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RESUMEN

Introduccidn. Los prejuicios y estereotipos nega-
tivos sobre la vejez, envejecimiento y personas
mayores, que tienen muchos estudiantes y profe-
sionales del campo de la enfermeria influyen en el
tipo y la calidad de atencién que brindan durante
el cuidado de la salud de los pacientes de mayor
edad, afectando el trato digno e igualitario. Objeti-
vo. Presentar el estado del arte del conocimiento
sobre la percepcion de la vejez y el envejecimiento
de los estudiantes y profesionistas de enfermeria.
Desarrollo. Se analizé6 como el viejismo institu-
cional e individual puede repercutir en la salud de
las personas de mayor edad. También se encontrd
que tanto los estudiantes como profesionistas de
enfermeria tienen estereotipos positivos y negati-
vos, principalmente relacionados con el area de la
salud. Conclusiones. Los estudiantes y profesio-
nales de enfermeria tienen prejuicios y estereoti-
pos tanto positivos como negativos que afectan el
tipo y calidad de la atencion. Su percepcion se mo-
difica con base a la escolaridad, los conocimientos
adquiridos y la practica desarrollada con adultos
mayores.
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ABSTRACT

Introduction. The prejudices and negative stereo-
types about old age, aging and the elderly, which
many students and professionals in the nursing
field have, influence the type and the quality of care
they provide during the older patients’ health care,
affecting dignified and equal treatment. Objective.
To present the state of the art of knowledge about
the perception nursing students and professionals
have about old age and aging. Development. An
analysis on how institutional and individual aging
can affect older people health was carried out. This
revealed that both nursing students and profession-
als have positive and negative stereotypes, mainly
related to the health area. Conclusions. Nursing
students and professionals have both positive and
negative prejudices and stereotypes that affect the
type and quality of care. Their perception is modi-
fied based on schooling, the knowledge acquired
and the practice developed with older adults.

Keywords: Gerontological nursing, elderly, age-
ism, nursing care, prejudices and stereotypes.
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INTRODUCCION

La poblacion de adultos mayores ha aumentado a ni-
vel mundial, incrementandose de un 9.2% en 1990 al
11.7% en 2013, asimismo, se proyecta que para el
2050 llegara al 16%, aunado al incremento en la lon-
gevidad. Actualmente, la mayor proporcién de per-
sonas adultas mayores se encuentra en los paises
desarrollados, pero en las proximas décadas sera en
paises en desarrollo. Estos cambios demograficos
tendran implicaciones sociales y de necesidades de
atencion a la salud incluyendo los cuidados de enfer-
meria."? En 2020, en México habia 15.4 millones de
personas mayores de 60 afios (12% de la poblacion
total), y la esperanza de vida promedio al nacer fue
de 75.2 afios y se estima una aumento al 27.7% en
el 2050.3

El envejecimiento es un proceso gradual y adaptativo
de tipo bioldgico, psicoldgico y social, consecuencia
de los cambios genéticamente programados, historia,
estilos de vida, ambiente y condiciones sociales a las
que estuvo expuesta la persona, caracterizado por
una disminucion en la eficiencia del funcionamiento
de los d6rganos y sistemas del individuo y un incre-
mento del riesgo para adquirir enfermedades agudas
y crénicas. Asimismo, la vejez hace referencia a una
etapa de la vida, cuyo inicio se estable por consenso
dependiendo de valores culturales. La Organizacién
de las Naciones Unidas establece que se catalogue
como viejos a las personas de 60 y mas afos en los
paises en desarrollo y de 65 y mas en los paises
desarrollados.*

Existen diferentes creencias y actitudes de los profe-
sionales, las instituciones y la poblacion en general
sobre las personas mayores, la vejez y el envejeci-
miento, algunas pueden ser negativas como asociar
a la vejez con la pobreza, la enfermedad y la infelici-
dad, mientras que otras pueden ser positivas como
el pensar que todos los viejos son sabios o amables.
Por otro lado, estas creencias tienen repercusiéon en
la salud de las personas mayores, asi en como los
profesionales de la salud, entre ellos las enfermeras
que atienden a esta poblacién,® por lo que le objetivo
del siguiente trabajo es presentar el estado del arte
del conocimiento sobre la percepcion de la vejez y el
envejecimiento en estudiantes y profesionistas de
enfermeria.
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VIEJISMO Y VEJEZ

Los estereotipos son asociaciones y atribuciones es-
pecificas a un grupo, estos pueden ser caracteris-
ticas fisicas, cognitivas, emocionales, preferencias
de actividades, entre otros. El prejuicio es una acti-
tud que refleja una evaluacién general de un grupo,
por lo general desfavorable, que se realiza sin sa-
ber, conocer o entender algo. La discriminacion es
un comportamiento sesgado hacia un grupo o sus
miembros. Estos se aprenden a través de la escuela,
amigos, medios de comunicacién y las personas con
las que convivimos.®

Los prejuicios y estereotipos de la vejez, envejecimiento
y los viejos, que se traduce en un rechazo y discrimi-
nacion se le conoce como viejismo. En este sentido,
se define como cualquier actitud, acciéon o estructura
institucional y social que subordina a una persona o gru-
po por razones de edad.® En el viejismo se asume que
todos los viejos son iguales por pertenecer al mismo
grupo etario. Entre los rasgos negativos, se asocia a
la vejez con la enfermedad, la depresion, la discapaci-
dad cognitiva, la falta de trabajo, la pobreza y la fealdad;
entre los positivos se encuentran la sabiduria, la ama-
bilidad y el respeto. Estos son estereotipos porque los
rasgos tanto negativos como positivos, no son propios
de la edad ni es una descripcidn que se pueda realizar
a todas las personas mayores.”?®

Se piensa que el viejismo es ocasionado por miedo y
rechazo a envejecer, a la incapacidad de aceptar el pro-
ceso de envejecimiento como una etapa natural de la
vida; al miedo, angustia, estigmas, generalizaciones y
rechazo a la idea de llegar a viejo o ser viejo. Butler y
Lewis en 1977 refieren cuatro factores en la sociedad
actual que favorecen este fendmeno: i) temor a la muer-
te (ej. el que sea un tema tabu hablar sobre este tema);
ii) énfasis en la cultura de la juventud (ej. anuncios que
indican que la juventud es algo deseable y la vejez algo
indeseable asociado a enfermedades); iii) énfasis en la
productividad (ej. se valora mas la productividad que
otros valores como el desarrollo personal o el cuidado);
y iv) los enfoques de estudio del envejecimiento (ej. en
los estudios se realiza un énfasis sobre los viejos con
enfermedades).®

ISSN 2683-1422 69



O @RevistaCyRS

Entre algunos estereotipos negativos asociados a
la vejez se encuentra el pensar que todos los viejos
son enfermos, que no son productivos, son infelices
y tienen demencia, algunos positivos es que todos
los viejos son sabios,®'? sin embargo, estas opinio-
nes no corresponden con las investigaciones sobre
el envejecimiento.

En algunas investigaciones sobre el estado de salud
de las personas de 60 afios y mas se reporta un 13.5%
de viejos fragiles, es decir, con una alta probabilidad de
tener una enfermedad que repercuta su salud y funcio-
nalidad fisica, psicologia o social.'® Ese porcentaje tam-
bién se puede interpretar como que hay un 86.5% de
viejos que mantienen su autonomia e independencia.

En lo social, las personas que dirigen las empresas mas
exitosas en términos econémicos en Estados Unidos de
Norteamérica tienen mas de 50 afios.'? Por otro lado,
en México el 34% de las personas con 60 afios 0 mas
siguen siendo econdmicamente activas,'® ademas, hay
que considerar otras actividades en las que los viejos
apoyan a la sociedad como el voluntariado, cuidado de
los nietos, limpieza, pago de servicios, etc.'®

A nivel psicolégico, las investigaciones sobre felicidad
indican que la edad en que las personas son mas felices
es antes de los 30 afios y después de los 50 afos."
También en la vejez se sigue experimento la sexuali-
dad, la cual va mas alla de la genitalidad. Por otro lado,
si bien algunas capacidades cognitivas disminuyen,
incluso desde los 20 afos, otras continuan incremen-
tandose después de los 70 afios y en algunos proce-
sos cognitivos, como la memoria, se pueden encontrar
muchas personas de 25 y 60 afios con un rendimiento
similar.’®'® En el caso de la sabiduria se relaciona con la
experiencia, para alcanzarla es necesario practicar una
actividad al menos cuatro horas diarias por 10 afos y
en cada ocasion aprender algo sobre ella. Ademas, la
sabiduria se da en un area o actividad especifica, por lo
que tampoco se puede considerar que solo por ser viejo
se es sabio.?°

El viejismo se transmite de generacién en genera-
cion, lo que conlleva a las poblaciones mas jovenes a
adoptar la imagen predominantemente negativa de la
vejez y del envejecimiento y a comportarse de acuer-
do con esta, haciendo mas dificil la erradicacién de
actitudes, practicas y sentimientos viejistas.' 2
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REPERCUSIONES DEL VIEJISMO EN EL CUIDADO DE
LA SALUD

La discriminacién por edad es un determinante so-
cial de la salud. El viejismo puede afectar a nivel
estructural, esto se refiere a las politicas, practicas
o procedimientos explicitos o implicitos de las ins-
tituciones sociales que discriminan a las personas
mayores; también puede incluir las acciones basa-
das en la edad de las personas que forman parte de
estas instituciones, como el personal de un hospital.
A nivel individual incluye el impacto de los estereoti-
pos negativos de la edad basados en la cultura y las
autopercepciones negativas del envejecimiento en la
salud de las personas mayores.?!

A nivel estructural se puede negar el acceso a un
procedimiento o tratamiento a partir de la edad. Por
ejemplo, no se atiende el dolor, la depresion o pro-
blemas cognitivos por pensar que son inherentes a la
edad, tampoco se ofrece informacién sobre salud se-
xual.?! También pueden ser excluidas de los ensayos
clinicos en cardiologia, medicina interna, nefrologia,
neurologia, medicina preventiva, psiquiatria, reuma-
tologia, oncologia y urologia.?>?® Incluso en estudios
en los que la enfermedad se presenta con mayor fre-
cuencia en la vejez como el Parkinson.

En el entorno laboral de los profesionales de la salud
también se observa que el viejismo tiene un impacto
en la salud. En una revision sistematica se reporto
que en 27 de 34 estudios se observd una asociacion
entre el "viejismo en los cuidados de salud" con el
estado de salud y la mayor edad de los profesionis-
tas que atendian adultos mayores. A lo anterior se
agrega que los prefesionistas de mayor edad pueden
recibir menos cursos de actualizacién y que existen
politicas que fomentan una jubilacién anticipada.?!
También los empleadores colocan a las personas
mayores en puestos de trabajo con salarios mas ba-
jos y de menor responsabilidad, a pesar de tener ca-
lificaciones similares.?®

El personal de salud puede tener conductas viejistas
como uso de un lenguaje despectivo, infantilizacion, uso
de términos protectores y el paternalismo, por ejemplo,
en frases como: “son como nifios”, “sé lo que es mejor
para usted”, “a ver abuelito”, “madrecita” “tiene 60 pero
se ve como de 30" “es viejo por fuera pero tiene alma
de nifo”, entre otros. También al tratar a las personas

mayores de forma infantil, con uso de diminutivos y voz
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pausada como si fueran incapaces de comprender. Por
otro lado, el viejismo también se manifiesta al no per-
mitir que tomen decisiones sobre su vida, colocando un
énfasis so6lo en la salud o ignorando sus padecimientos
asumiendo que “son normales por la edad”.?'-28

El viejismo individual también afecta la salud, las
conductas saludables e incluso la esperanza de vida
en las personas mayores.?® Las personas con vie-
jismo pueden tener un estilo de vida poco saluda-
ble que incluye el incumplimiento de la medicacién,
consumo excesivo de alcohol y tabaquismo,*® expe-
rimentar mas ideas suicidas, ansiedad y depresion®
incluso la discriminacion predice el bajo rendimiento
cognitivo®? y una menor posibilidad de recuperarse a
una discapacidad grave.*

Los profesionales de la salud no siempre son cons-
cientes de su comportamiento viejista, por tanto, vo-
luntaria e involuntariamente retroalimentan y propa-

Semestres y

personas
mayores
Conocimiento
cientifico sobre
el proceso de
envejecimiento

Qué sienten por las personas

asignaturas Viejismo en comportan
Qué piensan cursados profesionales con las
delas y estudiantes personas

de

Enfermeria

Practicas clinicas
con adultos
mayores

Calidad en la atencién
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gan los estereotipos. Muchas instituciones de salud
funcionan bajo el modelo llamado “Hospital-Escue-
la”, albergando una gran cantidad de estudiantes
para su formacioén profesional a través de la practica
clinica y/o pasantias, durante este entrenamiento el
estudiante adoptara actitudes y valores que observa
de los profesionales de salud y que sin percatarse
de ello, probablemente realizara durante su practica
profesional, de ahi la importancia de identificar estas
conductas y niveles de expresion, para desarrollar
programas con el objetivo de generar conciencia,
combatir el viejismo y asegurar que los adultos ma-
yores sean tratados con el mismo nivel de respeto y
dignidad que cualquier otro grupo de edad.*

VIEJISMO EN PROFESIONALES Y ESTUDIANTES DE
ENFERMERIA

La percepcion de las profesionistas y estudiantes de
Enfermeria es multidimensional, esta relacionada

Estado civil

Grado
académico

Coémo se

Afios laborados

mayores

Area de
atencion

Figura 1. Factores relacionados con la percepcion que tienen los profesionales y estudiantes de enfermeria en relacién al
envejecimiento, la vejez y los adultos mayores. Los prejuicios y estereotipos estan inmersos en lo cotidiano y la formacion
académica, lo cual tiene una influencia significativa sobre el cuidado de la salud de los adultos mayores y en muchos

casos es causa de viejismo.
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con variables como la edad, el sexo y el estado civil.
En profesionistas depende del grado académico, los
afios laborados y el area de atencion donde perte-
nece; con respecto a los estudiantes, su percepcion
se modifica en relacion con el semestre en que se
encuentren, si han cursado alguna asignatura rela-
cionada al cuidado del adulto mayor y a la obten-
cién de conocimiento cientifico sobre el proceso de
envejecimiento (Figura 1). En ambos casos el area
en que existen mas estereotipos sobre la vejez es la
relacionada con la salud.3¢4!

En algunos estudios en el ambito gerontolégico y ge-
riatrico se ha demostrado que la vejez se asocia con
incapacidad fisica y cognitiva, fragilidad, dependen-
cia e improductividad, lo cual repercute en la per-
cepcion y actitud ante los viejos sanos y enfermos.
En este sentido, los prejuicios negativos y positivos
deben ser sustituidos por la objetividad observada
en las personas independientemente de la edad,
ya que NO todos los viejos estan enfermos, tienen
deterioro cognitivo, son dependientes, incompeten-
tes, intolerantes, rigidos, egoistas y requieren apo-
yos materiales, pero TAMPOCO todos son afables,
agradecidos, sabios, sinceros, sociables, confiables,
respetuosos, educados, cuidadosos, carifiosos y gra-
ciosos. Por tal motivo, la atencion y cuidados de
enfermeria NO deben ser influenciados por las re-
presentaciones sociales y profesionales negativas o
positivas sin fundamento, las mejores practicas clini-
cas geriatricas y gerontoldgicas se deben sustentar
en la objetividad.42-4¢

En un estudio sobre el viejisimo en estudiantes de
enfermeria se encontré6 una percepciéon moderada
de viejismo en modulos donde no se revisan temas
relacionados al proceso de envejecimiento o se tie-
ne contacto con adultos mayores, mientras que los
alumnos que abordaron temas relacionados al cui-
dado del adulto mayor la prevalencia del viejisimo
disminuyd.4

La percepcion del envejecimiento y vejez en estu-
diantes, docentes y profesionistas es conceptualiza-
do como una fase en la vida determinada por cam-
bios fisicos y la disminucién de capacidades fisicas,
mentales y pérdidas sociales; en cuanto a la visién
positiva destacé la sabiduria, debido a la acumula-
cién de experiencias con el paso de los afos y de la
reflexion sobre lo realizado en la vida, asi como una
etapa de desarrollo continuo pues se tiene la “opor-
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tunidad” para hacer aquello que de joven no se logro;
se relacion6 a la vejez con la soledad, el abandono,
el alejarse de la familia, las pérdidas (trabajo, finan-
ciera, familia, pareja), asi como ideas en torno a que
el adulto mayor se vuelve lento, cansado y su muerte
estd muy cercana.*

Los estereotipos negativos en enfermeria son pro-
ducto de la constante influencia de la misma socie-
dad, mientras que los positivos son dados por la con-
vivencia con un adulto mayor en casa o en el trabajo,
sobre todo en aquellos enfermeros que no tuvieron
esta experiencia en casa, pues el convivir con ma-
yores sanos puede generar una percepcion de com-
prensiéon, empatia y apego hacia el envejecimiento,
no asi, cuando se convive con ancianos enfermos
y fragiles, siendo aqui cuando la percepcién que se
tiene de los mayores se modifica.*®

La representacion social de una persona o grupos de
personas, se forma a partir de lo que la generalidad
de una comunidad social entiende al respecto de su
mundo y sus integrantes con quienes interactua en
todo momento. En este sentido, las perspectivas e
imagenes que tiene la poblacion sobre el envejeci-
miento provienen de una construccién social e his-
térica alimentada de valores y preceptos culturales,
discursos politicos, sociales y posiciones de los me-
dios de comunicacion, lo cual puede variar de acuer-
do con los diferentes componentes culturales que se
trasmite de generacion en generacion en todos los
espacios ya antes mencionados.*®

Lo anterior es motivo de preocupacion, pues los pro-
fesionales de enfermeria son un elemento de espe-
cial importancia en el cuidado de las personas mayo-
res y a la vez, de preparar no solo en conocimientos
cientificos y habilidades practicas a los futuros enfer-
meros, sino de transmitir valores y actitudes apropia-
das hacia la atencién a los adultos mayores.3%47

Considerando el incremento acelerado de personas
de 60 afos y mas en nuestro pais y en consecuencia
una desproporcionada demanda de atencion en los
siguientes afos por este grupo poblacional, y par-
tiendo de las evidencias de estudios que refieren la
existencia de estereotipos negativos hacia la vejez y
el envejecimiento en las enfermeras y estudiantes de
enfermeria (Cuadro 1),%%% lo cual puede estar rela-
cionado con la calidad en la atencién y dar lugar a
practicas discriminatorias; resulta entonces necesa-
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Cuadro 1. Estudios sobre percepcion de la vejez y el envejecimiento en personal de Enfer-

narrativa

meria y estudiantes de la carrera de enfermeria

Autor/ano Poblacion Objetivos Hallazgos
Medina Fer- 212 enfermerasy Analizar la relacién en-  Se observd una relacion de la edad
ndndez et al. estudiantes de Enfer-  tre las actitudes hacia con los estereotipos negativos fisicos y
(2021)3¢ maria: la vejez y actitudes conductuales asociados a la vejez, asi
* 109 profesionales de hacia la sexualidad como relacion de la edad con el miedo
enfermeria del adulto mayor en a envejecer, es decir, a mayor edad
* 10 enfermeras nivel  profesionales y estu- mayor miedo al envejecimiento, al de-
técnico diantes de enfermeria  terioro intelectual o al abandono.
¢ 103 pasantes y de Yucatdn, México.
estudiantes de enfer-
meria cursando entre
el primery el octavo
semestre
Franco et al. 200 participantes, dis- Determinar la preva- La prevalencia de estereotipo negativo
(2010)# tfribuidos de la siguien- lencia de estereotipos  fue del 65%. Una de las dreas mds este-
te manera: negativos de la vejez  reotipadas fue la relacionada a la salud
en el personal de salud del adulto mayor.
¢ 80 Enfermeras gene-
rales
* 36 Auxiliares de en-
fermeria
* 52 Médicos adscri-
tos
e 12 Médicos residen-
tes
e 6 Médicos internos
e 4 Trabajadoras
sociales
* 10 Asistentes médi-
cas
Ferndndez 7 profesionales de Interpretar el significa-  El profesional de enfermeria interpreta
et al. (2014)>"  Enfermeria do de envejecer para el envejecimiento como un proceso
el profesional de enfer- de cambios significativos, de transicio-
meria en los escenarios nes, de pérdida de identidad y apoyo
de su prdctica social; visualizan a los ancianos como
vulnerables, en desequilibrio e incerti-
dumbre por sus vidas tanto en el pre-
sente como en el futuro; visualizan el
envejecimiento como una enfermedad
Yy N0 como un proceso hatural.
Sarabia 76 estudiantes del Explorar la modifica- La prevalencia del estereotipo negativo
Cobo ef tercer Grado en En- cion de los estereo- global fue del 62% en la preinterven-
al.(2015)%2 fermeria fipos y mitos sobre la cién y del 12.3% en la postintervencion.

vejez en estudiantes
del tercer grado en
enfermeria antes y
después de impartir la
asignatura “Enfermeria
del Envejecimiento”

Aunque la asignatura ha demostrado
ser eficaz para la modificacién de
estereotipos, resulta llamativo que aun
algunos estudiantes mantengan niveles
altos de estereotipos negativos a pesar
de haber concluido la asignatura y
realizado prdcticas clinicas. Sugiriendo
que esto se debe en parte por su propio
bagaje y en parte por la influencia del
sistema sanitario en el que han rotado.
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Avutor/ano

Poblacion

Objetivos

Hallazgos

Sampén-
Celis et al.
(2012)5

Ortiz Saave-
dra et al.
(2013)%

Rokaia
Fathi et al.
(2019)%

Bustillos-
Lépez et al.
(2012)%

Mendoza-
NUfRez et al.
(2007)°7

200 frabajadores del
drea de la salud con-
formado por:

e 58 Médicos,

¢ 18 Lic. en Enfermeria
¢ 15 Enfermaria y Obs-
tetricia

¢ 9 Odontdlogos

¢ 100 Técnicos

235 frabajadores del
servicio de Emergen-
cia de tres hospitales:

e Médicos 45.5 %
e Enfermeria 45.5%
e Administrativos 9%

320 estudiantes en el
cuarto ano académi-
co de la carrera de
enfermeria

74 profesionales
vinculados al drea de
la salud dentro de los
cuales se incluye per-
sonal de enfermeria

148 participantes:

e 26 profesores 'y 122
alumnos de carreras
relacionadas al drea
de la salud

Realizar la validacion
de una Escala de Ac-
fitudes hacia el adulto
mayor de Kogany
determinar las actitu-
des hacia el adulto
mayor por parte del
personal de salud del
primer nivel asistencial
en Tumbes.

Medir la actitud hacia
el adulto mayor del
personal que labora
en los servicios de
Emergencia en hospi-
tales de Lima

Determinar la relacion
de la actitud y cuido-
dos de enfermeria a
un grupo de ancianos
en esftudiantes de pre-
grado de enfermeria

Analizar los estereoti-
pos sobre el enveje-
cimiento en profesio-
nales de atencion a
personas mayores.

Conocer las percep-
ciones de los profeso-
res y estudiantes sobre
las précticas educati-
vas actuales en geron-
tologia

El personal de salud tuvo una actitud positi-
va hacia el adulto mayor (59%). Las per-
sonas con mds edad tienen puntajes mds
altos de actitudes positivas, el personal de
entre 41 y 50 anos tienen actitudes nega-
tivas. El personal de nivel técnico mostro
actitudes mds positivas en contraste a los
qgue fienen estudios universitarios.

La actitud hacia la atencion del adulto
mayor fue positiva en mds del 90%. No se
encontré diferencia de actitud entre los
distintos hospitales ni entre las caracteristi-
cas de los tfrabajadores como sexo, edad,
cargo desempenado o tiempo de labor.

La mayoria de los estudiantes de enferme-
ria tienen falta de conocimiento sobre el
cuidado de las personas mayores, lo cual
tuvo una correlacidn significativa con su
actitud vijista.

Se observé la presencia del prejuicio
paternalista en virtud de creer que el
adulto mayor fiene una baja competencia,
ademds de ser muy sociable.

El interés de los profesores y alumnos a las
materias sobre envejecimiento es bajo,
factor negativo para lograr una cultura
gerontoldgica.
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Cuadro 1. Estudios sobre percepcion de la vejez y el envejecimiento en personal de Enfer-
meria y estudiantes de la carrera de enfermeria

Hallazgos

Autor/aio Poblacion Objetivos
Lopez-Me- 200 trabajadores del  Redlizar la Validacion
neses etal. drea delasalud con- de una Escala de Ac-
(2019)¢# formado por: titudes hacia el adulto
* 58 Médicos, mayor de Kogan y
¢ 18 Lic. en Enfermeria determinar las actitu-
e 15 Enfermaria y Obs- des hacia el adulto
tetricia mayor por parte del
¢ 9 Odontdlogos personal de salud del
¢ 100 Técnicos primer nivel asistencial
en Tumbes.
Abreuy 80 alumnos de pos- Determinar las con-
Nogueira grado en gerontolo-  cepciones de estu-
(2015)% gia diantes de posgrado
en gerontologia acer-
ca del envejecimiento
Ruelas- 13 tfrabajadores del Analizar la percepcion
Gonzdlez et dreadelasaludy 12  que el prestador de
al. (2014)¢®  ancianos servicios de salud vy el

adulto mayor tienen
sobre el maltrato al an-
ciano en |os servicios
publicos de salud, en
ciudades selecciona-
das de México.

El personal de salud tuvo una actitud positi-
va hacia el adulto mayor (59%). Las per-
sonas con mds edad tienen puntajes mds
altos de actitudes positivas, el personal de
entre 41 y 50 anos tienen actitudes nega-
tivas. El personal de nivel técnico mostro
actitudes mds positivas en contraste a los
qgue fienen estudios universitarios.

Los conceptos positivos mas representati-
vos asociados a la vejez fueron la sabidu-
ria, la experiencia y madurez. En cuanto a
la vision negativa definen a la vejez como
un estado deficitario, donde se producen
pérdidas significativas e irreversibles y des-
criben a la persona mayor como fisicamen-
te disminuido y con deterioro fisico.

El maltrato contra el anciano es una prdac-
tica naturalizada por el personal de salud y
por el mismo anciano.

rio su identificacion para posteriormente desarrollar
dentro de las instituciones de salud y de las univer-
sidades programas que destierren dichos mitos y fa-
vorezcan las actitudes positivas y adecuadas en el
cuidado al adulto mayor.

Finalmente, aunque no es el objetivo de la revision,
es importante sefalar el viejismo relativo a la CO-
VID-19, el cual se manifest6 en todo el mundo al
establecer politicas publicas discriminatorias con el
supuesto interés de un cuidado especial para los vie-
jos, considerandolos a todos como muy vulnerables,
equiparando su condicion a la de las personas enfer-
mas. No obstante, se ha demostrado que la mayor
letalidad por COVID-19 en los mayores de 60 afios
se relaciona con las desventajas socioecondmicas
y no por la vejez per se, como ha sido sefialado.®?

D.R. © Casos y revisiones de salud 2021;3(2):68-79

CONCLUSIONES

Los prejuicios y estereotipos de la vejez, envejeci-
miento y los viejos en los estudiantes y profesionis-
tas de enfermeria estan determinados por las repre-
sentaciones sociales y la formacién académica. Por
tal motivo, es necesario que los planes de estudio
de enfermeria incluyan contenidos, preferentemente
una asignatura sobre el “viejismo y los cuidados de
enfermeria”, con el propdsito de sensibilizar y con-
cientizar a los estudiantes y profesores sobre esta
conducta y actitud que puede afectar significativa-
mente el cuidado de las personas adultas mayores.
Por otro lado, un tema pendiente son los problemas
de salud emergentes como la COVID-19, en los que
el viejismo también esta influyendo.
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