que a veces entran en conflicto lo que la persona
quiere para el tiempo de vida que le queda por delante, el costo que esta
dispuesto a pagar por las atenciones que eventualmente podra recibir, lo
que desean quienes conforman su circulo familiar, en fin. En tercer lugar
se encuentra lo que toca a la realizacién del testamento y a la decisién
acerca del momento en que los bienes que se posee se traspasaran a los
herederos. Hacerlo requiere conocer la legislacion vigente y que este

1

Yourcenar M. (1985). Memorias de Adriano. Chile, Editorial Seix Barral S. A, en Edicién especial para
Cochrane Planeta, p. 296.
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documento sea redactado de modo claro y preciso; hombres que calculan
como lo hacia “Beremiz Samir”? y resuelven el reparto de una herencia
que parecia imposible, no abundan en este planeta. Asimismo, el aumento
en las tasas de divorcios y nuevos matrimonios; la igualdad de derecho de
hijos nacidos en el matrimonio y fuera de él ante la ley; la capacidad téc-
nica y metodoldgica de los laboratorios para realizar pruebas de ADN para
comprobar el parentesco bioldgico, han venido a complicar a testadores
y herederos. Por otra parte, la manifestacién de la voluntad respecto de
como se quiere ser enterrado plantea hoy complicados discernimientos,
ya que el mercado ofrece multiples alternativas: rituales; ceremonias fi-
nebres con coro o sin €l; preparacién, vestimenta y maquillaje del cadaver
antes de su cremacidn, trama esta iltima de la pelicula japonesa “Final de
partida”, dirigida porY 6jir6 Takita y que fue premiada con el Oscar a la
mejor pelicula extranjera de 2009°. No se intenta agotar esta problema-
tica ni introducirse en diversos cddigos, sino que de bosquejar algunas
consecuencias que la manifestacion de voluntad puede tener en el seno
de una familia y la forma de evitar posibles conflictos.

:Dénde quiero vivir los Gltimos afios?

Luego que los hijos se han ido de casa surge la pregunta acerca de si con-
tinuar o no viviendo en la casa que los habia albergado. Algunos optan por
cambiarse a una morada mis pequeiia; otros, por vivir cerca de sus hijos;
estan aquellos que deciden continuar donde mismo y seguir contando
con un espacio confortable para que la familia se retina, para alojar a los
hijos que se han ido a vivir a otras latitudes o acoger a los que se separan;
ademas, existe un grupo que escoge trasladarse a un sitio mas tranquilo
y reposado, tal vez el campo, la playa, en su pais o en otro.

Es cierto que la mayoria de los adultos mayores quiere continuar
viviendo en la comunidad, en el lugar en el que ha habitado; claro que
esta decisién tiene que ver con la autonomia funcional, condiciones eco-
némicas, deseos de independencia, privacidad, cercania de las personas y
lugares que gusta frecuentar. Otros factores que hay que tener en cuenta
son: estatus matrimonial (casado, viudo); salud fisica y mental; tamano de

Tahan M. (2003). El hombre que calculaba. Buenos Aires, Ediciones Pluma y Pincel.
*  TakitaY. (Director). Final de partida (2008) Japén, Regent Realising.
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la familia; calidad de los vinculos familiares; pais en el que se vive. En los
paises en vias de desarrollo los ancianos tienden a vivir con hijos adultos
y nietos en hogares multigeneracionales; en cambio en los desarrollados
en su mayoria viven solos.

Los mas afortunados podran escoger entre distintas alternativas:“hotel
o edificio de departamentos” acondicionado para satisfacer sus necesida-
des de independencia; “comunidad de retiro o condominios tutelares”
desarrollos habitacionales con departamentos o pequefas casas indepen-

3

dientes que cuentan con servicios de apoyo e instalaciones recreativas;
“comunidad de retiro de cuidado continuo” (senior suite), proporcionan
una alternativa habitacional de largo plazo planeada para proporcionar
distintas posibilidades y servicios para ancianos conforme cambien sus
necesidades®. Otros viviran solos, pero cercanos a la casa de uno de sus
hijos,lo que con frecuencia constituye una solucién favorable para todos,
siempre que los ultimos estén de acuerdo; en caso contrario, quienes
estan mas lejos podran sentir complejos sentimientos que resentiran la
relacidn fraternal. No faltan las ocasiones en que los ancianos aceptan
ser internados, ya que por sus condiciones de salud no pueden continuar
viviendo solos y requieren de cuidados especializados que sus hijos no
pueden darles. Cuando se esta frente a una situacién como esta la familia
debera tomar una importante y, a la vez, dificil decisién, como se muestra
en el siguiente fragmento de la autora Judy Kramer:

En una penosa y dificil decision, ellos, mi hermano, mi marido y yo
llegamos a la conclusién que habia llegado el tiempo para ellos de
Vivir en un entorno mas seguro. Necesitaban estar en un lugar donde
cuando se cayeran, se desmayaran o se enfermaran, tuvieran ayuda
médica cerca. Este invierno, cuando se mudaron a una casa de repo-
so, comenzamos un viaje que ya habia estado colmado de dolorosas
paradas e inesperadas negociaciones.

JuDY KRAMER, Changing places

*  Papalia D, Sterns H., Feldman R.., Camp C. (2009). El arte de envejecer. En Desarrollo del adulto y vejez
(pp- 378-379). México, McGraw Hill,

Kramer J. (2000). Changing places. A journey with my parents into their old ages. New York, Riverhead Books,
pp- 9-10.
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En estos casos la familia se enfrenta con las dificultades que la concre-
cién de esta decision conlleva cuando se vuelva un imperativo; aunque
sea consensuada previamente, provocard diversos sentimientos en los
protagonistas, como ilustra el relato autobiografico de la misma autora
que se cita a continuacioén®:

Con todos estos planes y la participacion de mis padres en el proceso
de decisién, no estaba preparada para sus reacciones en las semanas que
siguieron.“;Dénde estan todas mis cintas de video?”. Tuve ese martillo
por cincuenta afios y en verdad podria usarlo ahora. Tenia muchas
memorias para mi. [...] “;Por qué diste ese libro?”. Cada pregunta era
dolorosa de escuchar. Cada pedido era una acusacién que me hacia
sentirme culpable, enojada y triste. —*‘;Me dijiste que la guardara?”
—respondia airada. —“Pensé que sabrias” —era su respuesta. Silencio-
samente, las lineas de la batalla eran dibujadas. Ellos estaban heridos
y enojados y yo también.

JuDpY KRAMER, Changing places

Existe, por otra parte, un conjunto de situaciones que constituiran alterna-
tivas poco favorables para la dignidad del anciano, algunas de las cuales se
revisaran en lo que sigue. Al respecto, la escritora Doris Lessing (premio
Nobel de Literatura, 2007), en su obra Diario de una buena vecina, narra
el encuentro de dos mujeres: Janna, de edad media, profesionalmente
realizada, viuda y sin hijos, y Maudie, una vecina anciana que vive sola.
La autora va descubriendo las condiciones en las que puede transcurrir
la existencia de una anciana sola, sin redes de apoyo, y como a través de
este vinculo ambas alcanzan nuevas comprensiones de sus propias his-
torias. En el fragmento que se cita a continuacién se puede apreciar el
descubrimiento que realiza Janna, al darse cuenta que nunca prodigd a
su madre ciertos cuidados que ella necesitaba en su vejez’:

Con lentitud le lavé la mitad del cuerpo, con mucho jabdén y agua
caliente, [...]. Ella temblaba de debilidad. Comparaba este cuerpo

¢ Kramer J. (2000), ép. cit., p. 11.
7 Lessing D. (2001). Diario de una buena vecina. Madrid, Ediciones, B. S.A., p. 86.
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frigil con el de mi madre, a pesar de que solo habia visto brevemente
aquel cuerpo enfermo. Mi madre se habia lavado sola ~y ahora me
preguntaba a qué precio— hasta que ingresé al hospital. Cuando iba a
visitarla mi hermana Georgie, ella la bafiaba. Pero no lo hacia su hija-
nifia, yo no lo hacia. [...] Estaba helada, enferma, débil, pero yo podia
percibir el pulso de la vitalidad alli: la vida. La vida, qué fuerte es. Era
la primera vez que lo pensaba, nunca habia sentido algo semejante,
como hoy, al lavar a Maudie Fowler [...].

DORIS LESSING, Diario de una buena vecina

Diversas razones pueden llevar a un anciano a vivir en una pensién, no
acondicionada para brindarle la tranquilidad que busca o el trato que se
merece, simplemente por su condicién de adulto mayor, como ilustra
Honoré de Balzac en su novela Papd Goriof®. Escrita en 1834, su argumento
tiene plena actualidad; pensiones como la que tenia la sefiora Vauquer en
el barrio latino de Paris todavia existen. Alli llega un dia, luego de haber
dejado su fabrica de fideos, Papa Goriot, anciano de unos sesenta y nueve
anos, quien no obstante haberse sacrificado para darle todo a sus hijas,
no solo estas le responden con ingratitud y abandono, sino que los otros
huéspedes lo harin blanco de su desprecio:

¢Qué adversa casualidad habia hecho que aquel desprecio medio ren-
coroso, aquella persecucién medio compasiva, aquella falta de respeto
para la desgracia, recayeran sobre el més anciano de los huéspedes?
¢Lo habia él provocado con alguna de esas ridiculeces o rarezas que
se perdonan menos que los vicios? Estas preguntas tienen estrecha
relacién con muchas injusticias sociales. Quiza el hombre tienda
por naturaleza a hacer soportarlo todo a aquel que todo lo sufre por
verdadera humildad, por debilidad o por indiferencia. ¢INo nos gusta
a todos probar nuestras fuerzas a costa de alguien o de alguna cosa?

HONORE DE BALZAC, Papd Goriot

®  Balzac H. (trad. 1989). Papd Goriot. Santiago, Editorial Andrés Bello, pp. 22-23.
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Matusevich y Pérez llaman la atencién sobre una situacion que hay
que atender y que con acierto llaman la del abuelo “ping-pong’”, quienes,
como en el juego, van de una casa en otra. Estos autores sefialan que,
a menudo, son ancianos que no pueden valerse por si mismos y cuyos
hijos, que han formado sus propias familias, viven lejos de donde él vive.
Es posible que al comienzo los hijos decidan turnarse para ir a alojar con
su padre/madre; aunque, a la larga o a la corta, este arreglo mostrara no
ser una alternativa viable y comenzari el peregrinaje del adulto mayor,
convirtiéndose en un “huésped itinerante”. Lo anterior trae consigo la
pérdida de las comodidades del ancianoy de la familiaridad con el entorno
fisico, su intimidad, condiciones que se mantendran hasta que sus parientes
decidan ingresar al adulto mayor en una institucién, circunstancia que
puede reactivar vivencias de desamparo previas o depresiones reactivas
que precipiten un acto autodestructivo'’.

;Qué cuidados médicos quiero recibir?

El progreso cientifico y técnico ha traido consigo preguntas, decisiones
y dilemas éticos para los cuales no siempre se encuentra una respuesta
pre-confeccionada'!. Spaemann afirma que el problema surge porque
principios o normas ya existentes se han problematizado, como por ejem-
plo aquella que establece que el médico siempre tiene que hacer todo
lo que esté a su alcance para conservar y prolongar la vida humana tanto
como sea posible. Esta regla, afirma el fil6sofo, procede de una época en
la cual lo que resultaba posible para conservar la vida era muy limitado y
no entraba en conflictos con otros imperativos, como el de hacer posible
una muerte humanamente digna.

Por otra parte, si se piensa en el principio que establece que no hay
que causar dafio, de lo que se trata es de ponderar relativamente los di-
ferentes menoscabos que pueden causar en una persona diversas inter-
venciones y procedimientos, nuevos problemas que la bioética necesita
responder y que no se abordarin en este escrito. Lo que interesa destacar

Matusevich D., Pérez S. (2009). Suicidio en la vejez. Buenos Aires, Editorial Polemos.

10 fdem.

Spaemann R. (2003). Limites, acerca de la dimensién ética del actuar. Madrid, Ediciones Internacionales
Universitarias, S. A.
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es que cuando una persona se encuentra en plena capacidad para tomar
decisiones, ha de saber que es permisible ética y legalmente que se nie-
gue a ciertas intervenciones médicas, claro est4, siempre que se trate de
un rechazo informado y que no obligue al personal de salud a violentar
su conciencia. No se debe ni nadie tiene derecho a forzar a otro a vivir
si la persona “quiere morir”, prolongando artificialmente la vida contra
su voluntad'?, lo que por cierto no es lo mismo que “eutanasia”. En este
contexto es preciso distinguir entre lo que erréneamente se ha llamado
el“derecho a morir con dignidad”y cuiles son las condiciones necesarias
para asegurar el “derecho a vivir con dignidad”. Hoy, muchos son los
que desean la muerte rapida, no dolorosa, o la posibilidad de permanecer
ignorantes ante ella, ayudados por medicamentos y calmantes que embo-
tan la conciencia; ellos podrin sentirse tentados de aceptar la posibilidad
que brinda la eutanasia de acabar con la vida, en casos que desde una
perspectiva reductiva parecen intolerables o indignos de ser vividos. Lo
anterior supone olvidar que es en este momento privilegiado de la exis-
tencia cuando se presentan oportunidades de ensanchar el amor humano,
cuidando y acompafiando a quienes han formado parte del mundo de los
vinculos personales. Se excluyen las profundas repercusiones para la vida
de los que quedan, el significado que encierra el poder compartir estos
momentos de profunda intimidad, que descubren sentidos nuevos, que
crean ocasiones propicias para fortalecer los lazos familiares; para hacer vida
la solidaridad intergeneracional; para instaurar espacios de acercamiento
y sanacion psicolégica y espiritual.

Estamos convencidas de que no es posible disponer de la vida per-
sonal como a uno le plazca. Asi como uno no es duefio del origen de su
vida, tampoco lo es de su muerte. Nadie sabe el momento, el lugar, las
circunstancias en que ella ocurrira, lo cual incrementa la conciencia de
que es necesario estar siempre preparados. El hombre religioso debiese
poder encontrarse constantemente dispuesto a comparecer ante Djos.

Ante los progresos de la ciencia, se ha vuelto una practica frecuente
comunicar el deseo personal respecto de los procedimientos y tratamiento
médicos que considera aceptables en caso de que ocurran situaciones
médicas especificas. Es la comunicacién de los deseos personales antici-
padamente;es lo que se designa como “manifestacién de voluntad” (living

2 [dem.
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wills)®, en la cual se formula una directiva, un plan anticipado de los cui-
dados a los que la persona quiere someterse €n €aso que no ¢ encuentre
consciente de firmar un consentimiento informado, el que habitualmente
uno rubrica antes de someterse a una intervencién quirtirgica.

Variadas son las opciones de tratamiento médico; algunas muy sim-
ples, como establecer si uno quiere permanecer siendo atendido en casa
y no ser internado en una unidad de tratamiento intensivo, sabiendo que
sus expectativas de vida son limitadas. Otras pueden ser mas complejas
de aceptar para la familia, como aquellas que establecen que uno quiere
permanecer en el hospital o en una clinica y morir alli; que no quiere
ser sometido a respiracién mecanica, reanimacién, alimentacién artificial
o hidratacién usando una sonda; si quiere donar sus 6rganos una vez
muerto, asunto que hoy, en Chile al igual que en otros paises, se pregunta
al renovar la cédula de identidad; pero también uno puede disponer sus
6rganos para la investigacion cientifica, como ocurri6 en el “Estudio de
las Monjas” conducido por el Dr. David Snowdon'*. Esta Gltima es una
investigacién longitudinal sobre el envejecimiento y la enfermedad de
Alzheimer en la cual participaron 678 monjas cuyas edades fluctuaban
entre 75 y 103 afios y que pertenecian a la congregacion religiosa de las
Hermanas de Notre Dame. Estas religiosas no solo aceptaron participar
en el estudio y las evaluaciones disefiadas, sino que firmaron un consen-
timiento informado a través del cual donaban sus cerebros después de su
muerte con el objeto de que estos fueran estudiados.

Antes de tomar estas decisiones, que podrin plasmarse en el docu-
mento en el que se manifieste la voluntad, es importante hacerse asesorar
por el “médico de cabecera”, profesional de confianza, profundamente
humano y respetuoso de la persona y con quien posiblemente se habra
compartido anhelos, temores y deseos reconditos. En este contexto es
importante destacar que es primordial que el galeno recupere esta dimen-
sién trascendente de su labor asistencial, que reflexione acerca de lo que
puede significar para alguien que le expropien su existencia volviéndolo
“enfermo de tiempo completo”, que sea capaz de diferenciar entre pa-
cientes que siempre han sido “luchadores”y que continuaran combativos

13

Baines B. K. (2002). Ethical wills. Putting your values on paper Cambridge, MA, Da Capo Press.
4 Snowdon D. (2002). 678 monjas y un cientifico. La historia del mayor hallazgo sobre la vejez y el Alzheimer.
Espaiia, Editorial Planeta.
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ante el diagnéstico de una enfermedad terminal de aquellos que no lo
han sido o que no quieren, por variados motivos, continuar siéndolo;
que una persona puede decir que no a la recomendacién de seguir un
determinado tratamiento o intervencion.

La manifestacién de voluntad se considera un documento legal,
asi como lo es el testamento. La legislacién varia de un pais a otro; en
algunos se requiere de un abogado, y aunque asi no esté estipulado,
es recomendable que el interesado recurra a un profesional de este
ambito, quien por cierto habri de reunir caracteristicas semejantes a
las resefiadas para el médico. Es él quien le indicard las posibilidades
dentro del marco legal vigente en el pais en que vive; podria ser que
solo sean necesarios dos testigos que firmen el documento o que haya
que autorizar ante un notario. Una vez que se ha redactado el docu-
mento es preciso asegurarse que las copias sean entregadas a quienes
probablemente participarin en la situacién en que esta manifestacién de
voluntad se requiera e, idealmente, que el interesado lo haya conversa-
do y obtenido el asentimiento correspondiente; un “mandato” de esta
naturaleza, cuando se desconoce, puede provocar variadas reacciones:
incomodidad, paralizacién, temor, ansiedad y tantas otras. En Chile,
Para que una persona se obligue a otra por un acto o declaracién de
voluntad es necesario: 1) que sea legalmente capaz, 2) que consienta en
dicho acto o declaracién y su consentimiento no adolezca de vicio, 3)
que recaiga sobre un objeto licito, 4) que la causa también lo sea'>. Sj
uno no ha designado a una persona en particular para que sea su voz
en momentos en que la ha perdido, los familiares tendrin que respetar
el orden de prioridad establecido en la ley: esposo o esposa, en caso de
que el conyuge esté vivo y licido; hijos adultos de padres viudos o que
han perdido su capacidad de decidir; padres, en caso de hijos solteros,
discapacitados, sin descendencia, etc. Por cierto que uno puede cambiar
sus preferencias de tratamiento cuantas veces lo desee, siendo recomen-
dable revisarlas si la condicién de salud empeora, si cambia la situacién
de vida (por ejemplo, si la persona no puede seguir viviendo sola y
tiene que ser ingresada a una “casa de reposo” u otra institucién que
vele por el cuidado del anciano), si ha habido progresos en el drea de la
enfermedad que padece, si su situacién econémica ha cambiado, en fin.

' Cédigo Civil de la Repsiblica de Chile (2007). Santiago, Editorial Juridica, Art. 1445, incisos 1ero. y 2do.
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Cuando se expresa apropiadamente, este deseo anticipado proporciona
una informacién atil a la familia y a los prestadores de servicio y asisten-
cia médica. Trae consigo variadas ventajas'®: mantener el control personal
sobre lo que sucede cuando uno se encuentre en una situacién médica de
cuidado; de hecho, hay estudios que muestran que los adultos mayores a
quienes se los alienta a tener control sobre sus vidas son mas saludables, mas
felices y alertas que cuando no mantienen esta capacidad”. Otra razon es
aliviar la sobrecarga a los familiares, quienes no tendran que tomar decisio-
nes médicas dificiles o que causen conflictos y enemistades entre cercanos,
originados a menudo en sentimientos que se tienen hacia la persona en
cuestién (respeto, responsabilidad, pena, compasion, culpas). También es
una forma de respaldar al médico o a otros proveedores de salud para que
ofrezcan las mejores opciones ante una situacion particular (internar o dejar
en casa a alguien que sufre una crisis o descompensacién). Hay quienes
formulan estas directrices porque han tenido la experiencia de conflictos
y situaciones desagradables con seres queridos; sus padres, su conyuge, no
habian informado sus deseos y no habian conversado con sus hijos, esposo
o esposa, lo que esperaban hicieran con ¢l ante circunstancias especificas.
Estan aquellos que han sido alentados por abogados, sacerdotes, consejeros
econémicos, doctores, familiares, acerca de lo acertado de este proceder.
Pero la mas importante de todas las razones es evitar ser sometido a pro-
cedimientos que uno no querria cuando se ha vuelto mudo y silencioso.

La mayoria de las familias logra llegar a acuerdos en estos casos; discu-
tidos estos asuntos y conocidos por todos los familiares, quienes toman la
decisién por el enfermo, experimentan alivio al saber que uno no puede
sentirse responsable por lo que la persona ha elegido, aunque ello no los
exime de otras consecuencias. Lo anterior se ilustra en el siguiente texto'®:

Cuando padres ancianos y fragiles permanecen lo suficientemente alertas
para tomar sus propias decisiones, los hijos se encuentran desgarrados
entre sentimientos de respeto y responsabilidad. Respeto por su inde-
pendencia y responsabilidad por su seguridad. Para aquellos, [...] cuyos
padres ancianos estin perdiendo su claridad, saber qué hacer y cuando
tomar cartas en el asunto, experimentan de igual forma, una agonia.

16 Baines B. K. (2002), dp. cit.
17 Zuckerman R. (2003). Eldercare for dummies. New York, Wiley Publishing, Inc.
18 Kramer J. (2000), dp. cit., p. 102.
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Después de hablar con amigos, lo tinico universal que he encontrado
[-..], es dolor y el sentimiento de que nunca sabremos si hemos hecho
lo suficiente para dejar ir la responsabilidad que sentimos.

JUDY KRAMER, Changing places

Haré mi testamento

Los géneros que puede adquirir un testamento son variados. Algunos
adoptan la forma de un legado filosofico”, politico? y/o0 espiritual re-
dactado, por ejemplo, por santos de la Iglesia Catélica o fundadores de
ordenes religiosas. A menudo estas formas se escriben para que sean co-
nocidas por una diversidad de personas y tienen un caricter publico. En
otras ocasiones lo consiguen a posteriori; la persona escribié algo en vida
y alguno de sus descendientes o cercanos estima que ha de ser conocido
o difundido dado el valor de su contenido. Pueden constituirse, a través
del tiempo, en valiosos documentos historicos, material invaluable para
desentrafiar costumbres y tradiciones, asi como trayectorias de grupos y
comunidades sociales. Muchas son las novelas que tienen como argumen-
to, capitulo o desenlace un testamento; a modo de ilustracién se citan a
continuacion algunos parrafos de Don Quijote?':

Entr6 el escribano con los demis, y después de haber hecho la cabeza
del testamento y ordenado su alma don Quijote, con todas aquellas
circunstancias cristianas que se requieren, llegando a las mandas, dyjo:
—item, es mi voluntad que de ciertos dineros que Sancho Panza, a
quien en mi locura hice mi escudero, tiene, que, porque ha habido
entre ¢l y mi ciertas cuentas, y dares y tomares, quiero que no se le
haga cargo dellos, ni se le pida cuenta alguna, sino que si sobrare
alguno después de haberse pagado de lo que le debo, el restante sea
suyo, que serd bien poco, y buen provecho le haga.

MIGUEL DE CERVANTES SAAVEDRA, Don Quijote de la Mancha

¥ Guitton J. (1998). Mi testamento filosdfico. Madrid, Encuentro Ediciones, S. A.

Tucidides (430 a. de C.). El discurso fitnebre de Pericles. Extraido de http://www.primerolagente.com.ar/

img/pericles.pdf.

# De Cervantes Saavedra M. (trad. 1989). EI ingenioso hidalgo Don Quijote de la Mancha. Barcelona, Ediciones
Nauta, S.A., p. 844,
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Continuando con la obra de Miguel de Cervantes, se puede apreciar
que un testamento puede ser mis que una manifestacién de la voluntad
respecto de los bienes™:

[...]Y si como estando yo loco fui parte para darle el gobierno de la
insula, pudiera agora, estando cuerdo, darle el de un reino, se le diera,
porque la sencillez de su condicion y fidelidad de su trato lo merece.
Y volviéndose a Sancho le dijo:

—Perdéname, amigo, de la ocasién que te he dado de parecer loco
como yo, haciéndote caer en el error en que yo he caido, de que hubo
y hay caballeros andantes en el mundo.

MIGUEL DE CERVANTES SAAVEDRA, Don Quijote de la Mancha

Don Quijote pareciera no querer morir dejando asuntos, de distintas
indoles, sin resolver. R eparte primero sus bienes, luego pide perd6n a San-
cho, su compafiero de andanzas, y finalmente se refiere a su propia vida®:

[...] —Sefiores —dijo don Quijote—, vamonos poco a poco, pues ya
en los nidos de antafio no hay pijaros hogafio. Yo fui loco, y ya soy
cuerdo; fui don Quijote de la Mancha, y soy agora, como he dicho,
Alonso Quijano el Bueno. Pueda con vuesas mercedes mi arrepen-
timiento y mi verdad volverme a la estimaciéon que de mi se tenia, y
prosiga adelante el sefior escribano.

MIGUEL DE CERVANTES SAAVEDRA, Don Quijote de la Mancha

Finalmente, y terminando el testamento, don Alonso de Quijano pide
a sus albaceas algo que él mismo no podré realizar. Con esta cita y las
precedentes se espera que el lector haya comprendido a cabalidad la idea
de que un testamento puede ser mucho mis que la simple manifestacion
de la manera en que se quiere que se repartan los bienes*:

2 fbidem.
3 fhidem.
2% fhidem.
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Item, suplico a los dichos sefiores mis albaceas que si la buena suerte
les trajere a conocer al autor que dicen que compuso una historia
que anda por ahi con el titulo de Segunda parte de las hazafias de don
Quijote de la Mancha, de mi parte le pidan, cuan encarecidamente se
pueda, perdone la ocasién que sin yo pensarlo le di de haber escrito
tantos y tan grandes disparates como en ella escribe, porque parto
desta vida con escriipulo de haberle dado motivo para escribirlos.
Cerrd con esto el testamento, y, tomandole un desmayo, se tendi6 de
largo a largo en la cama.

MIGUEL DE CERVANTES SAAVEDRA, Don Quijote de la Mancha

Un testamento es un acto personalisimo y de una sola persona, que tiene
implicaciones juridicas, existiendo leyes especificas que lo regulan. Una
persona que tiene herederos vivos vinculados por lazos de parentesco, en
Chile, y de seguro en otros paises, no puede disponer a su arbitrio del modo
como repartird sus bienes. Puede beneficiar en parte a algin heredero,
a través de la llamada “cuarta de mejora”®, pero no puede desheredarlo
por el simple hecho de que se hayan producido serias desavenencias o
contlictos familiares. Han de mediar causas legales establecidas en las leyes
de Derecho Sucesorio® (por ejemplo, no socorrer al testador en estado
de demencia pudiendo hacerlo; por haberse valido de la fuerza o dolo
para impedirle testar).

La voluntad testamentaria puede ser expresada por escrito o verbal-
mente; sin embargo, esta tltima es la que puede causar mayores dificultades
de reconocimiento, aceptacién entre los herederos o parientes politicos
del testador. De alli la recomendacién de que se realice por escrito, ojala
bastante antes de que la muerte esté muy proxima y cumpliendo las exi-
gencias que la ley establece (presencia de testigos y certificacién notarial);
es una forma de prevenir conflictos familiares, de los cuales muchos de
los lectores habrin tenido conocimiento; de impedir que nazca la figura
de “herencia yacente” y que se constituye automaticamente, cuando
varios herederos no estan de acuerdo en la aceptacion, participacién y
adjudicacién de la misma.

*  Cédigo Civil de la Repiiblica de Chile (2007), ép. cir. Art. N° 1167.
® Idem, Art. N° 1208,
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La postrera determinacién puede realizarse con anterioridad a que
ocurra la muerte del testador. Sucede con abuelos, padres, tios, hermanos,
que en vida ceden a sus nietos, hijos, sobrinos, buena parte de los bienes
que poseen. Mis alla de consideraciones tributarias, las personas, en este
acto, a menudo estin expresando la confianza que tienen en la lealtad de
sus herederos; estin convencidos que ellos no los abandonaran y velarin
en momentos de fragilidad. Sin embargo, dada la codicia y avaricia, es
aconsejable disponer racionalmente a fin de evitar que por causa de estas
miserias humanas uno quede en la indigencia material y/o psicologica; que
otros, sean estos familiares o cuidadores,impidan que la persona disponga
de su pensidn, ahorro y propiedades, sin tener el beneplicito de quien es
su legitimo propietario. Con todo, hay veces que inesperados regalos de
posesiones valiosas y consultas a abogados pueden ser mensajes indirectos
de su intenci6n suicida en personas ancianas, que estan deprimidas, se
sienten solas, desvalidas o saben que padecen una enfermedad terminal
que mantienen en secreto”’.

Otros, que desconfian de la solidaridad intergeneracional, se aseguran
que sus herederos no los abandonen en la enfermedad y en la agonia;
establecen, entonces, que sus bienes se repartan después de su muerte.
Entre este Gltimo grupo pueden estar personas que se dan cuenta de que
han sido egoistas, hostiles y distantes y temen a las consecuencias que de
estas actitudes se puedan derivar; emplean la promesa de que su pariente
o conocido recibira una parte de su herencia para asegurarse que no lo
abandonara. También se puede mencionar a aquellos que han aprendido
a conocer y saben qué esperar de los beneficiarios de sus bienes.

Un testamento puede ser revocado cuantas veces el testador estime
necesario y este se encuentre en pleno uso de sus facultades; pero en la
eventualidad que redacte uno nuevo, ha de quedar estipulado que el an-
terior se ha anulado, quedando aquel sin efecto®. Es recomendable que
los herederos conozcan dénde esta guardado el escrito (oficina notarial,
caja de seguridad bancaria o de la casa, cajén del escritorio, etc.), todo

lo cual haré que las cosas se faciliten y no suceda lo que le ocurre a la
“viuda de Montiel”*":

2 Matusevich D., Pérez S. (2009). Suicidio en la vejez. Buenos Aires, Editorial Polemos.

3 Cédigo Civil de la Repiblica de Chile. ép. cit. Art. N° 1211y siguientes.

»  Garcia Mirquez G. (1968). La viuda de Monticl. En Los funerales de la Mamd Grande. Buenos Aires, Edi-
torial Sudamericana, pp. 78-79.

134



Entre los innumerables secretos que José Montiel se habia llevado a
la tumba, se fue enredada la combinacién de la caja fuerte. El alcalde
se ocup6 del problema. Hizo poner la caja en el patio, apoyada al
paredén, y dos agentes de policia dispararon sus fusiles contra la ce-
rradura. Durante toda una mafiana la viuda oy desde el dormitorio
las descargas cerradas y sucesivas ordenadas a gritos por el alcalde.
“Esto era lo ltimo que faltaba —pensé—. Cinco afios rogando a Dios
que se acaben los tiros, y ahora tengo que agradecer que disparen
dentro de mi casa”.

GABRIEL GARCIA MARQUEZ, La viuda de Montiel

Dependiendo de su contenido, el testamento puede llegar a ser mas que
una manifestacién de voluntad del destino de los bienes luego que la per-
sona haya fallecido. Justamente, puede ser una especie de biografia, si en
€l se incluyen resefas a hechos de su vida; genealogia familiar, si contiene
referencias a padres, antepasados, matrimonios, hijos, nietos, bisnietos;
cronicas de viaje, realizadas a propésito de aludir a objetos comprados en
distintos confines de la tierra; declaraciones de caricter espiritual, cuando
el testador dispone de parte de sus bienes para que se oficien misas por su
alma o para que vayan a alguna institucién de caricter religioso, aunque
de acuerdo con lo que la ley chilena establece, no puede beneficiarse
por testamento otorgado durante la tltima enfermedad al eclesiastico
que haya sido su confesor en los dos Gltimos afios anteriores a su redac-
cién, ni su orden, convento o cofradia a que pertenezca, ni sus deudos
o consanguineos o afinidad hasta el tercer grado®; encargos dirigidos a
familiares o conocidos para que cuiden de aquellos que requieren una
proteccién especial (hijo o nieto discapacitado), para que se preocupen por
el mantenimiento de la sepultura; testimonios de gratitud hacia aquellos
que les brindaron auxilio, ayuda o servicios; retrato psicoldgico, ya que a
través de su contenido es posible conocer motivos, amores, ideales, culpas,
rencores, animosidades, resentimientos.

La experiencia psicoldgica indica la conveniencia de que los testa-
mentos sean considerados como un servicio a la vida de aquellos que
sobrevivirin al testador. Es un modo de preocuparse, de no sobrecargar

% Céddigo Civil de la Repiiblica de Chile, op. cit. Art. N° 965.
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y aliviar a aquellos que han sido importantes para uno. Representan una
formulacién de los valores a los que uno ha adherido, ya que el conteni-
do expresa lo que en verdad es valioso, el ser del hombre que lo redacta;
como dice el poeta portorriquefio José Maria Fernindez en su poema
“Testamento para dejar unos versos a un hijo”, que una de las autoras
encontrd entre sus papeles acumulados a través de los afios, pero cuya cita
exacta ha perdido y a la que recurrié también en un libro anterior’':“Hijo,
cuando yo muera ya sabes que te dejo a un hombre en testamento”. Son,
asimismo, un ejercicio de la virtud de la justicia, por cuanto se deja, hasta
donde la ley lo permite, lo que uno cree que a cada cual le corresponde.
Se trasciende, ademas, en el tiempo, ya que lo que ha sido de uno queda
en otros. Pero por sobre todo, son una forma de amar y cuidar a quienes
se ha querido, evitando que, por no disponer adecuada y justamente, los
beneficiarios de la herencia se enfrenten a pugnas y litigios que pueden
alejar y enemistar, entre otros, a hermanos, pudiendo transformar el ca-
rifio fraternal en odios encarnizados, como ocurre, lamentablemente, en
muchas familias.

Suceden casos, en los que, conocida alguna modificaci6n al testamento,
los familiares intenten imputarlo. Puede ser una situacién muy dolorosa
para quien, en plena lucidez de conciencia, realiza estos cambios; a menudo
los motivos que animan a los que asi proceden son intereses mezquinos
y egoistas. En otras ocasiones los herederos ejercen su legitimo derecho
de defenderse de personas inescrupulosas, sean estas familiares o no, que
intentan beneficiarse de algo que no les corresponde, simulando un afecto
y una preocupacién por un anciano o enfermo que se encuentran lejos
de sentir. La mejor manera de combatir estas situaciones es cultivando las
buenas relaciones familiares a lo largo de la vida y no dejar espacio para
que se inmiscuyan los extrafios, lo que acontece cuando quienes han de
preocuparse han abandonado su responsabilidad.

Confianza irrevocable
Antiguamente se acostumbraba que en el testamento se indicara cémo

queria ser enterrado (ceremonial, lugar, forma, vestimenta, etc.); no obs-

31 Zegers B. (2005a). Cruzando el mediodia. Nuevos desafios, peligros y oportunidades que se presentan a partir de

los cuarenta afios. Santiago, Editorial Norma.
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tante, esta practica ha ido cayendo en desuso, dado que es frecuente que
la “solemne” lectura del testamento ocurra después de los funerales. Se
desprende que es aconsejable que estas disposiciones sean conversadas con
los familiares con bastante anticipacién, antes de que ocurra la muerte o
se pierda la lucidez de conciencia. Es la persona quien ha de informar a
sus descendientes o ascendientes sus deseos y la encargada de realizar los
arreglos necesarios (comprar una sepultura, por ejemplo). El temor a la
muerte propia y las resistencias que frente a ella surgen, dan cuenta de por
qué muchos, de manera deliberada o no consciente, posponen estas cruciales
decisiones o bien dejan el asunto para que sean otros los que se preocupen.
Algo de lo dicho se ilustra en el texto que a continuacién se puede leer’:

Nuestros padres no habian muerto. [...]. Pero la precaucion, los ban-
queros y los abogados nos condujeron a este lugar. Entre la nueva
terminologia que habiamos aprendido fue la frase “confianza irrevo-
cable”. Habiamos sido aconsejados de poner de lado algo de la plata
de nuestros padres por adelantado, para cubrir los gastos del funeral.
[...] Le explicamos (al director de la funeraria quien) se enredd en
las minucias de la muerte: rituales religiosos prescritos, transporte,
refrigeracidn, preparacién de los restos, seleccion del atatd, arreglos
en el cementerio, monumentos.

JUDY KRAMER, Changing places

En este contexto, conviene sefalar que en las familias se asignan roles de
manera directa o indirecta; algunos asumen el de “enterrador”, otros son
los que contintian actuando como nifios: “td te encargas, yo no tengo
experiencia en estos asuntos’’; estan los que se preocupan para que se
cumplan los deseos que a propdsito de la muerte ha dispuesto en vida el
que muere. A la mente de una de las autoras viene el siguiente recuerdo
de una persona que habia pedido a sus hijos que pusieran en su atatid el
contenido de una pequeiia arquilla. Todos desconocian qué era lo que
se encontraba dentro de ese cofre; una honda emocién invadié a los
presentes al darse cuenta que habian saquitos de tierra provenientes de

2 Kramer J. (2000), dp. cit., pp. 17-18.
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todas las casas que ella habia habitado y mechones del primer corte de
pelo de cada uno de sus hijos; valiosos recuerdos que testimoniaban los
grandes hitos de su vida. Si cada uno reconoce el rol que se le ha asignado
y lo asume, no hay problemas; pero estos surgen cuando alguien decide
que ya no quiere ser el destinatario de estos encargos. Se desprende de
lo dicho la conveniencia de manifestar la voluntad incluso frente a estos
hechos; contribuye a dar paz no solo al que morira sino que, también, a
los que lo sobreviviran.

Antes de terminar, queda por responder una tltima pregunta. ; Cuando
es el mejor momento? La respuesta mas simple parece ser ahora, antes
de que se vuelva en un asunto urgente (por ejemplo, cuando se ha sido
diagnosticado de una enfermedad progresiva e irreversible o del comienzo
de una demencia); no hay que esperar a que la memoria decline con el
paso de los afios.
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CELEBRARE LOS 80, TAL VEZ MAS

=Y ti, Bedar —dijo volviéndose hacia Denys—, ;qué piensas?
¢Llevards tan alto tu aeroplano que verds a Dios?

—De verdad no lo sé —dijo Denys.

—Entonces —dijo Ndwetti—, no sé por qué vosotros dos voldis.

ISAK DINESEN!

Una de las consecuencias del envejecimiento de la poblacién y del au-
mento en las expectativas de vida es el hecho de que cada vez hay mis
personas que llegan a los ochenta o mas afos, fendmeno que se conoce
como “envejecimiento del envejecimiento”. Basta observar las curvas de
distribucién etaria para ver que es la poblacién anciana en si misma la
que esta envejeciendo y que es el grupo de personas de 80 y mas afios
el que mas ha crecido proporcionalmente?’. No es necesario conocer
las estadisticas para constatar esta realidad; el hombre comiin y corriente
cuando camina por las calles se cruza, cada vez con mayor frecuencia,
con transedntes de edades avanzadas, sean estos matrimonios afiosos o
solitarios ancianos que se desplazan con paso cansino por la ciudad. La
resultante del paso de los afios en quienes viven este transcurrir no solo
es innegable sino, ademas, posiblemente, el senescente mayor tendra que
enfrentarse en su vida cotidiana con la experiencia de que ya no le es tan
facil compensar las pérdidas o adoptar medidas remediales satisfactorias
frente a sutiles o grandes dificultades. Coémo el anciano octogenario, no-
nagenario o centenario resuelva o se resista a esta cara del envejecimiento

' Dinesen 1. (1994). Memorias de A:ﬁim. Buenos Aires, Alfaguara, p. 259.

* Ministerio de Desarrollo Social. Gobierno de Chile. Encuesta Casen 2011. Extraido de http://www.
observatorio.ministeriodesarrollosocial.gob.cl » Encuesta CASEN

United Nations Population Fund (UNFPA) y London Help Age International. (2012) Ageing in the twenty-
first century: A celebration and a challenge. New York, London.
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tiene que ver, indudablemente, con su estado de salud; pero también con
su caricter, su personalidad previa y cdmo esta se ha ido modificando o
rigidizando con el paso del tiempo. Para la sociedad y los paises implica
innumerables y complejos retos, los cuales se asocian con la capacidad de
proporcionar una adecuada proteccion y seguridad social a la poblacion
que envejece, con los sistemas de apoyos formales e informales que se
encargan de brindar los diversos cuidados que se requieren a medida que
aumentan los niveles de vulnerabilidad, fragilidad y dependencia.

Hasta ahora los temas que se han abordado en este libro han tenido
en cuenta el paradigma de la actividad, que considera que para envejecer
bien hay que mantenerse activo, postura que comenz6 a difundirse y a
popularizarse en la década de los 60’. Sin embargo, en esos mismos afios,
Cumming y Henry postularon la llamada “teoria de la desvinculacién™*
la cual se sitda en las antipodas de la teoria de la actividad. En efecto, la
teoria de la desvinculacion postulaba que existia una tendencia natural e
intrinseca a retirarse, a desvincularse social y psicologicamente al llegar
la hora de la vejez, lo que iba a la par con las actitudes de distintas socie-
dades de dejar de lado a los ancianos. Los autores consideraban que esta
tendencia era inevitable, funcional y preparatoria para la muerte vy, por lo
mismo, no solo no causaba dolor e insatisfaccién en el senescente mayor
y en la sociedad, sino que hacia posible que estos tltimos afios se vivieran
con aceptacidn, paz y armonia®. Al poco andar, reformularian esta teoria
y relacionarian la desvinculacién a caracteristicas de personalidad del
anciano y comenzaria a sefialarse que no se trataba de una disminucién
cuantitativa de la actividad sino que de un cambio cualitativo®.

No es del caso revisar aqui las causas por las que la teoria de la des-
vinculacién cayd en descrédito, pero si parece pertinente recuperar lo
que de cierto hay en ella o, mas bien, diferenciar entre el retiro obligado
de aquel que es elegido y comprometido. Es incuestionable que la acti-
vidad contribuye al envejecimiento saludable, pero también lo es que hay
cambios y transformaciones que se van produciendo con el curso de los
afios que se expresan en el modo en que el sujeto en estado avanzado de
envejecimiento estd en el mundo, lo que le interesa e inquieta. Llegara

Cuming E., Henry W. E. (1961). Growing old, the process of disengagement. New York, Basic Books Inc.
5 fdem.
¢ Lehr U. (1980). Psicologia de la senectud. Barcelona, Editorial Herder.
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el momento en que inevitablemente la persona se dari cuenta que se ha
vuelto en un verdadero anciano y, en este acontecer, algunos se verin
llamados a renunciar a sus actividades y buscaran el reposo, el retiro, lo que
se vincula a la personalidad previa, pero, asimismo, a su situacién actual
de vida entre otros factores. Un testimonio elocuente de lo antedicho se
encuentra en la reciente abdicacién de Benedicto XVI a su pontificado.

Este capitulo se encuentra dirigido al llamado grupo de ancianos-
viejos o a quienes estin encargados de acompafiarlos y/o cuidarlos. En
€l se revisard primero la importancia del caricter para hacer frente a los
desafios que se plantean en la llamada 4* edad, asunto que, como se vera,
se vincula a la dimensién psicolégica. Desde esta perspectiva se aludira
a cambios caracterolégicos que ocurren por la situacién vivencial en la
que se encuentra el anciano, sea porque se asocian a respuestas reactivas,
las que correctamente interpretadas por quienes se encuentran junto al
senescente podran atenuarse, sea porque son acentuaciones de rasgos de
personalidad previa que se producen por idénticas circunstancias, pero
que son mas dificiles de modificar o cambiar.

El caricter, ademis, tiene una impronta moral, faceta que se relacio-
na con los deberes a los que estd llamado el adulto mayor envejecido
y a los que no habri de claudicar mientras tenga alguna posibilidad de
empenarse por intentar ser mejor frente a si mismo y ante los demis. A
propdsito de este tema, nos referiremos al legado y a algunos casos en que
el reconocimiento a la trayectoria de vida acontece, lo que puede ser una
ocasién de inmenso jabilo, aunque, en otras, una circunstancia que lleva
al homenajeado a profundas confrontaciones, reflexiones y cavilaciones.

Finalmente se abordara el surgimiento de una nueva tarea del desa-
rrollo: la “gerotrascendencia” que la investigacién ha debido formular
teniendo en cuenta la prolongacién de la vida humana. Se mostrara que
se trata de un asunto que se imbrica con la naturaleza inherentemente
espiritual del ser humano; se destacara la importancia que tiene para el
futuro de la sociedad el que se recupere el rol de “sabios de la tribu” o
de mentores espirituales de las generaciones venideras.

7 Tornstam L. (2005). Gerotrascendence. A development theory of positive aging. New York, Springer Publishing
Company, Inc.
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Todo depende del caricter de los hombres

Existe un conocido adagio que dice que uno envejece como ha vivido.
Esta méaxima, en apariencia simple, recoge una gran sabiduria y una recon-
dita complejidad. Remite al caricter de los hombres. La palabra caracter
indica la sefial o marca que se imprime, pinta o esculpe en algo, y en el
caso de una persona se refiere al conjunto de caracteristicas, cualidades,
rasgos, modos de ser u obrar, que la distinguen de otras (amable, solicita,
tierna o mal humorada, hostil, iracunda). También se emplea para referirse
a la fuerza, firmeza y energia de alguien. Se usa cuando se dice “fulano
de tal es un hombre de caricter”, este significado implica la dimension
moral que encierra el término.

El caracter constituye una suerte de resumen de lo que se ha apren-
dido a partir de las experiencias vividas y cuyos cimientos se encuentran
en el temperamento. Estos rasgos o cualidades distintivas de cada quien
tienden a permanecer a lo largo de la vida, luego de finalizar el periodo
adolescente® y conforman el sello de la identidad personal. Si bien una
vez que se ha conformado es estable, requiere apertura y flexibilidad para
asegurar su modulacién y enriquecimiento a lo largo de la vida. Se verd a
continuacién como el caricter influye en la adaptacidn al envejecimiento;
la lectura que es posible hacer de algunos de los rasgos observables en
algunos ancianos bien ancianos, la que se hari desde la postura de una
persona de edad avanzada que todavia mantiene cierto grado de auto-
nomia e independencia y, tangencialmente, se aludira a manifestaciones
que son los preimbulos o albores de un deterioro mental o una respuesta
a los signos de un deterioro fisico cada vez mas limitante.

La visita de Sdcrates a Céfalos al comenzar el libro I de La Repiiblica
de Platén, versa sobre este dificil arte de saber envejecer. Socrates le
pregunta a su anciano amigo si el camino de la vejez es “aspero y dificil
o facil y expedito™’. Céfalos comenta que muchos ancianos se lamentan,
echan de menos, recuerdan con nostalgia la juventud y se duelen de
los ultrajes que reciben por su condicidon de viejos. No coincidiendo
con ellos, afirma: “Y a mi me parece, Sdcrates, que estos inculpan a lo
que no es culpable”'’, ya que si la vejez fuese la causa, todos estarian

8 Blos P. (1993). Los comienzos de la adolescencia. Buenos Aires, Amorrortu editores.

®  Platén. (trad. 1993). La Repriblica. Barcelona, Galiano Ediciones Atalaya, S.A., 328, e.
9 fdem, 329, b.
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sufriendo las mismas tribulaciones. Las causas de las venturas y desven-
turas de este periodo no se encuentran en la vejez sino en el “caricter
de los hombres”", entendido en su sentido psicolégico (tener mejor
o peor caracter) y del mismo modo, y parece mas importante, en su
sentido ético.

En su sentido psicologico, el caricter del anciano, si bien es la resultante
de la herencia, la biografia e historia de vida individual, puede conside-
rarse desde la forma en que se viven estos tltimos afios de la existencia,
ya que los hay quienes advirtiendo los cambios que se han producido
en sus gustos, motivos, inquietudes, preocupaciones, los aceptan de buen
grado e incluso los disfrutan; mientras otros, por el contrario, no podrin
hacerlo o se resistiran a aceptarlos. Cualquiera sea el caso, se aprecia en
el estilo en que el senescente envejecido conduce su vida, en el como se
relaciona con las personas significativas y, asimismo, en los aportes que
realiza u omite hacer en el medio social en el que se desenvuelve o se
encuentra inserto, sea este amplio o restringido.

Un buen punto de partida para este anélisis son las referencias que
remiten a las necesidades de afirmacién de si mismo por cuanto estas se
veran particularmente desafiadas. Queda pendiente un segundo tépico,
tal es el de los motivos y tendencias trascendentes. Este se abordari en un
punto separado, cuando se vea la ya aludida tarea, especifica a la 4* edad,
denominada “gerotrascendencia”'?.

Todos hemos visto a algtin nifio de alrededor de dos afios y medio
expresar su afan de posesion de cosas y personas (jel auto es mio!, jla
mama es mial); estas frases, dichas con gran compromiso emocional, son
la manifestacién de que el infante ha tomado conciencia de que es alguien
que tiene un yo que es distinto al de otros. A través de estas declaraciones
busca consolidar los limites de una individualidad que est4 descubriendo.
En la ancianidad es posible encontrar aserciones que se encaminan a fines
similares, esto es, la afirmacién de si mismo; sin embargo la diferencia
estriba en que ahora el origen de estos impulsos se halla en la vivencia
de un yo que se debilita, un mundo personal que se angosta y estrecha.
Cuando el senescente ya mayor no encuentra formas mas adaptativas
de compensar su situacion vivencial, cuando no es capaz de trascender

U bidem.
2 Tornstam L. (2005), dp. cit.
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las limitaciones que surgen de estas circunstancias, sea por la rigidez de
su caricter previo sea porque no le es posible continuar luchando para
ocultar o contrarrestar un proceso de deterioro mental, entonces suele
acontecer que los afanes de afirmacién de si mismo se intensifiquen, lo
que acarreard mayores o menores dificultades interpersonales segtin la
cuantia de estas expresiones.

En los afios tardios de la vida no es raro que rasgos como la codicia,
la avidez, la rapacidad, la tacafieria y avaricia aparezcan. Las tendencias
a acumular bienes necesarios o innecesarios, a aferrarse a los objetos,
a no querer cambiar el entorno que lo rodea, expresan una profunda
necesidad de asegurarse. No tiene que ver con hechos objetivos; tam-
poco con los medios, recursos o riquezas que se posea, sl necesita 0 no
luchar por la sobrevivencia, sino que se vinculan a una vivencia interna,
subjetiva. Con todo, pueden causar multiples conflictos relacionales, en
parte porque todos ellos estin vinculados con el egoismo'’. En ocasiones
seran acentuaciones caracterologicas antecedentes; en otras, podran surgir
como consecuencia de la situacién existencial en la que se encuentra
un anciano que vive solo porque no acepta dejar el hogar en el que ha
transcurrido su vida y/o porque tal vez han comenzado a evidenciarse
ciertos signos de deterioro mental. A continuacion se presenta una escena
de las muchas que podrian relatarse a proposito de la visita que realiza un
hijo/hija a su padre o madre afioso; en este caso, Desmond (el hijo) se
acogid a una jubilacion anticipada debido a su sordera y es quien visita a
su padre préximo a transformarse en un nonagenario. A través de ella se
quiere ilustrar una de las formas en que los rasgos antes citados pueden
manifestarse: la tendencia a acumular comida'*:

Abri la nevera y la encontré llena de pedazos de comida, cocinada
y sin cocinar, envueltos en papel encerado y de aluminio, los mas
insalubres de los cuales tiré al cubo de la basura que habia fuera de
la puerta trasera. Me embargd un horrible sentimiento de desespe-
racién e impotencia. Es obvio que papa no puede seguir viviendo
asi indefinidamente, que tarde o temprano va a morir abrasado o

13 Zegers B. (1993). Evolucién de la vida afectiva. En P. P. Marin (Ed.), Tiempo Nuevo para el Adulto Mayor
(pp- 117-131). Santiago, Programa para el Adulto Mayor, Vicerrectoria Académica, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile.

' Lodge D. (2010). La vida en sordina. Barcelona, Editorial Anagrama, S.A., p. 65.
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envenenado. Pero nunca abandonari su casa de buen grado; vy, en
todo caso, ;adonde iria?

DAVID LODGE, La vida en sordina

Es cierto que la constatacién de la realidad en la que viven muchos adultos
mayores puede generar vivencias de desesperacién e impotencia en sus
tamiliares cercanos, como le ocurre a Desmond; empero, puede ayudar a
ponerse en el papel del senescente, si se entienden sus conductas y com-
portamientos como expresiones defensivas con las que busca atenuar sus
sentimientos de debilidad y desvalimiento, la necesidad de comunicar
que todavia es capaz de bastarse a si mismo o bien de decir: jmi mente
no funciona tan bien como aparento!

Pero también sucede que lo que se observa resulta ser justamente
lo contrario, es decir: el despilfarro, la falta de control en los gastos, no
obstante la desmejorada situacién econdmica objetiva en la que pueda
encontrarse el anciano y que requiere que los hijos, sobrinos u otros pa-
rientes se hagan cargo de su manutencién. En estos casos posiblemente
los dimes y diretes seran frecuentes, las odiosas manipulaciones dificiles
de sobrellevar se volverin en las armas empleadas por el anciano para
asegurarse de que se le colmaran todos sus deseos. Es lo que relata el
escritor Paul Auster en su libro Diario de invierno®:

El arreglo econdmico causaba ciertas fricciones de vez en cuando,
porque a tu madre le resultaba dificil no despilfarrar su asignacion, y
aunque le aumentaste varias veces la cantidad, seguia gastando mas de
la cuenta, lo que te colocaba en la incémoda situacién de tener que
reprenderla de cuando en cuando, y una vez, en que probablemente
fuiste un poco mas dura con ella, perdi6 el control y se eché a llorar
por teléfono, diciendo que era una anciana initil y que quiza deberia
suicidarse para dejar de ser una carga.

PAUL AUSTER, Diario de invierno
15

Auster P. (2012). Diario de invierno. Barcelona, Editorial Anagrama, S.A., p. 159.
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También los adultos mayores pueden buscar autoafirmarse a través
de rasgos tercos y obstinados y habrin de comprenderse como conductas
reactivas'® si ellas surgen como una manifestacién nueva y hasta ahora
no apreciada en la forma de ser. En efecto, muchos ancianos, al no sen-
tirse tomados en cuenta, al perder sus bienes mas preciados (materiales o
psicologicos) o sus privilegios, trataran de defender emocionalmente sus
intereses y deseos, llegando incluso a hacerlo con obstinacién. En otras
ocasiones, lo que busca es reclamar lo que en justicia le corresponde,
como ocurre con el personaje de la novela de Gabriel Garcia Marquez:
El coronel no tiene quién le escriba'’. Recordara el lector como este septua-
genario durante quince aflos se encaminaba a la oficina de correo con la
esperanza de recibir la justa pension que se merecia como veterano de
guerra; en este caso su obstinacién le permitira no claudicar, aunque no
por eso obtendra su merecida recompensa.

Otras manifestaciones mas odiosas de expresar la testarudez y terque-
dad se pueden reconocer en las tendencias de ancianos que parecen ha-
berse acostumbrado a contradecir, a criticarlo todo,a oponerse a cualquier
sugerencia que se les dé y a discutir hasta las mas nimias propuestas, como
acontece en la pelicula “Las ballenas de agosto”'®, del director Lindsay
Anderson, protagonizada por dos actrices ya ancianas: Betty Davis (Libby),
quien encarna a una mujer ciega, y su hermana, Sarah, personificada por
Lillian Gish. Mientras Libby es autoritaria, exigente, terca, fria y distante,
Sarah despliega su calidez, amabilidad, dulzura, sensibilidad, afan protec-
tor, rasgos todos que sirven de antidoto frente al caricter imposible de
su hermana. El cambio en Libby, al finalizar el film, se produce, en parte,
porque Sarah, a pesar de todo, persiste en sus esfuerzos por continuar
cuidindola abnegadamente, ilustrando de paso que las protestas y criticas,
en la medida que son conductas reactivas, varian segin la respuesta del
ambiente. Se atentian las agresiones si quienes rodean al senescente ya
mayor se muestran tolerantes y dispuestos a la escucha silenciosa; suele
suceder lo contrario cuando abundan las recriminaciones y censuras. La
situacién ambiental creada por estas expresiones puede complicarse si dos
ancianos viven juntos y ninguno se encuentra en disposicion de escuchar

16 Zegers B. (1993), dp. cit.
7 Garcia Marquez G. (1999). El coronel no tiene quién le escriba. Madrid, Espasa Calpe, S.A.
' Anderson L. (Director) (1987). Las ballenas de agosto. Nelson Entertainment.
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al otro, ya que se intensificari el sentimiento de enemistad. Es el caso de
matrimonios mal avenidos, hermanos o amigos ancianos que viven juntos.

De lo que se trata es de poder crear nuevas formas de relacién, buscar
actividades que proporcionen vivencias satisfactorias y de reconocimien-
to, pero, mas importante atn, es que ellas ayuden a que la persona afiosa
pueda encontrarle sentido a la existencia.

Cuando la fragilidad aumenta, y con ello la dependencia en mayor o
menor grado se hace evidente, el anciano experimenta en su vida diaria
una pérdida del sentimiento de confianza en la autonomia y el poder
que hasta ahora habia tenido'®. En estas circunstancias no es infrecuente
que aumenten los sentimientos de vergiienza que surgen al verse in-
capaz ante los demas y aceptar que requiere de asistencia para realizar
labores domésticas cotidianas (calentarse un plato de comida, hacerse
la cama, bafiarse, lavarse su ropa), para manejar sus cuentas, entre otros
muchos afanes. La vergiienza puede ir acompaniada de dudas respecto
de las capacidades para arreglarse en la vida diaria (;lo hago o no lo
hago?, ;lo intento o me abstengo?, ;me expongo o evito el dolor que
me causa darme cuenta que no puedo o que me cuesta mucho?, spido
ayuda o me quedo callado?); sin embargo, estas vacilaciones que llevan
a muchos a restringir el campo de accién a menudo solo contribuyen a
estimular la espiral regresiva que aumenta la dependencia. En otras oca-
siones estas manifestaciones no seran consecuencia de la vulnerabilidad
real del senescente envejecido, sino que acentuaciones caracterologicas
de personalidades pasivas y dependientes.

Las tendencias autoafirmativas que se estan comentando pueden in-
tensificarse cuando el mundo personal del adulto mayor se ve de pronto
invadido. Ocurre cuando repentinamente entran en escena doctores,
abogados, los propios hijos, nietos, vecinos, todos quienes le dicen qué
es lo que debe, puede o no hacer. Frente a este estado de cosas es posi-
ble que el anciano, aun reconociendo que ellos pueden tener la razén,
2021 Habra menos resistencias y oposiciones si, por ejemplo, los
hijos de una persona mayor no se adelantan a proponerle cémo solucio-

se rebele

nar cualquiera sea la situacidn, si son capaces de esperar a que su padre

¥ Erikson E. (2000). El ciclo vital completado. Barcelona, Paidés.

Blazer D. (1984). Sindrome depresivo en geriatria. Barcelona, Ediciones Doyma.

2 Zegers B. (2012). Hijos adultos mayores al cuidado de sus padres. Un fendémeno reciente. Revista Médica
Clinica Las Condes, 23(1), pp. 77-83.
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o madre les propongan algunas alternativas que le ayuden a conservar,
hasta donde sea posible su independencia. Es dificil, por ejemplo, para
un adulto que se encuentra en plena posesion de sus capacidades visua-
les, auditivas y psicomotoras, para quien renovar su carnet de conducir
es solo un trimite més, ponerse en el lugar de un octogenario al que se
le dice: —jsefior! Ud. ya no puede conducir. Esta pérdida de autonomia
obviamente puede tener soluciones relativamente sencillas, algunas mas
costosas que otras, taxis, chofer, etc. Empero, lo que parece desde afuera
una solucién concreta a un problema también concreto para el senescente
puede convertirse en un verdadero duelo, dado el significado que estaba
condensado y simbolizado en el carnet de manejar.

Distinto es el caso de a quienes por caracteristicas de personalidad
previa les resulta mas dificil o imposible aceptar el paso de los afos en
si mismos porque ven amenazada su autoimagen y se sienten heridos
en sus sentimientos de importancia. Ocurre con aquellos que se quejan
constantemente de no ser atendidos lo suficiente, temen ser abandona-
dos, aunque estos temores no tengan un sustento objetivo y expresen
fantasias que no se atreven a confesar; aquellos excesivamente ordenados
y controladores; quienes lo dramatizan todo;los desconfiados, suspicaces
y querellantes y que entran en discusiones ante las mas nimias situacio-
nes o aquellos orgullosos y arrogantes. Estas Gltimas personas pueden
experimentar intensas angustias, vivencias de culpabilidad o envidias
frente a quienes son competentes, porque se dan cuenta que el sentido
de iniciativa y proposito que los caracterizaba —cuando se encontraban
laboralmente activos— han disminuido, se han entorpecido o simplemen-
te han desaparecido; en esa época sabian cuiles eran las areas en las que
podian expresar sus capacidades creativas y su originalidad mas propia,
dénde podian desplegar sus tendencias competitivas®. Estas personas
sufren y hacen sufrir y muchas veces entran en circulos viciosos en
que confirman temores y fantasias. En los casos extremos, individuos
con estos rasgos, necesitando mucho la ayuda de sus seres queridos,
terminan por ahuyentarlos y por conseguir lo opuesto. Pero junto a
ellas estan las personas mayores que se sienten aliviadas al sentir que las
urgencias por rendir de antafio se han ido, porque no estan afanados
por alcanzar éxitos o atender a otros; se sienten en paz consigo mismas,

2 Erikson E. (2000), dp. cit.
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sea porque aceptan las limitaciones que provienen de su nuevo estado,
sea porque descubren un nuevo modo de estar en el mundo que hasta
ahora no habian imaginado. Algo de lo anterior se puede advertir en las
palabras de un octogenario terapeuta, quien luego de cincuenta afios
de ejercicio profesional, limitado en sus desplazamientos y aceptando
las restricciones que le impone una dieta baja en sodio, descubre que
no solo vive confortablemente como lo hace un hombre anciano, sino
que se ha vuelto un alguien libre?:

Me siento libre de las culpas que acompafia nuestro trabajo: El sen-
timiento de no ser lo suficientemente bueno como deberia ser para
ayudar a alguien. Dejo a otros que se quejen ahora. Estoy lejos del
trabajo y de las quejas: Soy un hombre libre.

MARTIN GROTJHAN, Being sick and facing eighty

De lo antedicho se desprende que la identidad personal es otro 4mbito en
el que el anciano se ve desafiado, cuestionado, interrogado; incluso puede
ser que se sienta confundido al no saber claramente quién es y no preci-
samente porque se estd volviendo demente, sino porque experimenta que
ya no satisface las expectativas que los otros tienen puestas en él, cuando
no tiene un rol que desempenar™. Estas vivencias pueden surgir porque
la imagen que el espejo o la vitrina le devuelve no le permite compararse
con quien era en la edad media de la vida (su altura ya no es la misma, su
piel se ha resecado o resquebrajado, su rostro se encuentra lleno de man-
chas marrones, sus orejas y nariz han aumentado de tamafio, sus parpados
se han engrosado). Pero este cuestionamiento no solo es consecuencia
de una modificacién de su imagen corporal, sino que también puede
deberse a cambios que observa en su caricter; algunas veces favorables,
otras veces dafinos. De hecho, todos conocen a alguna persona que ha
experimentado cambios radicales en su personalidad si se la compara con
aquella que tenia en la juventud o en los afios adultos, aunque rara vez se

Grotjahn M. (1985). Being sick and facing eighty. Observations of an aging therapist. En R. Nemiroff,
C. Colarusso (Eds.), The race against time. Psychotherapy and psychoanalysis in the second half of life. New York,
London, Plenum Press, p. 294.

2 Erikson E. (2000), dp. cit.
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asistird a una inversién total de los rasgos establecidos en la vida temprana.
Se exceptiian, claro estd, aquellos casos en que concurre una demencia,
materia a la que no nos referiremos en detalle en este libro. Para quienes
estan interesados en leer sobre el particular les recomendamos el relato
autobiografico de John Bayley: Elegia a Iris®; alli relata la historia de su
matrimonio con la conocida escritora Iris Murdoch;lo hace entretejiendo
recuerdos, anécdotas, sintomas del Alzheimer y sonrisas que esta le prodiga
y que le permiten mantener vivo su amor por ella.

Las razones de estos cambios de caricter son de diversa indole y podran
variar, para bien o para mal, dependiendo si la persona que ha llegado a
la 4* edad, ha integrado positivamente la experiencia del envejecimiento
y las pérdidas que le han sucedido (enfermedad crénica, viudez, merma
sustantiva en los ingresos) o por el contrario, falla en hacerlo. Darse cuenta
que uno se ha vuelto impaciente, desconfiado, necesitado de afecto, que
no siempre es ficil recordar y menos entender, por cierto que interrogan
la identidad del anciano®. La respuesta a esta pregunta no es facil si uno
no ha pensado anticipadamente con qué nombre quiere ser llamado en
la ancianidad, cuando uno no se ha puesto en la situacién de volverse
dependiente, cuando no ha pensado quién y cémo serd cuando tenga
ochenta o noventa afios, cuando no se ha imaginado el papel que quiere
asumir a esta altura de la vida®.

En este contexto, es bueno saber que aceptar volverse dependiente
si uno esta enfermo, sin causar demasiado conflicto, es adaptativo. Este
asentimiento permitiri que el anciano pueda establecer una relacién
mas tranquila y apacible con el cuidador; incluso, puede ser que llegue
a disfrutarlo, como le confidencia Morrie, aquejado de esclerosis lateral
amiatréfica (ELA) a su antiguo alumno, Mitch, quien habia comenzado a
visitarlo todos los dias martes®:

Que empecé a “disfrutar” de mi dependencia. Ahora me gusta que
me volteen de lado y me pongan pomada en el trasero para que no
me salgan llagas. O que me sequen la frente, 0 que me den un masaje
en las piernas. Gozo con eso. Cierro los ojos y me deleito con eso. Y

2 Bayley J. (1999). Elegfa a Iris. Madrid, Alianza Editorial, S. A.

2 Erikson E. (2000), ép. cit.

2 Erikson E. (2000}, dp. cit.

2 Albom M. (2000). Martes con mi viejo profesor. Madrid, Maeva Ediciones, p. 142.
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me parece muy familiar. Es como volver a ser nifio. Que una persona
te cargue en brazos. Que una persona te limpie. Todos sabemos ser
ninos. Lo llevamos dentro. Para mi, es una cuestién de recordar el
modo de disfrutarlo.

MITCH ALBOM, Martes con mi viejo profesor

Pero existen otros mecanismos, los que no son conscientes, que pueden
ayudar a un anciano a sobrellevar las circunstancias dificiles en las que
puede hallarse. Entre ellos se menciona el aislamiento afectivo, el cual
consiste en separar las ideas de los sentimientos que originalmente se le
asocian®. Esta defensa, en esta como en otras épocas de la vida, facilita
enfrentar situaciones que de otro modo seria dificil tolerar, a poner en el
tapete temas que de otra forma serfan muy dolorosos (conversar acerca de
la muerte), aunque el riesgo que trae consigo es que la interpretacién que
hagan quienes se relacionan con la persona que lo emplea sea equivocada,
al traducir esta suerte de frialdad, desafeccion, como un signo de que lo
que dice no le afecta, que no le interesa. Esta lectura errénea puede llevar
a desatender los sentimientos de los que el anciano se esta defendiendo.
En efecto, cuando no se reconocen, se crea un terreno fértil para que se
cree un circulo vicioso de represalias y nuevos distanciamientos.

Por otra parte, las personas afiosas evitan el malestar interno o intrapsi-
quico, interpersonal o ambiental, recurriendo muchas veces a la negacién
de aquello que les causa dolor’, negacién que también pueden emplear
los familiares de un anciano frente a los sutiles o manifiestos signos de
demencia®;lo que si es raro es que los ancianos nieguen su propia muerte
o la de la persona amada.

Teniendo en cuenta lo que se ha venido exponiendo, conviene tener
presente, como anota Romano Guardini, el sentido ético que conlleva
envejecer’. Se refiere a este asunto considerando dos perspectivas; la pri-
mera alude al deber de los encargados y destinatarios de la responsabilidad

Zinberg N. E., Kaufman I. (1987). Piscologia normal de la vejez. Buenos Aires, Paidos.

% fdem.

' Santulli R. B. (2011). The Alzheimer’s family. Helping caregivers cope. New York, London, W, W. Norton &
Company Inc.

* Guardini R. (1964). La aceptacion de si mismo. Las edades de la vida. Madrid, Guaderrama.
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de ayudar, visitar, acompa#iar, acoger, contener y, muchas veces, tolerar
al adulto mayor, ya que los hay dificiles, incluso insoportables, como se
aprecia en el caricter de la anciana Maudie, una de las protagonistas de
la novela El diario de una buena vecina®, ya mencionada.

Este deber ético tiene una segunda mirada, agrega Guardini* (1960) y
remite a los protagonistas de este capitulo. El anciano: “mientras es capaz de
mirar su propia existencia, tiene la posibilidad de hacer algo mejor o peorYy,
por tanto, tiene un deber consigo mismo. Asi, ha de saber que no solo tiene
que exigir de los demas, sino que también tiene que actuar él mismo”*.Lo
antedicho significa que no es posible excluirse de la vida afectiva, la que se
define a partir de una alternancia continua entre el dar y el recibir, aunque
el mundo externo parezca clausurado, cualquiera sea el caso. Este ciclo
continuo de reciprocidad constituye sin lugar a dudas uno de los caminos
a partir del cual se encuentra sentido a la existencia, pero que demanda in-
tentar ser la mejor persona que uno puede®, sin olvidar que siempre puede
existir un futuro lleno de esperanzas, como escribe el Dr. David Snow-
don a propésito de su investigacién sobre la enfermedad de Alzheimer”:

Cuanta mas experiencia tengo [...], mis consciente soy de cuan
pocos de nosotros se conforman simplemente con sobrevivir. Que-
remos conservar la capacidad de razonar, recordar, expresar nuestros
sentimientos, leer una novela o el periddico. [...] Queremos evitar
el sufrimiento causado por enfermedades crénicas. Queremos vivir
en comunidades con personas que estimamos y que nos estiman.
En definitiva, queremos tener lo que tiene la hermana Genevieve,
incluido, por extrafio que parezca para una mujer de noventa afios,
un futuro repleto de esperanza.

DAVID SNOWDON, 678 monjas y un cientifico

% Lessing D. (2001). Diario de una buena vecina. Madrid, Ediciones, B, S. A.

3 Guardini R. (1964), ép. cit.

% fdem, p. 115.

Zegers B. (1992). La vejez ;Puede ser una época fecunda? En La familia en Chile: aspiraciones, realidades y
desafios (pp. 253-261). Santiago, Centro de Estudios de la Realidad Contemporinea, Instituto de Estudios
Humanisticos.

Snowdon D. (2001). 678 monjas y un cientifico. La historia del mayor hallazgo sobre la vejez y el Alzheimer.
Barcelona, Editorial Planeta, S.A., p. 233.
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Los actos que el ser humano realiza en los distintos estadios de su vida,
incluyendo los que ejecuta un anciano de edad avanzada, repercutirin
en el bienestar presente y no obturarin las alternativas ulteriores, porque
tienen que ver con la persona que se es y con quien se quiere llegar a ser,
con el cémo se quiere ser recordado, y que reflejara su identidad narrativa
cuyo sello se rubrica con la propia muerte®. Lo antedicho nos lleva al
tema del legado, asunto que se vers a continuacién.

Legado y reconocimientos

Cuando Erikson alude a la tarea de la integridad se refiere no solo a
la aceptacién del propio ciclo vital y de las personas que han llegado a
ser significativas; ademds, incluye la disposicién a defender la dignidad
del estilo de vida que uno ha escogido y/o adoptado, el cual se vuel-
ve en el “«patrimonio de su alma, sello de la paternidad moral de si
mismo”*. Ahora bien, dado que el significado etimologico de la palabra
‘patrimonio’ se refiere a los “bienes heredados del padre”, se ha prefe-
rido usar el término ‘legado’ por no tener la connotacién genérica de
la primera; no es privativo de los hombres, también las mujeres, con su
vida, lo transmiten.

El legado pone en evidencia quién es uno de verdad, cuiles son los
motivos, los amores, los ideales, los anhelos que lo han animado y con los
cuales quiere, de modo consciente o no tanto, lluminar el camino a las
proximas generaciones. El versitil y creativo Jorge Délano “Coke” inicia
su libro Yo soy ti plasmando una fantasia que muchos hemos tenido: asiste
a su funeral como protagonista y testigo, y en este doble rol le es posible
escuchar los discursos que se pronunciaban en su honor y en los que otros
recogen y exponen su legado; el fragmento que se cita a continuacién es
atribuido al entonces Director de la revista Zig-Zag, de alta circulacién en
los tiempos en que este escritor, cineasta, pintor, humorista y caricaturista
chileno concibié el libro precedentemente aludido™:

% Taylor Ch. (2005). La conduccién de una vida y el momento del bien. En La libertad de los modernos (pp-
283-302). Madrid, Amorrotu editores.

*  Erikson E. (1 976). Infancia y sociedad. Buenos Aires, Editorial Hormé,S.A.E., p. 242,

“ Délano ]. (2002). Yo soy . Santiago, Tajamar Editores Ltda., p. 8.
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Coke deja un ejemplo edificante en el periodismo de Chile. Su obra
se prolongara a través del tiempo y mas alla del olvido, porque supo
poner siempre en sus dibujos satiricos el alma de un hombre de bien,
que solo ejercia la critica con fines levantados, con patriotismo, con
honestidad.

JORGE DELANO, Yo soy ti

Para Leider y Shapiro*' 1a pregunta por el legado conduce a conocer los
significados valiosos y responde a los propdsitos y bienes en virtud de los
cuales una persona ha encauzado la vida personal. Exige no solo saber
quién es esa persona, de donde viene,sino que es més importante lo que le
preocupd e importd; aquellos rasgos de su caracter y las obras que realizd
y por las que ser4 recordado. Lo antedicho se aprecia en la cita anterior
cuando el hablante destaca el amor a la patria, la honestidad de este carica-
turista y, a la vez, su contribucioén decisiva a elevar el periodismo chileno.

El conocimiento de vidas de grandes personajes en la historia de la
humanidad (por ejemplo: Cicerén, Teresa de Calcuta, Benjamin Franklin,
Albert Schweitzer) reconocidos por su legado, ha permitido desprender
que sus protagonistas las han organizado en torno a convicciones firmes
que indican y respaldan la bondad de las metas perseguidas, el sentido
de misién que ha movido sus quehaceres, las habilidades personales para
sortear los obstaculos y dificultades que han encontrado en el transcurso
del tiempo®.

La visién de la vida humana como misi6én ya fue comprendida por
Frankl®®, misién que tiene un doble caricter: la singularidad propia
de cada persona y la peculiaridad del sentido de la existencia humana.
Cambia de un individuo a otro y muda —muchas veces— de un mo-
mento a otro, al tenor del caricter Gnico, irrepetible de cada situacién
histérica que les toca enfrentar. Asi como no hay bienes constitutivos

4 Leider R.J., Shapiro D.A. (2004). Claiming your place at the fire. Living the second half of your life on purpose.

San Francisco, Berrett-Koehler Publishers, Inc.

2 ColbyA.,DamonW. (1992 en McAdams D., Diamond A., de St.Aubin E., Mansfield E., 1997). Stories of
commitment: The psychosocial construction of generative lives. Journal of Personality and Social Psychology
72 (3): 678-694. doi:10.1037/0022-3514.72.3.678

5 Frankl V. (1991). Psicoandlisis y existencialismo. México, Buenos Aires, Fondo de Cultura Econémica.
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de la identidad de validez general, no hay una misién obligatoria para
todos, porque lo propio de ella es un encargo, un envio, una tarea que
cada quien descubre que es la suya y, en tanto asumida, iluminari el
proyecto existencial. Esta mision existe siempre, independientemente
de que el sujeto lo sepa o lo desconozca; sin embargo, “cuanto mejor
comprenda el caricter de misién que la vida tiene, tanto mayor sentido
tendra su vida para é17%,

Es cierto que hay quienes la descubren tempranamente, pero muchos
son los que lo hacen en la adultez, sea a través de la parentalidad, el des-
empeifio profesional, un ascenso laboral, la participacién en una fundacién,
una actividad de voluntariado o debido posiblemente a una crisis vital que
lo ha conducido a preguntarse por el sentido de su vida. Es propio del
desarrollo adulto buscar ser generativos y forjar un legado que lo sobrevi-
vird®. Por esto es que el argumento posiblemente se ira enriqueciendo y
adquirira mayor solidez y profundidad en la medida que uno persevere en
la senda escogida; que pueda traspasarlo a las generaciones venideras, que
otros logren apreciar la coherencia y credibilidad que emanan cuando uno
es el verdadero artifice, creador y autoconfigurador de una vida cuajada en
la realidad y no en la fantasia*, una vida que de algiin modo contribuye
al bien de la sociedad, de la familia, del pais, en fin. Pero también estin
aquellos que continfian participando hasta edades avanzadas en esa mi-
sion que un dia asumieron como propia o que tardiamente la descubren.

Algunas personas que se han destacado particularmente tienen la
suerte y el privilegio que se les reconozca en vida sus aportes. Estan
aquellos que al momento de ser homenajeados se sorprenden lastimosa-
mente que ese “momento” no fue mas que una “farsa” revestida del halo
de una tradicion, como le ocurre a don Eloy, protagonista de La hoja roja
de Miguel Delibes, cuando un alcalde desganado y apurado le entrega
una bien ganada medalla luego de mis de cincuenta afios de abnegados
servicios".Y también personas como el Dr. Isak Borg, protagonista de la
pelicula de Ingmar Bergman “Las fresas salvajes™, la que relata el viaje

“ fdem, p.102.

*  McAdams D. P, Bowman P.J. (2005). Narrating life’s turning points: redemption and contamination. En
D. P McAdams, R. Josselson, A. Lieblich (Eds.), Titrns in the road: narrative studies of lives in transition (pp.
3-34). Washington, D. C., American Psychological Association.

“  McAdams D. P. (1996). The stories we live by. New York, London, The Guildford Press.

¥ Delibes M. (1969). La hoja roja. Espafia, Salvat Editores, S. A.

#  Bergman I. (Director). (1957). Fresas salvajes. Suecia, Svensk Filmindustri.
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en automévil que hace este anciano médico sueco desde su lugar de
retiro hasta la ciudad de Lund. Este viaje, sin embargo, “se convierte en
una simbélica peregrinacién al pasado de su infancia y a las profundida-
des del yo ignoto”®. De este trayecto se vale Erikson para presentar su
comprensién del ciclo vital y del encuentro entre generaciones que, en
este caso y en muchos otros parecidos, lleva a los protagonistas del film
a enfrentar una serie de “verdades desagradables, pero liberadoras al fin,
acerca de él mismo y de los Borg en general”.

Mentores espirituales

La prolongacién de la vida ha llevado a ampliar el ciclo vital incorporando
una novena etapa al modelo clasico de los ocho estadios de Erikson®'. En
la novena, como analoga Juan Pablo II la ancianidad a la parte final de una
gran sinfonia: “se recogen los grandes temas de la vida en un poderoso
acorde”?. En esta época se entrelazan las tareas del desarrollo precedente
y se ponen a prueba los grandes temas de la vida: confianza, autonomia,
iniciativa, identidad, intimidad, generatividad e integridad®.

Mientras el senescente de edad avanzada siente que continia siendo
capaz de hacer las cosas al modo en que estaba acostumbrado, las tema-
ticas antes aludidas no se ven desafiadas. Pero cuando uno se da cuenta
de que los medios hasta ahora empleados se vuelven menos efectivos,
cuando se perciben pequefias o grandes limitaciones para funcionar en
la vida cotidiana, cuando los deseos de continuar siendo independiente
chocan con la realidad de la dependencia, cuando consecutivamente se
experimentan nuevas y crecientes restricciones, responder a la llamada a
la trascendencia se vuelve imperioso.

Trascendencia es un término que uno se rehiisa a usar libremente,
porque tiene la impronta de lo especial, de lo sagrado, de alli que se haya
puesto en el dominio de lo religioso, protegiéndolo de su uso casual;es una

% Erikson E. (1978). Reflexiones sobre el ciclo de vida del doctor Borg. En E. Erikson (Compilador), La
adultez (pp. 14-57). México, Fondo de Cultura Econémica, p. 14.

% fbidem.

5t Erikson E. (2000), ép. cit.

Juan Pablo II. (1980). Alocucidn a los ancianos en la Catedral de Munich. Extraido de http://www.clerus.

org/bibliaclerusonline/es/

> Erikson E. (2000), dp. cit.
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palabra que incorporan todas las religiones y que expresa a la vez las espe-
ranzas'y expectativas de todos aquellos que son verdaderamente creyentes®,

Tornstam, buscando un modelo metatebrico que le permitiera in-
corporar €l llamado a la trascendencia caracteristico de esta época de la
vida, encuentra su inspiracién en el marco de referencia ofrecido por la
filosofia oriental; especificamente el propuesto por el Budismo Zen®.
La raz6n de esta eleccién la funda en el hecho de que ellos no emplean
el modo positivista de pensar y viven en un paradigma césmico en el
cual muchas barreras y limites entre el sujeto y el objeto son mis difusos
y permeables; realidades que forman parte de la misma totalidad y no
son concebidas separadamente y modos de estar en un mundo que para
los occidentales serian expresiones de desvinculacién, pero para ellos se
ordenan hacia la trascendencia®®.

Teniendo en cuenta lo antedicho, Tornstam plantea que envejecer o,
mas bien, vivir, puede describirse como un cambio en la meta-perspec-
tiva, la que desde una figuracién materialista y racional gradualmente se
modifica a una trascendente; muestra empiricamente que estos grados se
incrementan a partir de la adultez y alcanzan su maxima expresion en la
ancianidad®. Sefiala también que estas modificaciones se encuentran libres
de influencias culturales, pero pueden favorecerse, modificarse o impe-
dirse en determinados contextos; pueden obstruirse o acelerarse frente
a determinadas crisis vitales segtin sea el modo en que se las resuelve®,

ParaTornstam, la gerotrascendencia se expresa a partir de un creciente
sentimiento de comunién césmica con el espiritu del universo: una re-
definicién de la percepcién del tiempo, el espacio y los objetos; la forma
en que se perciben la vida y la muerte, disminuyendo el temor a morir;
progresivo sentimiento de afinidad con el pasado y con las generaciones
venideras; disminuido interés en interacciones sociales superficiales y de-
creciente inclinacion hacia las cosas materiales; menguante centracién en
si mismo, y finalmente, incremento del tiempo dedicado a la meditacién®.
Lo que se dijo anteriormente sobre la relacién que algunos ancianos

% [dem.
% Tornstam L. (2005), ép. cit.
% [dem.
7 Idem.
5 [dem.
% Idem.
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mantienen con sus objetos aparece en franca contradiccion con lo que
se acaba de decir: “decreciente inclinacion hacia las cosas materiales”; sin
embargo esta se resuelve si se considera que mientras unos se aferran a sus
posesiones materiales, habitualmente como una forma de contrarrestar
variadas inseguridades, los otros se van progresivamente desapegando,
aunque puedan conservar inclinaciones y preferencias bastante marcadas
hacia objetos que simbolizan circunstancias de particular significaciéon
en sus vidas.

De las dimensiones mencionadas, conviene detenerse brevemente a
sefialar en qué consiste la redefinicion del tiempo, del espacio y larelacion
con los objetos. En efecto, en la ancianidad es mis probable que acontezca
un cambio en la percepcién del tiempo, dado que los hombres y mujeres
de edad avanzada estin mas conscientes de la fugacidad del propio yo, de
lo efimero que resulta el transcurrir del tiempo, aspectos ambos vinculados
a las tendencias transitivas y que conllevan una basqueda e investigacion
de lo absoluto y eterno®.

Por otra parte, una descripciéon fenomenolégica de la espacialidad
en el anciano mayor es una de las coordenadas trazadas en el ensayo
escrito por el Dr. Otto Dérr®' y que subyacen a la trascendencia. Senala
alli que es propio de la senectud avanzada vivir en un mundo recogi-
do y de toma de distancia, observable en senescentes que permanecen
largas horas sentados en el escafio de un parque contemplando la vida
que transcurre a su alrededor®. Acontece ademas una paradoja aparen-
te, ya que este distanciamiento del mundo, de sus inquietudes y afanes,
comporta al mismo tiempo abrirse “hacia un espacio en cierto modo
angélico, mayor que todos los espacios conocidos, cual es el espacio de lo
sagrado”®. Lo anterior se relaciona con el aumento de la religiosidad en
el anciano, realidad que es reconocida y relatada en cuentos dirigidos a
adultos mayores, como se vera mis adelante. Empero, es preciso distinguir
entre los ancianos que estin a la espera de lo que la vida todavia puede
darles, que han escogido su retiro deliberadamente, como en ocasiones
tenemos noticias de algunos lideres espirituales y que continian com-

6 Lerch P (1971). La estructura de la personalidad. Barcelona, Editorial Scientia.

Dérr O. (1996). Espacio y tiempo en la vejez. En Espacio y tiempo vivido. Estudios de antropologia psiquidtrica.
(pp. 147-158). Santiago, Editorial Universitaria.

2 fdem.
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prometidos —paraddjico estado que exhibe una cualidad trascendente— de
aquellos que ya no esperan nada, porque han sido abandonados, porque
se sienten forzados a hacerlo porque el deterioro fisico y/o mental que
los aqueja reduce inevitablemente el contacto con otros y el mundo®.
Sucede con muchos de los que han sido llevados a un hogar, una casa de
1eposo o cualquier nombre que se le quiera dar; cuando la desvinculacién
ha sido motivada por el desdén hacia la vida y los otros; cuando la socie-
dad coloca a sus viejos en espacios donde raramente puedan ser vistos o
escuchados; en ellos es menos probable, aunque no imposible, que la paz
y serenidad de los primeros se experimente y que estos ancianos se abran
a la trascendencia®. Qué distintas son esas historias, por ejemplo, a las
reglamentaciones dictadas por Confucio y que establecian la obediencia
debida al hombre de la familia de mas edad y en las que: “El respeto se
extendia, fuera de los limites de la familia, a todas las personas de edad;
las gentes pretendian ser a menudo mas vigjas de lo que eran para tener
derecho a consideracion”.

En cuanto a la relacién con los objetos, es cierto, como se vio, que
hay adultos mayores que se aferran a sus posesiones; con todo, igualmente
hay que reconocer que a menudo las cosas que importan a los senescen-
tes no son cualesquiera, sino objetos que encierran un significado, que
evocan esas reminiscencias de las que hablamos en un capitulo anterior.
Asimismo, muchos son aquellos en quienes la apetencia por bienes mate-
riales disminuye progresivamente, incluso, muchos sienten la necesidad de
desprenderse de cosas que ahora adjetivan intiles y hasta un estorbo, que
desean quedarse con lo estrictamente necesario, que valoran la existencia
sobria, que ya no quieren esas otrora colecciones o esas manifestaciones
opulentas que hoy juzgan como apariencias impropias. La analogia con un
viajero que emprende su periplo con un pesado equipaje puede ayudar
a comprender lo que se estd diciendo. En efecto, cuando uno tiene que
trasladar las maletas cargadas entre un terminal y otro de un aeropuerto,
cuando tiene que subirlas o bajarlas en los cada vez mis estrechos com-
partimentos de carga de un avidn, cuando tiene que encontrar un taxi en
cuyo maletero han de encontrar cabida todos esos bultos, se da cuenta que

Erikson E. (2000), ép. cit.
% fdem.
% De Beauvoir S. (1989). La vejez. Barcelona, Edhasa, p.111.
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habria sido muchisimo mejor hacerlo con una valija mas ligera; entonces se
promete a si mismo que la proxima vez no cometera la misma equivoca-
cién. Pero el tema no es solo €l mayor o menor peso que uno transporta,
sino mias fundamental resulta la libertad que proporciona moverse con
equipajes mis livianos, ya que lo que sobra a veces incomoda tanto o mas
que lo que no se tiene. Es esta la libertad buscada por muchos ancianos
la que los llevara a rehacer sus bultos, formulandose y respondiendo un
conjunto de preguntas, muchas de las cuales son abordadas por Leider
y Shapiro®” y que representan una sugerente propuesta para rehacer el
equipaje para el resto de la vida que queda.

Una forma de introducir la dimensién trascendente, el horizonte
religioso y la pregunta por el sentido de la vida en la cultura moderna,
secular y pluralista, se encuentra en el andlisis que presenta Chinen®® de
cuentos dirigidos y escritos a hombres y mujeres en edad media de la
vida y ancianos. Este ofrece un material altamente sugerente, una mirada
comprensiva amplia al mostrar como estas tematicas son notablemente
parecidas en diferentes culturas y épocas historicas; al adoptar una aproxi-
macién transpersonal y una impronta ecuménica, distante de dogmatismos
religiosos particulares. Esta perspectiva posibilita que emerjan los elemen-
tos comunes a diversas experiencias religiosas, afirma el mismo autor®.

Detenernos a analizar los relatos dirigidos a hombres de la edad me-
dia nos alejaria de los objetivos de este libro; con todo, queremos tomar,
de lo que Chinen desprende, el hecho de que estos cuentos muestran la
necesidad que tiene el ser humano de abrirse a la trascendencia cuando
se confronta con la inevitabilidad de su muerte, proceso psicoldgico
central a la edad media de la vida™ y que ensefian las religiones tradi-
cionales: Cristianismo, Judaismo, Hinduismo y, también, el Budismo,
Confucionismo, todas las que instan a los seguidores a ir mas alld de la
visién egocéntrica, centrada en el yo, para ocuparse de la trascendencia’’.
Sin hacer una referencia explicita a bienes espirituales,a una vida despueés
de la vida, a revelaciones religiosas o incluir una perspectiva metafisica,

67

Leider R_.J., Shapiro D.A. (2002). Repacking your bags. Lighten your load for the rest of your life. San Francisco,

Berrett-Koehler Publishers, Inc.

& ChinenA.B.(1994). Fairy tales and the spiritual dimensions of aging. En L. E.Thomas, S.A. Eisenhandler
(Eds.), Aging and the religious dimension (pp. 85-103). Wesport, CT, Ausburn House.

%  Chinen A. B. (1994), dp. cit.

Kernberg O. (1980). Internal world and external reality. Object relations, theory applied. New York, Jason Aronson.

7 Chinen A. B. (1994), dp. cit.
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de los cuentos se desprende que aceptar que uno moriri abre el camino
a la contemplacién de ese vasto y anchuroso horizonte que encierra el
sentido mds profundo de su vida. El tema de la muerte, tan esquivo en
la actualidad, tiene que introducirse en el mundo existencial, como diria
Heiddeger™, porque el guion narrativo se organiza de distinta forma
cuando se tiene esta conciencia de fin; a menudo constituye un estimulo
que puede desencadenar una crisis existencial y religiosa’™ y cuya reso-
lucién puede resultar en el despertar de un interés por lo sagrado que se
encontraba dormido, descuidado, ignorado o no desarrollado.

En los cuentos dirigidos a adultos mayores la forma en que se aborda
la trascendencia se modifica, segin refiere Chinen’. Es asi como, segin
sefiala el autor, las historias muestran a hombres y mujeres ancianos que
dejan de afanarse en consideraciones pricticas, mundanas y egocéntricas
para desentraniar el simbolismo contenido en ciertas creencias magicas,
incorporandolas a la vision de mundo que sostienen y, de esta forma,
ayudar a la generacién siguiente. En otros, de un modo no necesariamente
explicito, protagonistas de edad avanzada se constituyen en la punta de
la flecha que conduce hacia lo sagrado; lo hacen ya sea encargandose de
vincular a las personas con lo divino, sea dando cabida a que la interven-
ci6n divina ocurra. Estin también las narraciones que apelan a términos
o simbolos religiosos especificos o contienen revelaciones numinosas
(término derivado de numen, refiere a Dios), lo que posibilita que sus
intérpretes realicen explicitos insights espirituales.

Queremos destacar, de lo antedicho, el rol de mentores espirituales que
cabe a los adultos mayores, ya que este ha sido minimizado, si no ignorado,
en la sociedad secular actual, donde lo divino es cuestionado, ignorado o,
simplemente, olvidado. Esta indiferencia contribuye a privar a los ancianos
de oportunidades para lograr un envejecimiento significativo, para cultivar
la visién sobrenatural de las cosas y en la que la esperanza se anida, sin
importar cudnto tiempo quede por delante. Urge, por tanto, recuperar
este papel sacro, reconocido en la historia de la civilizacién y recogido
en distintas tradiciones religiosas; es preciso que los adultos ya mayores
pongan los medios para que este se despliegue (cuando rezan junto a sus

7> Heiddeger M. (1997). Ser y tiempo. Santiago, Editorial Universitaria.
7 Griin A. (1993). La mitad de la vida como tarea espiritual. La crisis de los 40-50 afios. Madrid, Narcea, S. A.
7% Chinen A. B. (1994), dp. cit.
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nietos o bisnietos, cuando asisten a un lugar de culto) e igualmente, que la
sociedad lo reconozca y favorezca. Viktor Frankl afirma que “Dios a veces
nos es inconsciente, que nuestra relacién con él puede ser inconsciente,
es decir, reprimida y por tanto oculta para nosotros mismos”7, pero que
la relacién con El es inmanente al propio hombre. Chinen advierte que
sin un referente religioso muchos senescentes caeran en confusion; nos
desafia a ofrecer una alternativa mas significativa que la imagen comtn
que hoy se presenta: ciudadanos seniors que disfrutan su tiempo libre en
los afios dorados y que contintian siendo “consumidores consumados”’.

Para finalizar, vaya un soneto del poeta Pedro Prado’”:

Tan pequefio me veo y sin sentido
y tan enorme didiva me hicieras,
que bien yo sé, Sefor, que consideras
querer anonadar lo que he vivido. La
brasa de tu don en mi yo anido: pero
esta débil fuerza que me dieras
ya sucumbe ante T1 joh T1, que imperas
en la diddiva misma contenido!

Y yo que nada soy, de Ti provengo;
y yo que nada sé, ni nada puedo,
cuanto mas me anonado, a Ti te tengo!
iPoder abrumador, oh! Goce y miedo,
inefable misterio del arcano,
de ser divino en este cuerpo humano!

PEDRO PRADO, Tan pequefio me veo

75 FranklV. (1991¢). La presencia ignorada de Dios. Psicoterapia y religién. Barcelona, Editorial Herder, p. 69.

7% Chinen A. B. (1994), dp. dit.
7 Prado P (1949). Tan pequefio me veo. Antologfa. Las estancias del amor. Santiago, Editorial del Pacifico, S.
A.p. 149.
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¢ES POSIBLE LA PSICOTERAPIA EN
ADULTOS MAYORES?

No puede ofrecerse mayor servicio a quienes enfrentan la muerte
(3 a partir de aqui, me refiero tanto a quienes

sufren de una enfermedad mortal como a

individuos en buen estado de salud que se

enfrenten con el terror a la muerte) que

brindarles tu mera presencia.

IRVINYALOM!

La pregunta contenida en el titulo de este capitulo es una que tiene una larga
data en la psicologia clinica. Se trata de una cuestién que no solo preocupa
a los terapeutas sino a médicos, otros profesionales que trabajan en el 4rea
de la salud, los mismos adultos mayores, sus hijos y sus familiares en general.

Muchas son las circunstancias que pueden llevar, por ejemplo, a una
esposa a preguntarse si sera posible que alguien la ayude, ya que de un
tiempo a esta parte su marido ha desarrollado celos infundados; una hija
que no sabe si serfa bueno que su madre recibiera los consejos de alguien
especializado, tiene temor a qué hard ahora que ha enviudado luego de
mas de 40 afios de matrimonio; un hombre que quiere que alguien lo
escuche, lo aconseje, desea hacer su testamento y sabe que mientras per-
sistan ciertos conflictos con uno de sus hijos puede que no sea justo en
la redaccién del mismo; una mujer esti muy sola y se siente asustada de
salir a la calle, de sus viejas compafieras del juego semanal ya no queda
ninguna que la acompafie: una estd con Alzheimer, la otra tiene una
artrosis avanzada y la tercera esti cuidando a sus nietos; en fin, se podria
continuar enumerando una larga lista de motivos que llevan a las personas
a interrogarse si una psicoterapia podria ser de ayuda.

1

Yalom . (2010). Mirar al sol. La superacién del miedo a la muerte. Buenos Aires, Booket, p.119.
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Por otra parte, los clinicos, acostumbrados a tratar con personas adultas
o jovenes, muchas veces desconocen que hay distintas formas o modali-
dades psicoterapéuticas que pueden beneficiar a los adultos mayores; que
hay ciertas particularidades técnicas cuando la terapia se orienta a este
grupo etrio; que, ademas, existen tematicas relacionadas con las propias
vivencias respecto del envejecimiento que pueden favorecer o dificultar
el trabajo clinico.

Este capitulo, por lo tanto, esti dedicado a los adultos mayores que
quieran conocer en qué consiste la terapia en esta época de la vida; a
personas que trabajan con ancianos y a veces quieren saber si seria 0 no
conveniente enviar a alguien a una psicoterapia no obstante sus afios; a
psicélogos y psiquiatras que, siendo terapeutas, quieren entender las par-
ticularidades de la terapia cuando se aplica a edades avanzadas.

Dado que no es lo mismo un consejo que una psicoterapia propiamen-
te tal, se inicia el desarrollo de este capitulo con una definicién genérica
de lo que se entiende por psicoterapia o por proceso psicoterapéutico.
Luego se dara cuenta de algunas de las dificultades historicas con las que
el tratamiento de adultos mayores se ha topado, para posteriormente
introducir nociones relevantes en cuanto al diagnostico, observacion y
evaluacién previa al inicio de la psicoterapia con personas ancianas. Como
es distinto ser terapeuta de nifios, adolescentes y adultos que de senescentes,
se analizaran la actitudes de los terapeutas, las dimensiones que favorecen/
dificultan la psicoterapia del adulto mayor y las tematicas mas frecuentes
que los llevan a buscar este tipo de ayuda. Se expondra brevemente algunas
ideas sobre lo que se conoce como transferencia y contratransferencia y
cémo adquieren ciertas singularidades en el tratamiento de personas de
este grupo etario. Se finalizara con una sucinta revisién de estos cuidados
psicoterapéuticos basados en la evidencia.

Definicién de psicoterapia e historia de la psicoterapia en el
adulto mayor

Por psicoterapia, Laplanche y Pontalis? entienden, en sentido amplio, todo
meétodo de tratamiento de los desérdenes psiquicos o corporales que utilice

? Laplanche J. y Pontalis J. B. (1981). Diccionario de Psicoandlisis. Barcelona, Editorial Labor.
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medios psicologicos. De manera mas especifica, también remite a la rela-
cion entre el terapeuta y la persona que busca ayuda de tipo psicoldgico.
Las técnicas terapéuticas mis empleadas por los psicoterapeutas incluyen
las entrevistas en profundidad, técnicas de modificacién conductual, el
apoyo, la sugestién y la interpretacion, por citar algunas. Psicoterapias las
hay de los mas diversos tipos; se diferencian segtin el enfoque teérico, su
modalidad y adaptacién al grupo etario al cual se dirige o por el foco
hacia el que se orientan. Por ejemplo, por psicoterapia analitica se entiende
aquella modalidad que se basa en los principios tedricos y técnicos del
psicoanilisis. Por su parte, las terapias basadas en los enfoques cognitivo-
conductual o conductual propiamente tal se centran en la modificacién
de conductas desadaptativas aprendidas, incluyendo los pensamientos y
sentimientos concomitantes. Existen también terapias de otros enfoques,
como la logoterapia creada por Victor Frankl, terapia en la cual se busca el
sentido existencial de la propia vida o de alguna experiencia en cuestién?,
psicoterapias centradas en el cliente, y muchas otras. Sin embargo, por
diferentes que sean las variedades psicoterapéuticas, estas tienen elementos
comunes, como lo son:la comunicacién entre paciente y terapeuta, en la
que se espera que el primero pueda formular, discutir, analizar, reflexionar
sobres sus ansiedades, sus experiencias intimas o sus conductas, sin un
Juicio o critica moral de parte del terapeuta. El terapeuta, por su parte,
habra de desarrollar una actitud de acogida, de comprensién hacia el pa-
ciente de manera de estimular la libertad de expresién y de disminuir los
sentimientos de inhibicion y vergiienza en la persona del consultante. E]
objetivo de casi todas las terapias es incentivar la comprensién del pro-
blema por parte de la persona que consulta, quien por su falta de insight o
introspeccion muchas veces desarrolla sentimientos angustiosos respecto
de su problemitica, lo cual hace su ajuste y adaptacién cotidiana mas di-
ficil*. El objetivo tltimo de todas las formas de psicoterapia es contribuir
a una mejor adaptacion de la persona a su ambiente a través de cambios
psiquicos a distintos niveles: actitudinales, afectivos y comportamentales.

El inicio de la historia de la psicoterapia para adultos mayores no
obtuvo una respuesta feliz, muy por el contrario; Freud —tal vez debido a
su pensamiento determinista—, afirmé que los pacientes de mis edad no

*  FranklV. (1995). La psicoterapia al alcance de todos. Barcelona, Editorial Herder.
#  Chaplin . P. (1982). Dictionary of psychology. New York, Dell Publishing Company.
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eran tratables por medio del psicoanilisis®. Su planteamiento consideraba
que la edad, la cantidad de memorias y recuerdos, conflictos y traumas y
asimismo, la falta de interés por parte de las personas de estas edades, eran
los factores que explicaban la no tratabilidad o el pesimismo frente a los
eventuales resultados de un proceso psicoterapéutico. En 1898 Freud en La
sexualidad en la etiologia de la neurosis® dice que cerca de los cincuenta afios
las personas comtGnmente carecen de la plasticidad de los procesos animicos
de los que depende la terapia. En 1904, en El método psicoanalitico’ sefiala
algo parecido y anticipa un destino peor para la psicoterapia de las mujeres
en La Feminidad® y ratifica lo dicho en Nuevas conferencias de introduccion
al psicoandlisis® al afirmar que una mujer de aproximadamente 30 afios es
inflexible en su inmutabilidad psiquica; su libido ha ocupado posiciones
definitivas y parece incapaz de cambiarlas.

Sin embargo, no toda la historia en torno a esta pregunta —dentro
del psicoanalisis— recibié una respuesta escéptica. Karl Abraham (1919)"°
establecié que el factor mis importante a tomar en consideracién para
evaluar la posibilidad de cambio de un adulto mayor no era su mera
edad, sino que la historia de la salud mental de la persona en cuestion;
es decir, la cantidad de afios que padecia de una neurosis o problemas de
personalidad. Para Abraham la edad, si bien tiene importancia tanto en un
nifio, en un adolescente como en un adulto y define ciertas caracteristicas
de la persona por el periodo del desarrollo en la que se encuentra, per
se no explica ni da las respuestas a preguntas complejas como las que se
formulan en este capitulo y que se intentard responder.

La postura de Freud parece drastica, sin embargo no deja de tener
algo de razén al fundar su escepticismo en la biografia y en la vida bas-
tante recorrida de un adulto mayor con todas las consecuencias que €so
trae. Los afios vividos y experiencias han conformado esa personalidad
particular, iinica e irrepetible, pasando por periodos normativos (comu-

5 Freud S. (trad. 1976b). El método psicoanalitico de Freud. En Obras Completas (Vol. VII, pp. 233-242).
Buenos Aires, Amorrortu editores.

¢ Freud S. (trad. 1976a). La sexualidad en la etiologia de las neurosis. En Obras Completas (Vol. 11, pp. 251-
276), dp. cit.

7 Freud S. (trad. 1976b), dp. cit.

®  Freud S. (trad. 1976d). La feminidad. En Obras Completas (Vol. XXII, pp. 104- 125), dp. cit.

Freud S. (trad. 1976¢). Nuevas conferencias de introduccion al psicoandlisis. En Obras Completas (Vol.

XXIL, pp. 1-5), dp. cit.
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Obras Completas, Tomo 1. Barcelona, RBA Coleccionables.
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nes a la mayoria de los sujetos) y por otros idiosincraticos (particulares a
cada individuo) que han dejado huella en ese caricter y en la totalidad
de la persona. La vida humana tiene una estructura temporal que se vive,
s€ narra, se organiza e integra en el tiempo adquiriendo un sentido en
la medida que pueda darse o lograrse una articulacién unitaria en “una
trama que le otorga continuidad, y quizés la haga una vida digna de ser
narrada”'!. No es un mero ocurrir o acontecer biolégico sino que es
una historia biogrifica que requiere de una organizacién, integracién
e interpretacion para que llegue a tener sentido para el propio sujeto.
De acuerdo con Maclntyre'?, este sentido integra la unidad de una
narrativa que liga el nacimiento con la vida y con la muerte, tal como
ocurre con una novela literaria cuyo relato tiene un inicio, un medio y
un desenlace. La vida y la biografia de un adulto mayor son complejas,
largas, plagadas de anécdotas sustanciosas o tediosas, acontecimientos
de la més diversa indole y solicitan de un argumento en que se encajen
los distintos temas o capitulos en un todo comprensible. Si la persona
tiene sus facultades cognitivas conservadas y esti motivada a pasar por
la experiencia de pensar acerca de sus conflictos pasados y presentes y
sobre la relacién que presumiblemente exista entre ambos, muy posible-
mente se beneficiard de un proceso psicoterapéutico. El adulto mayor
puede recurrir a su memoria autobiogrifica y a la reminiscencia, es
decir, a la posibilidad de recordar, rememorar, revivir eventos pasados
y explorarlos a fin de vincularlos a su vida actual y al futuro que se le
abre, sin importar cuintos afios queden por vivir: muchos o pocos. Estos
recuerdos no son neutrales, tienen un caracter absolutamente personal,
evocan imagenes, olores, sensaciones, gustos y sonidos y favorecen que
el anciano traiga al presente aspectos de su vida pasada con los signi-
ficados afectivos asociados'®. Butler'* planteé que la reminiscencia era
un fenémeno universal y natural en la mente de los adultos mayores, lo
que la literatura actual reconoce y estudia, como se vio en el capitulo
“Diré mis reminiscencias”.

Pefia Vial J. (2002). La poética del tiempo. Etica y estética de la narracidn. Santiago, Editorial Universitaria, p.
140.

2 Maclntyre A. (1987). Tias la virtud. Barcelona, Editorial Critica.

P McAdams D. P, Josselson R., Licblich A. (Eds.) (2002). Tirns in the road. Narrative studies of lives in tran-
sition. Washington, D.C., American Psychological Association.

Butler R. N. (1963). The life review. An interpretation of reminiscence in the aged. Psychiatry, 26, 65-75.
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El ser humano esti en camino de perfeccionarse, la vida —como lo
comprendi bien Aristételes'*— es movimiento hacia un fin y desde esta
perspectiva, los adultos mayores son susceptibles de cambio y mejoria tal
como lo pueden ser pacientes de otras edades. En la actualidad existe un
creciente interés por comprender estos periodos de la vida desde una
perspectiva que los considera como una época de reestructuracién del
organismo humano y no como afios de muerte progresiva de la actividad
mental y fisica de la persona. La tendencia es a enfrentar al senescente
no ya desde el foco en los sintomas que presenta sino verlo como un ser
humano con una personalidad integral con todos sus problemas vitales'.
La dimensién de la esperanza en la posibilidad de cambio es crucial en
esta visién. No se trata de negar los afios de vida o los afios de problemas
psiquicos sino de estar abierto a que mientras haya vida existira alguna
posibilidad de mejoria o reestructuracién, siempre, claro esta, que se
mantenga ltcido. Si no existe confianza en que la persona que busca
ayuda podri cambiar o beneficiarse de algiin modo, es imposible sacar
un tratamiento psicoterapéutico adelante de manera ética, ya que en los
fundamentos de cualquier tipo de asistencia de esta naturaleza se encuentra
o debiese hallarse la posibilidad de mejora por pequefia que esta sea. El
terapeuta, por lo tanto, debe ser alguien que tenga esta esperanza en su
paciente y que su actitud sea realista,lo que significa que no ha de olvidar
los afios y la trayectoria vital de quien solicita la ayuda. Esperar implica
creer, tener fe en que los esfuerzos que se invertirin no seran en vano. Esta
dimensién humana también es una de las tres virtudes teologales dentro
del cristianismo; abarca la esperanza en la paternidad, cuidados y desvelos
amorosos que Dios prodiga a sus hijos y en la vida eterna.

Sin duda que la psicoterapia de un adulto mayor puede representar un
trabajo complejo y arduo, sobre todo cuando las experiencias vividas han
llevado al anciano a vivenciar el sin sentido en toda su hondura, cuando
la vida ha ido de tumbo en tumbo, cuando se han ido entretejiendo
diversos duelos que no se han resuelto, cuando se han ido acumulando
acontecimientos que no han sido procesados o comprendidos mental
y afectivamente. En todos estos casos es mas dificil que el desenlace sea

Aristételes (trad. 1999). Etica a Nicémaco. Madrid, Centro de Estudio Politicos y Constitucionales.
Kotova L.A.,Bondarev R. P, Semyonova N. P, (2004). The role and place of psychotherapy in the complex
treatment of clderly patients and it’s significance for improvement in their quality of life. International

Journal of Mental Health, 33(3), 58- 62.
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finalmente beneficioso. Pero no seria justo afirmar que a priori ese resul-
tado sera negativo porque la diversidad y heterogeneidad de este grupo
etario es muy alta. Baste solo pensar en algunos de los distintos factores
que diferencian a dos ancianos entre si para comprender rapidamente estas
disimilitudes: de tipo organico-corporal, psiquicos, sociales, culturales,
educacionales, trabajos desempefiados, vocacion al matrimonio y la familia
o de otra indole, etnia, creencias y actitudes, valoraciones y religiosidad.
De ahi que los problemas y recursos con que cuentan los adultos mayores
a la hora de requerir ayuda psicoterapéutica sean variopintos y de dificil
agrupacién. Cada ser humano es tnico e irrepetible por el hecho de ser
persona, y no son los afios de vida los que determinan esta condicién. Es
el tipo de vida, de experiencias y biografia que han ido moldeando una
personalidad particular, junto a lo que el terapeuta aporta a la relacién
terapéutica, como se vera mas adelante, lo que influira en las posibilidades
de cambio.

La evaluacién de una persona mayor ha de ser interdisciplinaria y
de valoraciéon mdltiple”. Ha de incluir el anilisis y reflexién en torno a
la tratabilidad entendida como la capacidad de beneficiarse de una linea
terapéutica dada y la terapeuticidad que se orienta a encontrar el mejor
abordaje o estrategia para un paciente particular en el momento y las
circunstancias en que se da la consulta'®. Es que los adultos mayores no
son per se seniles y tampoco todas sus dolencias pueden ser explicadas por
el proceso de envejecimiento. Por estos motivos es que la evaluacién de
si requieren de ayuda y de cual serd el medio terapéutico idéneo debe
realizarse por profesionales de distintas disciplinas. Habra adultos mayores
que se favoreceran al recibir una ayuda que no sea necesariamente una
psicoterapia analitica profunda sino que tal vez obtengan alivios signifi-
cativos de una terapia de apoyo o de alguna modificacién ambiental, y
otros, que si se beneficien de ella.

En la actualidad se aprecia una evolucién notable sobre la com-
prension de este periodo de la vida y sus posibilidades. Ciencias como
la “psicogerontologia” y la “geriatria” han hecho grandes y relevantes
aportes mostrando que hay problemas de los adultos mayores que son

7 Zegers B.(2001). La psicoterapia psicoanaliticamente orientada en la tercera edad. Una alternativa posible.

Revista Terapia Psicolégica, 19(35), 9-22.
Frank de Verthelyi R. (1989). Temas de evaluacion psicoldgica. Buenos Aires, Lugar Editorial, p. 87.
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potencialmente tratables. La terapeuticidad, es decir, la técnica terapéutica
mas adecuada a cada caso con los objetivos que se establezcan sera clave
para la consecucidn de los mismos y para el grado de beneficio que ob-
tenga la persona. Asimismo, lo seri la evaluacion previa que se haga de
la persona que busca ayuda.

Diagndstico: observacidn, evaluacion y registro de la historia vital

Ellogro de un buen diagndstico implica el establecimiento de una relacién
interpersonal con quien consulta. Se ha hablado mucho de la formacién
del terapeuta y de las virtudes que debe poseer para sacar adelante la tarea
que tiene entre manos; con todo, hay profesionales que se han dedicado
a la tarea del psicodiagnéstico y que no ejercen como tratantes; lo inver-
so también es cierto. Cualquiera sea el area de especializacion, siempre
ha de tenerse en cuenta que como en toda relaciéon entre dos personas
debe primar el interés genuino por el otro, su historia y el respeto por su
dignidad. Ademas, el profesional debe tener conocimientos especificos
de esta época de la vida y estar familiarizado con la epidemiologia de los
desordenes mentales de la adultez mayor™.

Parte esencial de un buen tratamiento psicoterapéutico es el esta-
blecimiento de un buen diagndstico —de una observacion y evaluacion
acabada de cada persona—, entendido como una tarea, llevada a cabo desde
distintas perspectivas, que busca una integracion. La interdisciplinariedad,
dimensién que se ha demostrado exitosa en la comprension y tratamiento
de muchos problemas médicos y psicologicos, es, en este periodo de la
vida y para la consecucién de un tratamiento éticamente planteado, una
necesidad. Los adultos mayores padecen, a menudo, de muchas enfer-
medades fisicas, molestias y dolores, que debiesen ser evaluados por un
médico geriatra antes del inicio de una psicoterapia propiamente tal. La
distincién entre adultos mayores como viejos jovenes (tercera edad) y
viejos-viejos (cuarta edad) complejiza aiin mas el asunto del diagnéstico®
dado que hay hallazgos que establecen que los viejos-viejos se encuentran

19 Zegers B. (2001). ép. cit.

% Suzman R. M., Willis D. P, Manton K. G. (1992, en Smith J., Borchelt M., Maier H., Jopp D., 2002).
Health and well-being in the young old and oldest old. Journal of Social Issues, 58(4):715-732. doi:
10.1111/1540-4560.00286
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con mayor probabilidad que los viejos-jovenes, al limite de sus capacidades
funcionales®'. En estos tltimos casos se dificulta el proceso de evaluacién
en ambitos como la confidencialidad y la necesidad de contar con la
colaboracién de algin miembro de la familia o cercano que entregue
informacioén relevante?®.

La evaluacién de un paciente debe incorporar varios y complejos
aspectos tales como molestias asociadas a los sintomas: por ejemplo, el
dolor, el grado en que la citada enfermedad pone en riesgo o constitu-
ye una amenaza a la vida; las consecuencias de un tratamiento, es decir,
los efectos colaterales de una determinada medicacidn; el hecho que la
enfermedad afecte o pueda afectar la capacidad funcional vy, finalmente,
ha de considerar la ponderacion subjetiva que la persona realiza de su
propia salud/enfermedad, la que comporta grandes variaciones indivi-
duales. La percepcion de la calidad de vida que cada persona establece es
subjetiva, tal como lo sefiala la definicién de la Organizaciéon Mundial
de la Salud®. Se trata de la percepcién de su seguridad personal y fisica
y de sus posibilidades sociales. Esta heterogeneidad en la vivencia de los
sintomas o de la situacion vital del adulto mayor trae importantes conse-
cuencias a la hora de interpretar la enfermedad y establecer las medidas
terapéuticas que habrin de implementarse, tanto en el corto, mediano,
como en el largo plazo. El juicio subjetivo y la satisfaccidén con la propia
salud expresan diferentes valores y sistemas motivacionales. De hecho, la
experiencia indica que dos pacientes que padecen la misma enfermedad
no necesariamente le asignan la misma importancia; y que la afeccion a
menudo es juzgada en funcion del contexto vital en el que se encuentra
el individuo y depende de rasgos personales. Por ejemplo, la disminucién
auditiva propia del paso de los afios y la consecuente necesidad del uso
de audifonos puede ser vivida por distintas personas mayores de modos
totalmente diversos, incluso puede ser considerada una ventaja en algunos
momentos y, en otros, una seria limitacién, como le acontece a Desmond
Bates, el protagonista de la novela de David Lodge: La vida en sordina®.

2 Baltes P. B., Smith J. (2003). New frontiers in the future of aging. From successful aging of the young

old to the dilemmas of the fourth age. Gerontology, 49(2), 123-135. doi: 10.1159/000067946

Zegers B. (2005b). Aspectos psicoldgicos y éticos de la ancianidad. Ponencia presentada en el Seminario: Paciente
geriatrico. Facultad de Medicina, Universidad de los Andes, Santiago, Chile.

2 Kotova L.A., Bondarev R.. P, Semyonova N. P. (2004), ép. cit.

2 Lodge D. (2010). La vida en sordina. Barcelona, Editorial Anagrama.
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Algunos podran asumir que estos son cambios propios del paso de los afios
sobre el cuerpo, comprenderin que se trata de deficiencias normales y no
padeceran ni grandes ansiedades ni de sentimientos depresivos profundos
al respecto. Otros, por el contrario, viviran estos cambios como pérdidas
dramaticas, padeceran de sentimientos intensos de angustia, impotencia
e incluso ira. Por otro lado, no se puede olvidar que existen grandes di-
ferencias individuales en la cantidad de tiempo, molestia, dinero y riesgos
que los ancianos o la familia estan preparados y dispuestos a invertir en
un tratamiento dado®. Esto Gltimo atafie no solo a los adultos mayores,
sino que también, y especialmente en casos de aquellos dependientes, a
lo que sus familiares piensen y decidan. El paciente anciano queda, por
tanto, muchas veces, sujeto a los valores y la vision que sus familiares
directos tengan acerca de lo que a él le sucede®.

Una vez zanjadas las dificultades mencionadas, la observacidon del
paciente adulto mayor se constituye en tarea ineludible para el logro del
buen diagnostico a través de la entrevista clinica, la cual incluye el regis-
tro de la historia vital, la situacién familiar actual y pasada, el diagnéstico
sintomatico, la capacidad funcional y de autovalencia, la evaluacién de
funciones cognitivas (capacidad intelectual, memoria, orientacidn espacio-
temporal, entre otras) y yoicas. Quien realiza el diagndstico, por ende, ha
de estar familiarizado con estas diversas formas de evaluacién y cémo
cambian las distintas funciones con el paso de los afios. Pero ademas, es
preciso que conozca las dinimicas que subyacen al motivo de consulta, ya
que ellas le permitiran comprender profundamente las causas, las manifes-
taciones y expresiones de algin conflicto particular. Asi por e¢jemplo, en
un interesante y novedoso trabajo llevado a cabo en la Clinica Tavistock
de Londres, se analizan los contenidos que pueden adoptar los delirios,
temores, y ansiedades en la ancianidad, vinculindolos a la biografia de
los pacientes®”. Waddell, la autora de este estudio, conecta las experiencias
tempranas con las de la vida tardia e indica que a medida que una perso-
na se deteriora fisicamente, cada constelacion psicoldgica temprana que
no haya sido resuelta muy posiblemente volvera a aparecer. Plantea que
resurgiran las defensas infantiles si las ansiedades subyacentes no se han

#  Smith J., Borchelt M., Maier H., Jopp D. (2002), ép. cit.

% Zegers B. (2005b), dp. cit.

*  Davenhill R. (Ed). (2007). Looking into later life. A psychoanalytic approach to depression and dementia in old
age. London, Karnac Books.
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modificado. Insiste en que hay creciente evidencia de que las ansiedades y
las perturbaciones mentales de los Gltimos afios estin bastante relacionadas
con la naturaleza de las luchas emocionales tempranas llevadas a cabo por
esa persona. Vincula la posibilidad de enfrentar las pérdidas y, en tltima
instancia, la muerte, con las tempranas capacidades de tolerar la realidad
psiquica. Cita a George Eliot, quien decia que “Nunca es demasiado tarde
para convertirse en la persona que uno podria haber sido”?, pero formula
que bajo ciertas circunstancias llega un momento en la vida en que si es
demasiado tarde. Es muy interesante el modo en que observa delirios,
actitudes y comportamientos de adultos mayores que padecen de algin
proceso senil de deterioro y como entreteje el contenido, por ejemplo,
de inseguridades, celos o desconfianzas hacia familiares o cuidadores, con
temores, inseguridades, dificultades para tolerar las relaciones triangulares,
la exclusion, las separaciones y las pérdidas que estaban presentes en la
infancia de la persona. Aclara que estos estados en los que entran ciertos
ancianos pueden ser menos impenetrables de lo que parecen.

Respecto al motivo de consulta a salud mental debera también escla-
recerse el momento de su aparicion en el tiempo, su data, la razdén por la
cual se hace la consulta en este momento particular y quién es la persona
que se queja y consulta.

Actitudes del terapeuta, dimensiones que favorecen/dificultan la
psicoterapia en el adulto mayor y tematicas mas frecuentes

El interés genuino por este periodo de la vida es punto de partida para un
buen vinculo y una alianza terapéutica que pueda beneficiar al paciente.
Esta inclinacion puede considerarse como la base de cualquier relaciéon
humana, particularmente importante cuando se trata de atender ya sea
a un enfermo, un nifo pequefio o un adulto mayor, porque la tarea del
cuidado de otro lleva implicita la entrega caracteristica de la vocacién
verdadera de servicio.

Hasta hace no muchas décadas la consulta a psicologia era, para mu-
chos, motivo de humillacién y vergiienza. Existia un estigma en torno a
los temas de salud mental, los que eran tratados con gran pudor y eran

% Waddell M. (2007). Only connect —the links between early and later life. En R. Davenhill (Ed.), Looking
into later life. A psychoanalytic approach to depression and dementia in old age. (/)p ct., p. 190.
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dificilmente reconocidos. Si bien no es el caso profundizar aqui en las
razones de esta atribucién de significados, se mencionaran solo algunos
factores: la juventud de la psicologia como disciplina cientifica; el distan-
ciamiento de la antropologia tradicional de la psicologia en sus inicios,
introduciendo modelos deterministas, reduccionistas y materialistas del
hombre; la falta de una teoria unitaria que da origen a diversos enfoques
e hipétesis explicativas que influyen en la falta de confianza que el pablico
general tiene hacia este quehacer. Mis de fondo se puede mencionar el
temor bastante difundido a los temas mentales, en particular a la“locura”,
dado lo misterioso de estos fenémenos, el ocultamiento y la exclusién
social de las personas con enfermedades mentales®.

Al consultar y buscar asistencia psicologica los senescentes pueden
presentar caracteristicas que faciliten el proceso terapéutico. En un grupo
de ellos se aprecia una mayor capacidad de insight o de “comprender los sig-
nificados inconscientes y origenes de los propios sintomas y conductas”?’,
recordar y rememorar eventos biograficos y reflexionar buscando la forma
de integrarlos e interpretarlos a objeto de darle un sentido a la narrativa
de la propia vida, lo que es concordante con la tarea de la integridad,
establecida por Erikson?*? como propia de esta época de la vida. A pesar
de estas circunstancias favorables, habrd otro grupo de ancianos que no
consultaran, ya sea por variables personales (personalidad previa, bajo
interés y falta de habito por analizar y reflexionar sobre los propios actos,
afectos y pensamientos y los de los demas, poca conciencia de que los
problemas o conflictos tienen que ver con lo psiquico, prejuicios per-
sonales); de tipo familiar (impedimentos o resistencias que proceden del
conyuge, los hijos u otros cercanos, incluyendo a nietos). Hay familias
que tienden a la negacién o minimizacién de los problemas de este tipo,
por lo cual no favorecen ni ven con buenos ojos que uno de sus adultos
mayores busque estas ayudas. Ademas del estilo familiar y defensivo, tam-
bién influye la capacidad, interés y disposicion a asumir o colaborar con

29

Egenau P, Chacén S. (Comps.). (2005). Enfermedad mental, derechos humanos y exclusién social (pp. 147-

159). Santiago de Chile, Ministerio de Salud, Hogar de Cristo, Facultad de Ciencias Sociales Universidad

Central.

*  Gabbard G. (1994). Psychodynamic psychiatry in clinical practice. The DSM-IV edition. Washington, London,
American Psychiatric Press, Inc., p. 91.

3 Erikson E. (1976). Infancia y sociedad. Buenos Aires, Editorial Hormé.

%2 Erikson E. (1985). El ciclo vital completado. Buenos Aires, Paidds.
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el compromiso de costear esta ayuda®. Si el senescente no es capaz de
financiarla por si mismo, dependera de que alguno de los hijos o nietos,
tal vez, esté de acuerdo con la valoracién positiva de esta modalidad de
tratamiento. Asimismo, la consulta en si misma puede generar conflictos
al interior de la familia por la falta de acuerdo en torno a la necesidad
de esta ayuda particular y a los potenciales beneficios que puede brindar.
Finalmente, cabe agregar las limitaciones o problemas con la cobertura
de los servicios de salud, las bajas oportunidades de acceder a este tipo de
prestaciones, sea por falta o escasez de profesionales en el irea, distancia
de los consultorios o centros de atencidn, entre muchos otros.

Por otro lado, hay médicos geriatras e internistas escépticos respecto a
la necesidad y al aporte que puede significar para un adulto mayor iniciar
un proceso psicoterapéutico o pueden tener prejuicios de distinta indole
que finalmente inciden en que no recomienden esta ayuda. Zegers*, luego
de realizar una revisién de la literatura y basindose en su propia experien-
cia, menciona dindmicas propias de los terapeutas, tales como conflictos
no resueltos con los propios padres, temores personales al envejecimiento,
ansiedades, estereotipos y sentimientos de impotencia frente al anciano,
pesimismo frente a los resultados, evitacion de involucrarse en este tipo
de procesos dados los afios del paciente y su proximidad a la muerte, lo
que puede vincularse al temor que este muera durante el tratamiento.
Los aspectos transferenciales y contratransferenciales en la terapia, que
seran tratados mas adelante en este capitulo, se veran afectados por este
tipo de dinamicas®?.

La edad del cuidador-terapeuta es otra variable que se debe tener en
cuenta a la hora de analizar la psicoterapia para personas que se encuen-
tran en el periodo de envejecimiento. Hay quienes tendran la impresién
de que se requiere haber pasado por ciertas experiencias vitales y contar
con un minimo de edad para tratar a personas afiosas. Kernberg®’ enfatiza
que la exploracién clinica de los trastornos de personalidad en pacientes
de estas edades requiere no solo de conocimiento sino de una profunda
experiencia vital. Indica que solo la experiencia enriquecida con el cono-

¥ Zegers B. (2001), dp. cit.

% dem.

* Aducci E. (1987). Psicoandlisis en la vejez. Buenos Aires, Editorial Kargieman.
Salvarezza L. (1988). Psicogeriatria. Teoria y clinica. Buenos Aires, Paidés.

Kernberg O. (1999). Trastornos graves de la personalidad. México, Manual Moderno.
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cimiento técnico de la patologia del caricter hari posible su indagacién y
valoraci6n realista. Sin embargo, sugiere como modo de acelerar el proceso
de identificacién con la gente mayor, que el clinico menos experimen-
tado atienda y trate a estos pacientes durante los afios de entrenamiento,
practica que favorecera su madurez emocional y su capacidad para evaluar
el funcionamiento normal y anormal de la personalidad en los distintos
periodos del ciclo vital y las diversas edades. Con todo, tal vez mais re-
levante que la edad del terapeuta es el interés por esta época de la vida,
una disposicién de respeto y una actitud reverencial ante la ancianidad
como sinénimo de experiencia y sabiduria mas que una asociacién con
deterioro y senilidad. Es interesante seflalar que una excesiva veneraciéon
puede expresar actitudes propias del funcionamiento de mecanismos de
defensa del tipo de formacidn reactiva en el terapeuta que no ayudan al
paciente, como ocurre cuando este se vuelve demasiado benévolo como
respuesta ante alguien que es demasiado exigente. La concepcién del te-
rapeuta acerca de la adultez mayor incidira en su optimismo-pesimismo
o en su esperanza-desesperanza en torno al proceso psicoterapéutico;
algunos pueden considerar que el adulto mayor no es educable ni podra
cambiar, o creerdn que el costo-beneficio de la inversion involucrada en
un proceso de ayuda a estos pacientes no reporta la ecuacién positiva
esperada, se mostraran reticentes a tratarlos y, los dltimos, no se sentirdn
acogidos y comodos.

La edad del terapeuta puede sin embargo, y en ciertas relaciones
terapéuticas, convertirse en un obsticulo. Un terapeuta joven puede no
ser aceptado por el adulto mayor. El paciente puede descalificarlo y ello
puede dificultar y entorpecer el desarrollo de un vinculo, lo cual muy
posiblemente esté relacionado con conflictos en el consultante que se
proyectan a la edad del terapeuta e inciden en la relacién transferencial.
Se puede llegar al extremo de imposibilitar el establecimiento de una
relacidén de ayuda. Empero, este no tiene por qué ser siempre el caso. Hay
senescentes que admiran a los profesionales jovenes y confian mucho en
sus conocimientos actualizados y de punta, por lo que podran estar bien
dispuestos a desarrollar un vinculo de confianza.

Otros aspectos que pueden favorecer una buena disposicién para la
terapia y la autorreflexion por parte del adulto mayor son las crisis vividas
durante la vida y los diversos cambios; como los relativos a la percepcion
del paso del tiempo, la conciencia de la inevitabilidad de la muerte dada
por el fallecimiento de personas cercanas, amistades, etc., y a su vez la
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conciencia mas nitida del paso de los afios sobre el propio cuerpo. La
capacidad de reminiscencia® y de insight de las personas afiosas incidir4
en que la psicoterapia pueda convertirse en una instancia reflexiva muy
profunda y valorada por ellas, quienes pueden vivir ese €spacio como una
oportunidad o como la “dltima oportunidad y esperanza para arreglar
su situacion personal”. Estas circunstancias otorgan a la consulta una
urgencia particular.

Quien se interese por reflexionar en torno a su vida y a sus dificultades
actuales, independiente de la edad, se vera favorecido por un trabajo que
implique recuperar recuerdos, rememorar, y aumentar la capacidad de
insight en torno a las temiticas tratadas y que se abordarin mas adelante.
Algunos ponen en duda esta capacidad®, sin embargo otros autores re-
tieren que los insights de aspectos desagradables o dolorosos de la propia
existencia son mas posibles en la ancianidad, dado que las resistencias son
menores. Los que asi piensan*'** consideran que esta clase de pacientes
son sorprendentemente flexibles y aptos para beneficiarse de este tipo de
asistencia. El niicleo de esta disputa mas bien dice relacién con cémo se
conciba la rigidez y flexibilidad, si como algo asociado a la edad o mas
bien vinculado con la estructura de la personalidad. Asi, quien ha sido
rigido de joven posiblemente lo sea en su ancianidad, ya que la rigidez
y en general los rasgos de personalidad tienen una cierta estabilidad a lo
largo de la vida. En este sentido, y como ya se vio, lo que dispone bien
a un senescente a beneficiarse de una terapia psicologica dice relacién
con su estructura de personalidad y rasgos preponderantes, puesto que la
edad cronolégica no es sinébnimo de edad psicologica. Todos conocemos a
personas jovenes que debido a su estructura de personalidad tienen impor-
tantes dificultades para obtener ayuda psicoldgica, y también sabemos de
adultos mayores que se han visto favorecido por estos auxilios. Abraham*
describié que aquellos casos en los que él fracasé como terapeuta con

% Butler R. (1975). Why survive? Being old in America. New York, Harper & Row, Publishers, Inc.

¥ Zegers B. (2001), dp. cit., p. 12.

“ Nemiroff R. A., Colarusso C.A. (1985). The literature on psychotherapy and psychoanalysis. Obstacles,
barriers, and sterotypes in work with older patients. En R. A. Nemiroff, C. A. Colarusso (Eds.), The race
against time. Psychotherapy and psychoanalysis in the second half of life (pp. 25-43). New York, Plenum Press.

*  Grotjhan M. (1951). Some analytic observations about the process of growing old. En G. Roheim, (Ed.),
Psychoanalysis and the social sciences (pp. 301-312). New York, International Universities Press, Inc.

# Wheelwright Ph. (1959, en Nemiroff R.A., Colarusso C.A. (Eds.), 1985), dp. cit.

4 Abraham K. (trad. 2004), dp. cit.
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pacientes mayores eran los mismos en los que no habria conseguido éxito
terapéutico si el consultante hubiese sido joven. La personalidad de base
del senescente, las creencias que tenga asociadas a la ayuda psicolégica y
psiquiatrica, muchas veces vinculadas a devaluacién y desconfianza debido
a desconocimiento o a concebir estas pricticas de salud como algo ajeno,
seran variables que incidirin en la motivaciéon y basqueda de este tipo de
ayuda. Sin duda que habra un grupo de adultos mayores que se resista a
buscar o a adherir a la terapia psicoldgica debido a defensas, obstaculos
y barreras de diversa naturaleza tanto internas como de origen externo.
Es importante recordar, ademas, que no todos los rasgos caracterologicos
evolucionan de la misma forma: unos lo hacen mejor, otros peor v, al
mismo tiempo, estos se constelan con la particular situacién de vida que
enfrenta cada anciano.

Teniendo en cuenta lo antedicho, se han descrito cambios genéricos
vinculados con este periodo de la vida que pueden colaborar con el
proceso terapéutico, a saber: que los adultos mayores muestran una in-
troversién** que va en aumento con el tiempo y que puede relacionarse
con el interés por el autoexamen y el autoconocimiento. Se ha sefialado,
igualmente, un progresivo debilitamiento de las defensas que puede ser
otro factor que favorezca el contacto psiquico con los conflictos, que se
acepten de mejor manera las confrontaciones y que se esté mas abierto
a las nuevas perspectivas que pueden ser sefialadas por el terapeuta®-#6+.
Se agregan a estos cambios los asociados a la evolucién de la patologia
del caracter que describen que los trastornos de personalidad de nivel
neurdético tienden a mejorar con la edad, no asi los de nivel limite ex-
ceptuando los casos de personalidades narcisistas que pueden tener un
prondstico mas favorable al compararse con el que tenian en edades mas
tempranas a partir de la edad media de la vida*®. Otras patologias, como
las personalidades paranoides, también pueden beneficiarse de la ayuda
terapéutica en el transcurso del tiempo, debido a que la intensificacidon de

*  Neugarten B. (1977). Personality and aging. En J. E. Birren, J. E., K. W. Schaie (Eds). Handbook of the
psychology of aging and the social sciences (pp. 626-644). New York,Van Nostrand Reinhold Company.

% Grotjhan M. (1951), dp. cit.

#  Dedieu Anglade G. (1970). Psychotherapipie au cours du troisiéme age. Apercu des problémes théoriques

et techniques. En Confrontations psychiatriques et psychopathologie de la viellese, 5,167-188.

4 Newton N.A., Brauer D., Gutmann D. L., Grunes J. (1986). Psychodynamic therapy with the aged. A
review. Clinical Gerontologist, 5(3-4), 205-229.

#  Kernberg O. (1999), dp. cit.
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las ansiedades asociadas a las necesidades de dependencia les imposibilita
mantenerse en el retraimiento social al que estaban acostumbrados.

Respecto a temiticas frecuentes que traen los pacientes mayores, se
han descrito, entre otros: temores asociados a la pérdida de potencia sexual
y al impacto que esto puede traer consigo, temores y amenazas de ser
desplazados por personas jovenes en el trabajo, temores vinculados con
sentimientos de falta de eficacia asociados al retiro y jubilacién y amenazas
al sentido de identidad al perder el rol profesional*. También refieren
ansiedades frecuentes relacionadas con el fenémeno conocido como “el
nido vacio”, es decir, al momento en que los hijos se han ido del hogar
paterno y los conyuges quedan solos. Surgen de manera frecuente apren-
siones vinculadas con la pérdida de capacidades psicoldgicas y fisicas que
a su vez pueden suscitar intensos temores a la dependencia. Por altimo
asuntos comunes son las preocupaciones ligadas a la enfermedad, a quién
lo cuidara o se hari cargo, angustias ante la propia muerte, a las diversas
formas que esta pueda tomar, a la vida después de la muerte y a la falta
de tiempo para alcanzar metas que ya no se lograra conseguir. Algunas
de estas tematicas seran mas propias de la edad media de la vida, de la
transicion a la adultez mayor, y otras son mas caracteristicas de las edades
avanzadas. La psicoterapia podra ayudar a que estos pacientes elaboren
estos temores, reconozcan sus necesidades, busquen apoyo en el medio
ambiente y asi dejen de sentirse solos y con excesivos sentimientos de
envidia, rivalidad y/o inseguridad.

Las depresiones en adultos mayores son motivo de consulta frecuente
y se relacionan muchas veces con el factor situacional-psicoldgico, siendo
corriente que al animo depresivo se asocien sintomas angustiosos™. Estas
alteraciones animicas oscilan de acuerdo con las circunstancias, y en sus
periodos agudos,a menudo, estan ligadas a retraimiento, desvinculacién de
las actividades de participacidn social y reinterpretacion del valor personal
asignado a las mismas. Surge también con mas fuerza una perspectiva pe-
simista sobre la propia existencia tanto presente como futura y temores a
la impredictibilidad de los continuos cambios. Hoy en dia los tratamientos
de este tipo de depresiones en personas de estas edades no solo involucran

49

King P. (1980). The life cycle as indicated by the nature of the transference in the psychoanalysis of the
middle-aged and elderly. International Journal of Psycho-Analysis, 61(2), 153-160.
5 Kotova L.A., Bondarev R. P, Semyonova N. P. (2004), dp. cit.
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criterios y parametros clinicos tipicos sino que incluyen la evaluacion de
la calidad de vida y las dimensiones subjetivas de un estado de satisfaccion
psiquico y de su condicién social®'. Estudios recientes han mostrado que
es posible reducir en un 20-25% la incidencia de depresion en un periodo
de entre uno y dos afios en adultos mayores mediante tratamientos que
combinan psicoeducacién con intervenciones disefiadas para fortalecer
los llamados factores protectores como por ejemplo: suefio de calidad,
ejercicio fisico, nutricion sana, autovalencia y calidad de vida. Es necesario
considerar, ademis, la situacién econdmica que afecta el éxito y la eficacia
de los tratamientos con antidepresivos. La literatura destaca la importancia
de educar a la poblacién sobre los primeros signos de depresion, instruir
respecto a los factores de riesgo para suicidio, contribuir a aminorar el
estigma que tiene este cuadro y estimular la importancia de buscar ayuda
y consultar’®. Aclaran que adultos mayores que estén aislados socialmente,
que cursen un proceso de duelo, que sufran de insomnio crénico, que
tengan alguna discapacidad, son todas personas que se encuentran en
riesgo de desarrollar depresiones. Por su parte, la estrategia exitosa en la
prevencidn de estos cuadros requiere de una infraestructura que incor-
pore asociaciones comunitarias que presten servicios sociales y puedan
asistir a las poblaciones vulnerables®. Igualmente, es interesante destacar
que entre los planes preventivos debiese incluirse aquellos que pueden
ser entregados por asesores o consejeros de salud capacitados para hacerlo,
pero que no son profesionales especializados (lay health counselors, LHCs)>*.

Por ltimo, una dificultad anexa en paises como el nuestro es el he-
cho que la formacion especializada en psicoterapia del adulto mayor no
es algo que se encuentre sistematizado. Esto incide en que haya pocos
especialistas y en que se trate de un area de la psicologia poco estudiada
y difundida. La Revista Médica de la Clinica Las Condes de enero 20125
dedica la totalidad de este volumen al tema “Geriatria” e incluye un ar-
ticulo sobre el cuidado de adultos mayores a cargo de los hijos también

3 Newton N.A., Brauer D., Gutmann D. L., Grunes J. (1986), dp. cit.

52 Reynolds C., Cuijpers P, Patel V., Cohen A., Dias A., Chowdhary N., ... Albert S. M. (2012). Early inter-
vention to reduce the global health and economic burden of major depression in older adults. Annual
Review Of Public Health, 33,123-135. doi:10.1146/annurev-publhealth-031811-124544

3 fdem.

S dem.

% Revista Médica. Clinica Las Condes, 23(1), enero 2012.
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adultos mayores™, fenémeno reciente, siendo el tnico que aborda dini-
micas psicologicas relativas al proceso de envejecimiento. En su mayoria,
los escritos plantean el problema de este grupo etario desde la perspectiva
epidemiol6gica o de salud piblica. Ante este estado de cosas, nos parece
que es imperioso que la psicologia chilena se aproxime a la problemaitica
del diagnostico y terapeuticidad de los adultos mayores, que investigue en
esta drea y aporte de un modo mas decidido a ayudarlos a que transiten
el final del camino resolviendo sus conflictos pendientes.

Transferencia y contratransferencia en el tratamiento psicoterapéutico
de adultos mayores

En la psicoterapia del paciente adulto mayor, como en cualquier proceso
psicoterapéutico, se activan fuerzas y reacciones emocionales provenientes
del paciente (transferencia) y del profesional (contratransferencia). El Dr.
Florenzano explica que la transferencia es un fenémeno universal que
involucra el desplazamiento de emociones y conductas experimentadas
en relacién con personas significativas de la infancia (padres y hermanos
especialmente) hacia otras de la vida actual®
transferencia alude al conjunto de reacciones inconscientes del terapeuta

. Por su parte, la contra-

frente a la persona del paciente, y especialmente frente a la transferencia
de este®®. También se entiende como todo aquello que por parte de la
personalidad del analista puede intervenir en la cura. Se refiere a las
reacciones emotivas del terapeuta hacia el paciente, y que en algunas
ocasiones pudiera entorpecer el tratamiento. Correctamente utilizadas,
las reacciones contratransferenciales pueden dar indicadores muy valiosos
para la comprensién de las conductas, emociones y sentimientos que el
paciente despierta en el profesional®.

Los tenémenos sefialados pueden surgir en cualquiera relacidén entre
dos personas debido a que en los vinculos de mayor intimidad se reac-
tualizan inconscientemente emociones, sentimientos, fantasias, temores,
etc., de indole muy diversa, que son parte constitutiva de la mente de

56 Zegers B. (2012). Hijos adultos mayores al cuidado de sus padres. Un fenémeno reciente. Revista Médica,
Clinica Las Condes, 23(1), 77-83.

Florenzano R. (1984). Técnicas de psicoterapia dinamicas. Santiago de Chile, Editorial Universitaria.

8 Laplanche ]., Pontalis J. B. (1981), dp. cit.

% Florenzano R. (1984), dp. cit.
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cada persona. En el tratamiento de personas mayores se debera explorar
en profundidad la edad subjetiva, interna y muchas veces secreta del
paciente, la que puede ser menor que la edad cronolégica®. Al conocer
este aspecto el clinico podrd comprender el tiempo transferencial en que
se ubica el paciente y podra también encontrar el lugar que a él como
terapeuta le estd asignando el paciente. Una de las autoras recuerda una
reveladora fotografia que un dia le entregd una paciente y que ilustra lo
que se viene aludiendo. Al pasarsela ella le dijo algo asi: “encontré una
foto de una persona igual a ti”. Cudl seria la sorpresa de la terapeuta al
verla y encontrarse con una nifia de cuatro afios que de parecido con
ella poco o nada tenia, al menos asi le parecié en ese momento, pero que
cambid de modo significativo el curso del proceso.

Se desprende, de lo antedicho, que el tiempo en el que se desarrolla
el proceso transferencial nada tiene que ver con la edad cronoldgica de
las personas®'. El fendmeno de la transferencia en el caso de los adultos
mayores tiene, para algunos, un caricter multigeneracional®, lo que lo
complejiza al poder abarcar hasta cinco generaciones (abuelos, padres,
pares, hijos, nietos). Adquiere importancia, por tanto, que el clinico com-
prenda que al tratar a una persona que cuenta ya con sus afos los roles
pueden invertirse; por ejemplo podria ocurrir que ya no es el terapeuta
quien es percibido como padre, hijo, nieto, sino que es el paciente quien
act@ia como si fuese el padre, el hijo o el nieto del profesional tratante.
Se ha descrito, entre otros, un patrén transferencial parental que tiende a
surgir en pacientes que se sienten fragiles y amenazados. Debido a ello,
experimentan fuertes necesidades de dependencia®. Personas como estas,
muy posiblemente, idealizaran a su terapeuta y podran creer que debido
a su omnipotencia lo sanardn o salvaran de la muerte®, expectativa que
por cierto es irreal.

Distintos autores aclaran que la diferencia de edad entre el paciente
y el profesional aparece como un elemento determinante en la configu-
racion de patrones transferenciales. “La juventud del terapeuta tratante

Salvarezza L. (1998). Fausto, Miguel Strogoft y los viejos. A propésito de la construccion del imaginario
social sobre la vejez. En L. Salvarezza (compilador), La vejez. Una mirada gerontolégica actual (pp. 27-51).
Buenos Aires, Editorial Paidés.

o Aducci E. (1987), ép. cit.

¢ King P. (1980), dp. cit.

6 Zegers B. (2005b), dp. cit.

¢ Newton N.A., Brauer D., Gutmann D. L., Grunes J. (1986), dp. cit.
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puede ser sentida como una fuente de estabilidad que salvaguarda al pa-
ciente de futuras pérdidas y la esperanza de que sobrevivira y no morira
como los demis en su vida, protegiéndolo de ansiedades que surgen al
contemplar su propia muerte”*>*. Si el profesional es mayor es posible
que se acentien temores vinculados a la separacién y a las pérdidas®.

Es por lo tanto un desafio para el clinico lograr interpretar correc-
tamente las distintas personificaciones de las figuras multigeneracionales
que se jueguen en la transferencia para realizar el trabajo terapéutico que
le permita al adulto mayor integrar, superar o paliar los problemas que
originaron la basqueda de ayuda.

Por su parte, los sentimientos contratransferenciales vividos por el
profesional tratante pueden ir desde la esperanza omnipotente e irrealista
que alimenta su narcisismo hasta sentimientos de impotencia que surgen
al contemplar el dafio organico, el sufrimiento y la muerte. Se sabe que
cuando se actia bajo la influencia de la contratransferencia las actitudes
y el comportamiento del clinico estin mas determinados por su propio
psiquismo que por las necesidades del paciente. De ahi la relevancia de
observar la contratransferencia, lo cual permite que se puedan utilizar
sus manifestaciones de manera controlada. Al mismo tiempo, y siguiendo
los planteamientos del enfoque psicoanalitico, el reconocimiento de este
fenémeno permite una comunicacién muy profunda con el otro debido
a que cada persona, es decir, paciente y terapeuta, posee en su propio
inconsciente un instrumento con el cual puede interpretar las expre-
siones del inconsciente en los demais, lo que se denomina técnicamente
atencidn flotante.

Se enfatiza la importancia de saber reconocer los sentimientos con-
tratransferenciales para que la terapia curse hacia el fin buscado®. Sera
relevante que el terapeuta reflexione y autoobserve sus sentimientos
hacia el paciente particular: observe actos fallidos como olvidos, atra-
sos sistematicos y, también, sus reacciones emocionales intensas como
angustia, depresion, aburrimiento, irritabilidad. Cobrard importancia

©  Zegers B. (2001), p. cit., p. 16.

% Myers W.A. (1986). Dynamic therapy of the older patients. Northvale, N.J., Jason Aronson.

¢ Weiner M. (1990). Older psychiatrists and their psychotherapy practice. American_Journal of Psychotherapy,
44(1), 44-49.

Strauss H. (1990). Remarks on development and countertransference issues for myself as an elder
psychoanalysis/psychotherapy. Psychotherapy in Private Practice, 8(2), 69-77.
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técnica que se tome conciencia de diversas actitudes inconscientes,
como por ejemplo que se estd intentando impresionar al paciente o a
alguien relacionado con él, que se le esta gratificando excesivamente
y con ello se estd estimulando su dependencia o que reflexione sobre
la frecuencia establecida para la terapia. Algunas sefiales de que se esta
bajo el influjo de sentimientos contratransferenciales pueden ser la
necesidad compulsiva de hablar del paciente frente a terceros, formas
innecesariamente sarcasticas de las intervenciones, impulsos frecuentes
de pedirle un favor, suefios con el paciente y muestras de un interés o
un desinterés excesivo®. Los sentimientos contratransferenciales pueden
ser intensos, y mientras mas lo sean mas pueden resultar en perturba-
ciones de la relacién interpersonal. Se intensificaran si el profesional
tratante en el momento de atender al adulto mayor esta viviendo ex-
periencias semejantes o contrapuestas. Por ejemplo, si al atender a un
paciente que se encuentra proximo a la muerte, le ocurre que alguno
de sus padres también estd en la misma situacidon’. Si estas realidades
no son reconocidas, se impedira, ademas, que las palabras adquieran
un valor terapéutico, hecho reconocido ya en la Grecia clasica, como
se puede leer en Homero, en los didlogos platénicos, en los escritos

aristotélicos’*7%73.

Cuidados psicoterapéuticos basados en la evidencia

La Asociacidn Psicolégica Americana a partir de 2006 desarrollé una
politica en que se estimulaba el compromiso de que los profesionales
psicélogos llevaran a cabo su practica clinica basada en la evidencia™.
Esta practica involucra tres elementos: la preferencia del cliente, la ex-
periencia del clinico y el uso de la mejor informacién cientifica dispo-
nible. Para la ejecucién de una prictica clinica basada en la evidencia, la

% Florenzano R. (1984), dp. cit.

70 Zegers B. (2005b), ép. cit.

7 Lain Entralgo P. (1958). La curacién por la palabra. Madrid, Revista de Occidente.

Drane J. (1985). Etica y psicoterapia, perspectiva filosofica. En M. Rosenbaum (Ed.), Etica y valores en
psicoterapia (pp. 33-68). México, Fondo de Cultura Econdémica.

Dorr O. (1996). La perspectiva ética en psicoterapia. En Espacio y tiempo vividos: estudios de antropologia
psiquidtrica (pp. 81-96). Santiago de Chile, Editorial Universitaria.

Scogin F (2007). Introduction to the special section on evidence-based psychological treatments for older
adults. Psychology and Aging, 22(1), 1-3, doi: 10.1037/0882- 7974.22.1.1
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identificacion de tratamientos también apoyados en ella es fundamental.
Ha habido controversia en torno a listados de terapias que han demos-
trado ser eficaces para tratar a adultos mayores. Salvarezza’ es un autor
que ha planteado dudas respecto a la utilizacién de una psicoterapia de
orientacion analitica con adultos mayores o pacientes ancianos. Ademis
de la falta de acuerdo sobre la eficacia de las modalidades terapéuticas
estudiadas, la literatura indica que los ancianos en general reciben menos
atencion de salud mental que las personas mis jovenes, a lo que se agre-
gan prejuicios de los profesionales respecto a los beneficios que podrin
obtenerse de la atencidn terapéutica en este grupo’. A continuacién se
mencionaran algunas investigaciones en torno a este tema, aun cuando
esta no pretende ser una revisién exhaustiva, sino que se intenta mostrar
algo de lo que se esta investigando actualmente.

El estudio de las terapias gerontopsicolégicas y de su eficacia se ini-
ci6 hace alrededor de una década por Gatz””. A pesar de que esta autora
contribuyd a entregar luces en torno a la eficacia de ciertas modalidades
terapéuticas empleadas con adultos mayores, otros autores’”? critican ese
listado y esa revision, aludiendo a que esos criterios que pretenden objeti-
var la utilidad de un tratamiento restan libertad y autonomia a los clinicos,
Junto con inducir la creencia equivoca de que los mismos representan el
estatus empirico de la cuestién. Scogin® indica que en la comunidad de
profesionales interesados en la salud mental de los senescentes esta polé-
mica no ha tenido gran interés; sin embargo, ha dado pie a que se busque
precisar los resultados y la experiencia subjetiva sobre el beneficio que los
propios adultos mayores relatan. Se ha considerado que los mismos son
menores que en las personas mis jévenes. Con todo, hay estudios que
reportan que las personas de este grupo etario refieren obtener beneficios

®  Salvarezza L. (1998), ép. cit.

Cooper S. A. (1997). Deficient health and social services for elderly people with learning disabilities.
Journal of Intelectual Disability and Research, 41(4), 331-338.

7 Gatz M., Fiske A., Fox L. S., Kaskie B., Kasl-Godley J. E., McCallum T.J., Wetherell J. L. (1998). Empi-
rically validated psychological treatments for older adults. Journal of Mental Health and Aging, 4(1), 9-46.
Beutler L.E. (1998). Identifying empirically supported treatments. What if we didn’t? Journal of Consulting
and Clinical Psychology, 66(1) 113—120. doi: 10.1037/0022- 006X.66.1.113

Westen D., Novotny C.M., Thompson-Brenner H. (2004). The empirical status of empirically supported
psychotherapies. Assumptions, findings and reporting in control clinical trials. Psychological Bulletin, 130(4),
631-663. doi: 10.1037/0033-2909.130.4.631
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bastante significativos de las experiencias terapéuticas®"®, identificando-
se seis tratamientos que cumplian los criterios de eficacia basados en la
evidencia: terapia conductual, terapia cognitivo-conductual, biblioterapia
cognitiva, terapia de resolucién de problemas, terapia psicodinamica breve
y terapia de reminiscencia. De estos, queremos destacar la biblioterapia
cognitiva, por cuanto se encuentra implicita en las diversas citas que los
Jectores han encontrado al leer este libro; estas pequenias vifietas han sido
introducidas como un modo de invitar al lector a consultar la fuente
mencionada. Se refiere al uso de literatura para ayudar a las personas a
resolver sus problemas emocionales, mentales o cambios de vida. Tiene
como metas el autoconocimiento y el lograr entenderse mejor, contri-
buye a que las personas se den cuenta que no son los Gnicos a quienes
les aquejan o acontecen las circunstancias que les toca vivir, lo que hard
disminuir los miedos y los sentimientos de soledad frente a los problemas
que deben afrontar. La biblioterapia y la literatura en general pueden
ayudar asimismo a mostrarles a las personas las estrategias y modos de
enfrentar y solucionar o aceptar sus problemas, lo cual puede contribuir
a disminuir frustraciones y a mejorar el autoconcepto al tomar contacto
con la autonomia e independencia que favorece la activacion®.

A su vez se ha encontrado tratamientos basados en la evidencia que
ayudan a resolver uno de los problemas mas comunes del adulto mayor:los
cuadros ansiosos. Este hallazgo es muy relevante, dado que entrenamientos
en relajacién y terapia cognitivo-conductual han demostrado ser una alter-
nativa a la intervencién farmacoldgica cuando la indicacién trae consigo
efectos indeseados®. Ademas, investigaciones recientes esclarecen las prefe-
rencias de los adultos mayores en torno al tipo de tratamiento que desearian
recibir. Al preguntarseles si preferirian recibir psicoterapia sola,0 combinada
con firmacos, un porcentaje mayoritario mostr su predileccién por recibir
psicoterapia®®. Se plantea la importancia de estimular la investigacion en

8 GumA.M., Arein P A., Hunkeler E., Tang L., Katon W, Hitchcock P, ... Uniitzer J. (2006). Depression
treatment preferences in older primary care patients. The Gerontologist, 46(1), 14-22.

Scogin E, Welsh D., Hanson A., Stump J., Coates A. (2005). Evidence-based psychotherapies for depres-
sion in older adults. Clinical Psychology: Science and Practice, 12(3), 222-237. doi: 10.1093/clipsy.bpi033
Ibafiez-Tarin C.y Manzanera-Escarti R. (2011). Técnicas cognitivo-conductuales de ficil aplicacién en
atencién primaria (I). Semergen. 2012. doi:10.1016/j.semerg.2011.07.019.

8 Ayers C.R.,Sorrell . T, Thorp S.R., Wetherell J. L. (2007). Evidence-based psychological treatments
for late-life anxiety. Psychology and Aging, 22(1), 8-17. doi: 10.1037/0882-7974.22.1.8

Mohlman J. (2012). A community based survey of older adults’ preferences for treatment of anxiety.
Psychology and Aging, 27(4), 1182-1190. doi: 10.1037/20023126
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torno a la eficacia de tratamientos de problemas del €SpeCtro ansioso como
el estrés postraumtico y las fobias en adultos mayores, ya que no existe in-
formacién sobre intervenciones en este grupo acerca de estos diagnésticos®®.

Zalaquett y Stens” sefialan que la tasa de suicidio y de depresiones
en adultos mayores en Estados Unidos es una que crece y que ha llegado
a cifras preocupantes. Por lo mismo enfatizan la necesidad de asistencia y
tratamientos para depresién mayor y distimia en este grupo etario. Agre-
gan que el no diagnosticar estos cuadros en los ancianos es una fuente de
sufrimiento no solo para el propio paciente sino para el grupo familiar.
Recomiendan el diagnéstico precoz y el correspondiente tratamiento a fin
de posibilitar el desarrollo de una vida mas llevadera y ajustada. Al revisar
la literatura identificaron apoyo cientifico para cuatro formas especificas
de terapia individual: a) cognitivo-conductual; b) interpersonal®, aunque
los hallazgos a favor de esta tltima son incompletos; ¢) dindmica breve
y d) terapia de reminiscencia. También encontraron evidencia propicia
para la terapia grupal y familiar. Respecto a la terapia dinamica breve
los datos apoyan su eficacia para el tratamiento de depresién en adultos
mayores, aun cuando hay estudios que sugieren que la investigacién debe
profundizarse®, en particular el estudio de su aplicacién y eficacia para
casos de depresiones menores y distimias. Para la depresién mayor, tanto
los resultados obtenidos a través de terapia cognitivo-conductual como
dindmica breve se mantuvieron durante periodos de uno a dos afios luego
de que el proceso habia terminado. Sobre la terapia de reminiscencia se
plantea que requiere de mayor investigacién para comparar su eficacia
con la de otras modalidades terapéuticas, aun cuando se la considera
potencialmente atil para pacientes geriatricos con depresion. Se sugiere
estudiar su utilidad en un subgrupo de ancianos fragiles y ancianos con
discapacidad cognitiva moderada®.

% Ayers C.R., Sorrell J. T., Thorp S. R., Wetherell J. L. (2007), dp. cit.
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Otros autores hace unas décadas adoptaron la postura de examinar
grupos de adultos mayores y los clasificaron en funcién de la situacién en
que se encontraban. Asi, Kahana distinguio tres grupos de adultos mayores
con el fin de organizar el enfoque terapéutico: los que estan envejeciendo
normalmente, los que conforman un grupo intermedio y los ancianos
debilitados®!. Los primeros son aquellos que experimentan cambios fisi-
cos debido a la edad, enfermedades fisicas no criticas, conflictos entre sus
aspiraciones ideales y logros, realizan una reevaluacion de su desarrollo
personal o social, evalGan su retiro del trabajo, tienen conciencia de la
limitacién de tiempo y de la eventual realidad de morir. El grupo inter-
medio estaria integrado por aquellos que experimentan estados de crisis
provenientes de severas enfermedades fisicas y/o mentales, pérdidas por
muerte, divorcio o cambio radical en las relaciones interpersonales o fra-
casos en su trabajo. El grupo de los adultos mayores debilitados presentaria
en diversos grados y combinaciones los efectos limitantes de enfermedades
multiples y riesgosas, manifestaciones de dafio cerebral, constriccion de las
actividades, incapacidad para mantenerse solo, requiriendo de considerable
ayuda de la familia o de otras instituciones. De esta forma la psicoterapia
orientada al grupo de envejecimiento normal puede apuntar al cambio
estructural o intrapsiquico como a la restitucién del funcionamiento de
la personalidad o apoyo basico. Para el grupo intermedio las estrategias
terapéuticas se han de concentrar alrededor de la intervenci6n en crisis
con el objetivo de la restitucién del funcionamiento Sptimo.

Se han realizado algunas revisiones mis especificas sobre tratamientos
psicolbgicos: por ejemplo, en relacién con el insomnio en adultos mayo-
res, problema de salud ptblica que puede afectar a cualquier segmento
de edad, pero que en el caso del anciano se relaciona con un nimero
de condiciones de salud y con secuelas negativas tales como dificultades
cognitivas y caidas®. El objetivo de contar con terapias que mejoren este
tipo de problemas en personas senescentes €s uno de alta relevancia pero
que requiere de mayor investigacion.

Por otra parte, se han estudiado las evidencias disponibles de tra-
tamientos psicolégicos en relacién con los trastornos conductuales de

9t Kahana R.J. (1980, en Nemiroff R.A., Colarusso C.A. (Eds.), 1985), dp. cit.
9 McCurry S. M., Logsdon R. G., Teri L., Vitiello M. V. (2007). Evidence-based psychological treatments
for insomnia in older adults. Psychology and Aging, 22(1), 18-27. doi: 10.1037/0882-7974.22.1.18
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adultos mayores con demencia, encontrandose gran heterogeneidad
en los reportes de las intervenciones, por lo que es un irea acerca de
la cual se requiere de mas investigacién para poder afirmar qué tipo
de tratamientos son los que ayudan y benefician a los ancianos con
este tipo de problemas®. Dadas las dificultades que genera el cuidado
de personas con estos trastornos sea en contexto familiar como ins-
titucional y que aumentan el estrés y sobrecarga para los cuidadores
y que pueden causar preocupaciones en torno a la seguridad de los
pacientes, algunos especialistas se han preguntado quién es el que en
realidad requiere de la ayuda®. Wood® sefiala que los sufrimientos de
quienes cuidan son de variados tipos, desde fisicos al duelo que deben
padecer a medida que el deterioro del paciente progresa, tanto por el
creciente decaimiento como por la relacién previa. La relacién con
una persona que va perdiendo facultades deja a la vista otra manera
de vincularse. Muchos pacientes en procesos seniles pierden el habla,
la continencia, la movilidad y la comprensién. Algunos cuidadores re-
nuncian a la tarea cuando se llega a esta etapa y buscan que el adulto
mayor sea cuidado por otros.

Sin embargo, quienes perseveran desarrollan un tipo de vinculo nuevo
y poderoso mas parecido a la relacién maternal con un bebé®.

La carga para los cuidadores y el tema del maltrato a los adultos mayo-
res y en particular a los institucionalizados es un drea que se ha investigado
pero que requiere dejar de ser una realidad invisible””. Se indica que hay
diversas teorias que explican el maltrato de los ancianos, una de las cuales
es la “teoria del estrés del cuidador”, que asocia este fenémeno a factores
de estrés externos, relacionados con el cuidado y que superan la capacidad
del cuidador®, sea este un profesional o algtin miembro del grupo familiar.
Se ha sefialado que si el cuidador no tiene apoyo de otros, y tampoco ha
recibido capacitacién o guia para brindar los cuidados requeridos, puede

*  Logsdon R. G., McCurry S. M., Teri L. (2007). Evidence-based psychological treatments for disrup-
tive behaviors in individuals with dementia. Psychology and Aging, 22(1), 28-36. doi: 10.1037/0882-
7974.22.1.28

** Yuly Adams E. U. (2012). Maltrato en el adulto mayor institucionalizado. Realidad e invisibilidad. Revista
Médica, Clinica Las Condes, 23(1), 84-90.

% Wood H. (2007). Caring for a relative with dementia ~who is the suffer? En R.. Davenhill, (pp. 269-282),
p. cit.

% fdem.

77 Yuly Adams E. U. (2012), ép. cit.

% [dem.
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redundar en maltrato (abuso fisico, infantilizacion, despersonalizacidn,
deshumanizacién y victimizacién) hacia el adulto mayor o también en
un desgaste de la persona del cuidador”. El sindrome de la sobrecarga
(burnout) de los cuidadores se ha caracterizado por deshumanizacién en
la atencién y en gran parte se debe a demandas fisicas excesivas; piénsese
en la fuerza que se requiere para mover a un anciano postrado o lo que
supone compartir el cuidado del adulto mayor con otras obligaciones y
responsabilidades paterno-filiales, conyugales, laborales o domésticas. Lo
anterior puede producir tensién emocional, trastornos psicopatologicos,
consumo de sustancias, alcohol, drogas y farmacos, no asumir el papel de
cuidador y la responsabilidad que implica, tener pobres contactos sociales
y, por tltimo, padecer de sentimientos de frustracién, ira, desesperanza,
cansancio, baja autoestima, soledad o ansiedad. La variable de la persona
del cuidador sera una que el profesional a cargo de un proceso psicote-
rapéutico debe explorar en profundidad porque, tal como se menciond,
si el cuidador estd maltratando, por ejemplo, psicolégicamente al anciano,
ello ird en directa desventaja de los objetivos de la terapia. La naturaleza
del tipo de relacién del cuidador con el resto de la familia es otro aspecto
a considerar a la hora de evaluar las redes de apoyo con que cuenta el
paciente y a las cuales un psicoterapeuta podra recurrir para potenciar los
avances y para zanjar dificultades o detenciones en el proceso.

Como se dijo, Gatz!® es una autora que ha aportado mucho al estudio
de la eficacia terapéutica para adultos mayores basada en la evidencia. Ha
llegado a la conclusién que el tratamiento psicologico para ancianos tiene
mucho por ofrecer, y afirma que el interés que manifiestan las personas de
estas edades por recibir asistencia propiamente psicolgica, en el contexto
de la atenci6én primaria, es una solicitud que debe ser oida.

Kotova, Bondarev y Semyonova'”' plantean que las terapias para los
adultos mayores deben centrarse en ayudarlos a encontrar sentido y sig-
nificado a su vida y al periodo que estin viviendo. Relatan que pacientes
que logran encontrar sentido en el pasado de sus vidas y también en el
presente, se adaptan mejor a la vida diaria. El objetivo de toda terapia a
esta edad seria la busqueda de este sentido, més que intentar corregir ideas

» [dem.
W Gatz M. (2007). Commentary on evidence-based psychological treatments for older adults. Psychology
and Aging, 22(1), 52-55. doi: 10.1037/0882-7974.22.1.52

91 Kotova L.A., Bondarev R. P, Semyonova N. P. (2004), ép. cit.
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establecidas, lo cual le genera al senescente mayor rechazo y un estado
de hiperalerta. Estas autoras consideran que para pacientes deprimidos
la psicoterapia de enfoque racional es la que ha demostrado ser mis efi-
ciente debido a que favorece que el paciente logre recuperar o establecer
la creencia de que su vida mantiene el valor mas alto de humanidad y
de relevancia social. Consideran que la psicoterapia familiar es también
de gran relevancia y resulta un aporte eficiente. La visién antropolégica
que subyace a los planteamientos de Frankl!211% en que el sentido y
los valores del espiritu son pilares centrales, son concordantes con los
formulados por estas investigadoras. El ser humano tiene una profunda
necesidad de vivir una vida con sentido. Frankl afirma que la vida del
ser humano no tiene como objetivo Gnico la tranquilidad interior o
la resolucién de los conflictos psiquicos sino que busca, anhela y se
proyecta mas alld de si mismo. Es preciso que la persona se conozca, y
autorreflexione, y para ello requiere tomar distancia de si mismo con
el fin de llevar a cabo la tarea existencial mas profunda: la basqueda de
sentido y asi autotrascenderse. La autotrascendencia implica la capacidad
de salir de uno mismo para entregarse y comprometerse volcindose a
una tarea, a una persona o grupo de personas a quienes amar, a una
vocacién o incluso a un sufrimiento inevitable. La logoterapia como
modalidad terapéutica introduce la dimensién de la espiritualidad, a
diferencia de otras terapias en que se aprecia una ausencia de la misma
e inserta al ser humano en una dimensién superior: la esfera espiritual
—o noética'®—. Un articulo de Becker, de la Universidad de Tel Aviv,
resulta de gran interés; versa acerca de la terapia de relevancia existencial
en la etapa previa, esto es, la edad media de la vida. Alli plantea que la
persona al ingresar a la segunda mitad de la vida se enfrenta a aspectos
de su personalidad que antes estaban reprimidos y fuera de la conciencia;
estos podran integrarse o no y derivar a la patologia. En ambos casos,
el modo en que estas dindmicas se resuelvan en este periodo de la vida
afectard la forma en que se transite la adultez mayor'®.

192 Frankl V. (1987). Ante el vacio existencial. Barcelona, Editorial Herder.

'@ Frankl V. (1991). Psicoandlisis y existencialismo. México, Buenos Aires, Fondo de Cultura Econémica.

1% Frankl V. (1995), dp. cit.

5 fdem.

1% Becker D. (2006). Therapy for the middle-aged: The relevance of existential issues. American Journal of
Psychotherapy, 60(1), 87-99.
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7 se han

Por altimo, autores como Gallagher-Thompson y Coon™
ocupado en revisar otro aspecto vinculado a los tratamientos de adultos
mayores: la eficacia de los tratamientos para familiares cuidadores de adul-
tos mayores que sufren de angustia. El cuidado de ancianos debilitados
puede conducir a depresion, ansiedad, ira, y a otros resultados negativos.
Estas consecuencias pueden no solo reducir el bienestar de los cuidadores
sino que también pueden afectar su capacidad de brindar el cuidado. El
estudio en torno a este asunto ha tenido gran desarrollo en los Gltimos
veinte afios y ha logrado un cierto grado de madurez'®. La revision
sistematica de la literatura en torno a este tema concluy6 que hay tres
categorias de tratamientos que cumplen con los criterios basados en la
evidencia: programas psicoeducacionales, psicoterapia e intervenciones
con componentes multiples.

Para terminar este capitulo conviene retomar y recalcar las ideas ini-
ciales relativas al idéntico respeto y dignidad que merecen las personas
ancianas respecto de otros grupos etarios. Por este motivo es relevante
que se estimulen estrategias que fomenten la salud integral, la calidad de
vida y los aspectos positivos del bienestar de este segmento poblacional'”.
Se requiere de mayor investigacién sobre la efectividad de las medidas
psicoterapéuticas; sin embargo, ha quedado en evidencia que los adultos
mayores —no todos, como no todos los seres humanos de otras edades—
son susceptibles de beneficiarse de un proceso psicoterapéutico previo
al establecimiento de un acabado diagnéstico y de una evaluacion mul-
tifactorial. La psicoterapia ayudard a muchos senescentes mas jovenes a
aprender a envejecer y a los del grupo de mas edad a reconciliarse con su
propia existencia y a encontrarle sentido a su situacion pasada y presente.
Un proceso de esta naturaleza puede contribuir a resolver conflictos pasa-
dos con los padres y otras personas significativas, a sanar heridas, resolver
y elaborar duelos, encontrar sentido a la propia existencia cuando han
pasado los tiempos de mayor actividad, aceptar las sefiales mas o menos
evidentes del paso del tiempo, la aparicién de alguna enfermedad, dolencia

107

Gallagher-Thompson D., Coon D.'W. (2007). Evidence-based psychological treatments for distress in
family caregivers of older adults. Psychology and Aging, 22(1), 37-51. doi: 10.1037/0882-7974.22.1.37
108 Baltes P. B., Smith J. (2003), dp. cit.

9 Serrano J. P, Latorre J. M., Gatz M., Montanes J. (2004). Life review therapy using autobiographical
retrieval practice for older adults with depressive symptomatology. Psychology and Aging, 19(2), 272-277.
doi: 10.1037/0882- 7974.19.2.272.
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o sencillamente de molestias corporales y la cercania a la muerte, activar
el intelecto, la memoria, integrar recuerdos a través de la reminiscencia y
a reescribir la narracién de la propia vida enfrentado a la mayor cercania
con el final del camino!"’.

119 Millones L., Lemlij M. (Eds). (1996). Al final del camino. Perti, Fondo Editorial, SIDEA.
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