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Resumen

El presente articulo pertenece al Trabajo Final de la Diplomatura en Psicogerontologia de la
Universidad de la Republica (UdelaR). Este trabajo busca sistematizar parte de la experiencia
de la practica de intervencion de la diplomatura, la cual constd6 de dos propuestas que
transcurrieron en paralelo, una de ejercicio fisico y otra de tangoterapia. El objetivo comun
que tuvieron estas lineas de trabajo fue promover las practicas corporales como una
herramienta para la independencia y autonomia de las personas mayores. Este trabajo se
centra particularmente en el ejercicio fisico. Se plantea aqui una reconstruccion de los
encuentros de un grupo de personas mayores que realizaron ejercicio fisico dos veces por
semana en la Asociacion Cristiana de Jovenes (ACJ). De igual modo se problematiza en
torno a tematicas que surgen durante las clases relacionadas a la vejez y el envejecimiento. Se
busca ademads, que esta experiencia permita ver al ejercicio fisico como una herramienta de
promocion de salud en personas mayores, también como una posibilidad de construir nuevas
percepciones sobre la vejez, siendo un factor muy importante para que esto suceda, la

construccion de un espacio afectivo que permita generar redes entre las personas mayores.

Palabras claves: ejercicio fisico, personas mayores, prdctica corporal, vejez y
envejecimiento
Introduccion

La siguiente sistematizacion se encuadra dentro del Trabajo Final de la Diplomatura en
Psicogerontologia de la Universidad de la Republica (UdelaR). Surge a partir de la practica
de intervencion realizada en el marco de la Diplomatura que transcurrid en el periodo de
agosto a diciembre de 2022. La misma se llevd a cabo junto a otra compafiera y estuvo
conformada por dos propuestas que transcurrieron en paralelo; una de tango y otra de
ejercicio fisico, ambas se conjugaron y tuvieron como objetivo a las practicas corporales

como herramienta de promocion de independencia y autonomia en personas mayores desde



una perspectiva de la psicogerontoldgica critica. En esta ocasion me centraré¢ en la

experiencia del ejercicio fisico con personas mayores.

La eleccion de la tematica para realizar el presente trabajo surge a partir de mi participacion
en el equipo de investigacion de Latam Fingers', un estudio sobre prevencion del deterioro
cognitivo y las demencias que se estd realizando en latinoamérica, es a partir de esta
experiencia que surge el grupo de personas mayores que realizé ejercicio fisico y del cual se

desprende el siguiente trabajo de sistematizacion.

La propuesta tuvo lugar en la Asociacion Cristiana de Jovenes (ACJ) en donde un grupo de
personas mayores realizé actividad fisica dos veces por semana durante un afio en el marco
de una investigaciéon sobre prevencion de demencias. En este trabajo se sistematiza lo
vivenciado en los meses de agosto, setiembre, octubre y noviembre, se busca reconstruir y
analizar criticamente lo que surge de la experiencia de los encuentros.

El andlisis efectuado se evoca desde una vision de la psicogerontologia critica y de derechos,
problematizando tematicas vinculadas a la vejez y el envejecimiento asi como las diferentes
representaciones sociales que existen en torno a estos topicos. Realizar ejercicio en grupo
permitié desplegar y poner en debate diferentes creencias en torno al cuerpo, el ejercicio
fisico, la sexualidad, salud y edadismo. Asimismo es menester enfatizar que el proceso de
practica, que permitio hacer esta sistematizacion, no hubiese sido posible sin la construccion
de un espacio afectivo que posibilitdé generar redes entre las personas del grupo que
sostuvieron y permitieron mantener la practica en el tiempo.

Se espera que este trabajo sirva como insumo de promocién de salud y prevencion en el
primer nivel de atencidn, asi como al aporte en la desconstruccion de prejuicios en torno a la
vejez y envejecimiento y a la construccion del debate sobre las posibilidades y maneras de

elegir como cada quien quiere y proyecta envejecer.

" 1Latam Fingers es un estudio que tiene como objetivo prevenir el deterioro cognitivo y la demencia. En esta
investigacion participan 14 paises latinoamericanos (replicando un estudio anteriormente realizado en Finlandia,
Canada y EEUU) y se busca generar evidencia en la prevencién del riesgo de deterioro cognitivo a partir de una
intervencion del estilo de vida. Las personas participan de este estudio durante un afio en donde tienen que
seguir un plan nutricional especifico, realizar ejercicios cognitivos y ejercicio fisico regular a la vez que cuentan
con un monitoreo y seguimiento médico. Disponible en:

https://www.fleni.org.ar/fingers/que-es-fingers/



Fundamentacion

Si bien el proceso de envejecimiento mundial es algo que se viene observando y discutiendo
desde hace mucho tiempo es recién a partir del siglo XX, debido al aumento de la esperanza
de vida y los descensos de la mortalidad y natalidad, donde adquiere mayor visibilidad y se
comienza a estudiar con mayor especificidad debido a la necesidad de discutir y accionar en
torno a diferentes problematicas que surgen a partir de esta realidad. En el ultimo siglo el
incremento de la poblacion de personas mayores en el mundo, tiene un récord histdrico ya
que nunca antes las poblaciones han estado tan envejecida como hoy dia (Paredes, 2017)

Actualmente Uruguay es uno de los paises pioneros en este fendémeno ya que cuenta con la
poblacién mas envejecida de América Latina. Si bien este proceso no es repentino debido a
que viene sucediendo paulatinamente desde hace décadas, se ha acentuado en el ultimo
tiempo. A partir del censo de 2011 se desprende que las personas mayores de 64 afios
representan el 14% de la poblacion (SIVE, 2015). De esta manera Uruguay se sitia cerca de
los valores que presentan las regiones mas desarrolladas del mundo (Naciones Unidas, 2017).
Se estima que Uruguay ird incrementando la proporcion de personas mayores de 60 afios, ese
aumento en la esperanza de vida producird un incremento en la poblacion de 75 afios y mas
dentro del conjunto de personas mayores, a este proceso se lo conoce como “‘envejecimiento
del envejecimiento”. Por otra parte es importante mencionar que Uruguay tiene una vejez
feminizada, ya que al analizar la distribucion de la poblacion por sexo, en 2015 seis de cada
diez personas mayores eran mujeres, lo que revela un predominio femenino en la poblacion
adulta mayor (SIVE, 2015). Este hecho tiene implicancias sobre las mujeres debido a su
mayor longevidad y su menor propension a volverse a unir, por lo que tienen mas
probabilidades que los varones de vivir solas. En estas condiciones, las mujeres mayores
corren mayor riesgo de sufrir aislamiento social y privaciones econdomicas (Huenchuan,

2013).

La realidad que se presenta en nuestro pais en cuanto a la matriz demografica y sus
caracteristicas, plantea desafios y hace necesario abordar, problematizar y redefinir el rol de
las personas mayores y la posicion que tradicionalmente se les otorga. La poblacion de 65
aflos que permanece activa en Uruguay es cada vez mas elevada, recientemente se aprobo la
ley de reforma del sistema de seguridad social que establece la edad minima de jubilacion a

los 65 afos, por lo tanto no solo cambia la proporcion de personas mayores sino también las



caracteristicas de esas personas. Estos hechos necesariamente hacen pensar sobre la imagen
de envejecimiento que se construye y ademds permite pensarnos a nosotros mismos; ;co6mo
queremos envejecer?, ;,cOmMoO queremos vernos y ser vistos?, ;existen diversas formas de
envejecer?. Es urgente trabajar y abordar estas realidades desde los distintos d&mbitos, es por

€so que esta propuesta busca aportar a dicha discusion.

Uno de los propositos de este trabajo es fomentar esta propuesta como posible intervencion
desde la promocion de salud presente en el primer nivel de atencion (Vignolo, 2011). En
2007 se aprueba la Ley 18.211 y se crea el Sistema Nacional Integrado de Salud (SNIS?), el
cudl tiene como objetivo garantizar la accesibilidad, calidad, equidad y universalidad a los
servicios de salud haciendo gran hincapié en la prevencion y promocion de salud. En esta
oportunidad nos centramos principalmente en el concepto de promocidén de salud, este
término surge en 1986 como una estrategia de la Ottawa, definiendola como el proceso que
proporciona a los individuos y las comunidades los medios necesarios para ejercer un mayor
control sobre su propia salud y asi poder mejorarla (Carta de Ottawa, 1986). Lo que se busca
es la creacion de ambientes y entornos saludables con el fin de facilitar la participacion social
construyendo ciudadania y estableciendo estilos de vida saludables. La promocién de la salud
estd estrechamente relacionada a la salud e involucra a la vida cotidiana, personal, familiar,
laboral y comunitaria de las personas (Vignolo, 2011). La prevencioén hace referencia al
control de enfermedades y factores de riesgo mientras que la promocion en salud pone énfasis

justamente en los determinantes de la salud y en los determinantes sociales de la misma.

Pero ;de qué hablamos cuando hablamos de salud y personas mayores? Suele reservarse el
concepto de salud al ambito de lo biomédico, y si bien desde hace muchos afos se entiende
que el concepto de salud trasciende la ausencia de enfermedad contemplando otros aspectos
como el “bienestar bio-sico-social” (OMS, 2016), la vejez aun continia asocidndose a la
enfermedad. Salvarezza (1988) plantea que el prejuicio méas comun es el relacionar la vejez
con la enfermedad, favoreciendo de esta manera una vision reduccionista, biologicista y
edadista. Algunos autores plantean que cuando se asocia la vejez con la enfermedad y la
dependencia se promueven enfoques asistencialistas que no permiten visibilizar a la persona
mayor como un sujeto de deseo y de derechos, impactando asi en el alcance de las politicas

publicas y quitandoles autonomia (Paredes, Pérez, Llad6 2018) .

2 Ley de SNIS N° 18.211 del 5 de diciembre de 2007. Ley de Sistema Nacional Integrado de Salud. Poder
Legislativo. Uruguay. Disponible en: http://www.parlamento.gub.uy


http://www.parlamento.gub.uy/

La propuesta de ejercicio fisico que aqui se plantea no tiene como principal objetivo que las
personas cuiden su salud para prevenir enfermedades sino que, ademas de la promocién de
salud como se planted en parrafos anteriores, sea una practica corporal que permita la
posibilidad de conectarse con aquellos aspectos saludables, disfrutables y placenteros de cada
uno ya sea vinculandose con otras personas o con el propio cuerpo en un espacio diferente al

habitual.

Anteriormente, hablabamos del ejercicio fisico como una préctica corporal, esto es entender
que las personas tienen un recorrido historico de vida que se pone en juego a la hora de
realizar ejercicio que forma parte y no puede separarse de la practica. Crisorio (2015) define a
las practicas corporales como formas de hacer, pensar y sentir, en donde no existe un cuerpo
actuante, que precede a las practicas y las hace, sino un cuerpo precedido por las practicas y

hecho en ellas, es decir, en las diversas formas de vida.

Este trabajo de sistematizacion también busca generar una propuesta para abordar uno de los
derechos fundamentales de La Convencion Interamericana sobre la Proteccion de los
Derechos Humanos de las Personas Mayores: la Autonomia e Independencia en donde se
establece “el derecho de la persona mayor de tomar decisiones, definir su plan de vida,
desarrollar una vida auténoma conforme a sus tradiciones y creencias”. (articulo 7, inciso a).

La propuesta de ejercicio fisico amplia el abanico de actividades para que las personas
puedan elegir de acuerdo a sus preferencias y necesidades, pero ademas de elegir que hacer,
el ejercicio también permite mejorar o mantener algunas capacidades fisicas como la fuerza,
velocidad, flexibilidad y resistencia que permitiran que las personas también sean mas
autonomas desde el punto de vista fisico para hacer las actividades de la vida diaria. La
autonomia nos define y nos da nuestra condicion de persona, ddndonos la posibilidad de
ejercer el poder sobre nuestras vidas y en relaciéon a nuestro patrimonio (Davobe, 2018).
Estos derechos estan vinculados a la libertad, capacidad de autodeterminacion y de decision
sobre nuestro cuerpo durante el curso de vida. La teoria del curso de vida entiende al
envejecimiento como un proceso multidimensional y multidireccional donde interacciona el
contexto social-histérico, asi como factores sociologicos, bioldgicos, medioambientales,

institucionales, el género y generaciones (Berriel, 2021).

Otro de los propositos de este trabajo es reflexionar acerca de los ideales y prejuicios que

existen en torno a la vejez y el envejecimiento. Zarebsky (2002), plantea que lo que define



un buen envejecimiento serd que las personas puedan cuestionar y relativizar los prejuicios y
el imaginario social en relacion a llegar a viejo. Con el ejercicio fisico no se busca imponer
el envejecimiento activo que se contrapone a la imagen de viejo pasivo y enfermo sino que se
busca poner a discutir, y cuestionar aquellas creencias en torno a como debe ser y actuar una
persona mayor, a lo que puede y no puede hacer, a como debe relacionarse, presentarse o
moverse. La autora plantea que esto es un trabajo psiquico de anticipacion, que les permitira
encontrar caminos hacia la creatividad y la renovacién del sentido de la vida, permitiendo la
flexibilidad mental necesaria para lograr los procesos que implican la elaboracion del
envejecimiento. Al decir de Salvarezza “todos llegaremos a viejos y nos convertiremos en las
victimas de nuestro propio perjuicio” (Salvarezza, 1988:51). Por tanto es necesario
cuestionarnos qué es el buen envejecer y que tipo de envejecimiento saludable queremos

para nosotros.

Es necesario resaltar la importancia de que haya sido una propuesta grupal, si bien se plantea
como uno de los objetivos la independencia y autonomia, esto no se hubiese logrado si no era
en interrelacién con otros. En el proceso de practica fué fundamental la grupalidad, ya que
permitid sostener el proyecto asi como cumplir con los objetivos, en este sentido Judith
Buttler (2017) plantea que nuestra existencia no solo se sostiene a partir de condiciones
infraestructurales (vivienda, alimentacion, seguridad) sino también por una condicion de

dependencia de unos con otros, de una existencia relacional.

Objetivos

Objetivo general:
- Sistematizar la experiencia de ejercicio fisico con personas mayores realizada en el

marco del trabajo de campo de la diplomatura en psicogerontologia.

Objetivos especificos:
- Reorganizar y rescatar experiencias significativas que permitan reconstruir el proceso
de practica.
- Reflexionar acerca de las representaciones sociales que existen en torno a la vejez y el

envejecimiento permitiendo construir nuevas percepciones sobre la vejez.



- Generar antecedentes para futuras intervenciones colectivas que permitan promover al
ejercicio fisico dentro del primer nivel de atencidbn como herramienta para la

promocion de salud.

Metodologia: sistematizacion de experiencias

El siguiente trabajo propone la sistematizacién de experiencias como una instancia para
analizar criticamente la practica realizada. La sistematizacion de experiencias comienza a
desarrollarse en América Latina en los afios 70 para articular los procesos de reflexion tedrica
a la cualificacion de las practicas sociales, principalmente en el ambito de educacion no
formal y popular, més adelante comienza a aplicarse en experiencias educativas formales. En
los 80 y 90 se empieza a conceptualizar la sistematizacion y hacer aportes sobre su proceso

metodologico.

En esta oportunidad se busca reconstruir y “re-andar" a través del analisis reflexivo, el
camino realizado entre agosto y noviembre de 2022. Oscar Jara (1994) define a este método
como un proceso reflexivo en donde se interpreta criticamente una o varias experiencias a
partir del ordenamiento y la reconstruccion permitiendo asi descubrir y explicar la logica del
proceso vivido, los factores que han intervenido en ese proceso, como se han relacionado
entre si y por qué lo han hecho de ese modo. Una vez que pasa el tiempo y se toma distancia
del proceso vivido se busca, a partir del analisis critico entender el sentido, por eso es
necesario organizarlo y reconstruirlo para entender el entramado de la practica. El autor
plantea que este método permite la produccion de conocimiento, en esta linea, Teresa Quirds
y Diego Palma (1971), entienden a la sistematizaciéon de experiencias como eje de

vinculacion entre practica y teoria.

Para realizar esta sistematizacion se elaboraron registros que fueron utilizados para analizar el
proceso con perspectiva, no solamente se registra la experiencia sino que se reflexiona
criticamente sobre dicho proceso con el fin de obtener aprendizajes significativos y
posibilidades de transformacion. Dentro de esos registros, encontramos lo documentado a
partir de la observacion, evaluaciones cualitativas que se realizaron, fotografias, videos y

relatos. Sistematizar nos da la posibilidad de generar conocimientos para ser devueltos a la



propia practica y al acontecer grupal. También permite generar antecedentes para futuras
intervenciones colectivas a través de la publicacion de resultados (Cabrera, 2015).

Analizar lo sucedido en esta practica grupal lleva a indagar sobre el concepto de grupalidad,
entendido mas alld de un conjunto de individuos trabajando en un mismo tiempo-espacio ya
que se ponen en juego recursos que escapan a lo individual. Pichon-Riviére explica que se
configura una nueva red de comunicaciones posibilitando de esta manera, el cambio y el
aprendizaje consecuente. El autor plantea que “la ansiedad global” asumida por la persona se
fragmenta y cada integrante del grupo se hace cargo de una parte de ella. (Pichon-Riviére,
1985). La relacion con otros habilitd procesos que fueron enriquecedores para este trabajo de

sistematizacion.

Sistematizacion:

Contextualizacion de la experiencia

El presente trabajo surge a partir de la practica de intervencion realizada en el marco de la
Diplomatura en Psicogerontologia de la Universidad de la Republica en el afio 2022.

Al momento de pensar en donde iba a realizar la practica de la diplomatura, no tuve dudas de
que queria que estuviera relacionada a las practicas corporales, es por eso que junto con una
compafiera del diplomado con la cual teniamos los mismos intereses, presentamos una
propuesta para trabajar en conjunto.

Nuestra intervencion se tituld “Las practicas corporales como herramienta de promocion de
independencia y autonomia en personas mayores” en donde funcionaron en paralelo dos
grupos de trabajo independientes, que vincularon practicas corporales y personas mayores.
Los dos grupos tuvieron como poblacion objetivo a personas mayores de 60 afios que residian
en Montevideo y que por sus propios medios pudieron llegar al lugar donde se desarrollaron
las actividades, no hubo cupo por género y cada grupo estuvo conformado por 20
participantes. Una de las propuestas fué¢ de tangoterapia y se llevo adelante en “Casa de las
ciudadanas”, lugar donde se desarrollan propuestas de participacion, sensibilizacion,
capacitacion y promocion de la igualdad de género y los derechos de las mujeres y
disidencias. La segunda propuesta y en la que se basa especificamente este trabajo fué¢ de
ejercicio fisico y se llevo adelante en la Asociacion Cristiana de Jovenes (ACJ), club

deportivo de referencia en la ciudad de Montevideo. Las metodologias y técnicas utilizadas
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fueron diversas y variadas entre los dos grupos debido a las particularidades de cada equipo

de trabajo, sin embargo compartieron lineas de accidon asi como encuadre y objetivos.

Como mencioné anteriormente en el presente trabajo se sistematizo la practica de ejercicio

fisico con personas mayores la cual desarrollaré a continuacion.

Esta propuesta consistio en ejercicio fisico para personas mayores. El grupo de personas que
particip6 de este taller ya venia realizando actividad fisica pues son parte del programa Latam
fingers’, un proyecto de investigacion sobre prevencion de demencias financiado por
Alzheimer's Association. En esta oportunidad se hizo un “corte” de agosto a noviembre para
enmarcar la actividad de practica, en donde las personas siguieron realizando ejercicio fisico
pero la intervencion se llevd adelante desde una perspectiva psicogerontoldgica. La propuesta
tuvo como objetivo que las personas realizaran ejercicio fisico de forma regular para lograr
adherencia y reflexionar acerca de tematicas vinculadas a la vejez y el envejecimiento. Para
sostener esta actividad en el tiempo se apostd al trabajo en grupo como espacio de disfrute,
pertenencia y de sostén.

La practica se llevo a cabo en la Asociacion Cristiana de Jovenes dos veces por semana con
una duracién aproximada de una hora, el grupo estuvo conformado por 20 personas de
caracteristicas heterogéneas.

Los participantes ademads de las clases de intervencion tuvieron a disposicion las instalaciones
del club para realizar otro tipo de clases con el fin experimentaran otras opciones de practicas
corporales que alli se brindan.

Por ultimo mencionar que antes de comenzar la intervencion se solicitdé firma de

consentimiento informado asi como conformidad para realizar test de evaluacion.

3 Latam Fingers es un estudio que tiene como objetivo prevenir el deterioro cognitivo y la demencia. En esta
investigacion participan 14 paises latinoamericanos (replicando un estudio anteriormente realizado en Finlandia,
Canada y EEUU) y se busca generar evidencia en la prevencién del riesgo de deterioro cognitivo a partir de una
intervencion del estilo de vida. Las personas participan de este estudio durante un afio en donde tienen que
seguir un plan nutricional especifico, realizar ejercicios cognitivos y ejercicio fisico regular a la vez que cuentan
con un monitoreo y seguimiento médico. Disponible en:

https://www.fleni.org.ar/fingers/que-es-fingers/
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Sobre las clases:

Las clases fueron guiadas por una profesora de educacion fisica. Se llevaron a cabo lunes y
miércoles en la mafana. Se trabajaron algunas capacidades fisicas como la resistencia
aerobica, fuerza, flexibilidad, coordinacién y equilibrio. Las propuestas de trabajo buscaron
ser variadas utilizando musica, baile, actividades ludico-recreativas y también propuestas

deportivas, de entrenamiento y acudticas.

Objetivos
Objetivo General:

- Realizar ejercicio fisico de forma regular.

Objetivos Especificos:

- Promover al ejercicio fisico dentro del primer nivel de atencién como
herramienta para la promocion de salud.

- Promover al ejercicio fisico como una herramienta o dispositivo para la
independencia y autonomia de las personas mayores.

- Reflexionar acerca de las representaciones sociales que existen en torno a la
vejez y el envejecimiento permitiendo construir nuevas percepciones sobre la
vejez.

- Construir un espacio afectivo que permita generar redes entre las personas
mayores.

- Obtener datos empiricos que sustenten futuros trabajos de investigacion sobre

personas mayores y practicas corporales.

Actividades especiales:

Ademas de las clases regulares dos veces por semana se llevaron a cabo diferentes propuestas
de integracion que se detallan a continuacion:

- Caminata y desayuno compartido en Jardin Botanico

- Encuentro con el grupo de la propuesta de Tango en una milonga en el SODRE

- Actividad especial en la rambla en el Marco del dia de la Salud Cardiovascular

- Clase abierta de ejercicio en la ACJ, en donde invitaron a un amigo o familiar

- Actividad Acuética especial en la piscina del club

12



- Festejo de la nostalgia, y el dia de la primavera.

- Festejo de cumpleafios

Espacios de reflexion

Al final de las clases se facilité un espacio para abrir lineas de problematizacion, las mismas
surgieron en torno a anécdotas, comentarios o problematicas que emergieron en las clases, los
encuentros o whatssap. Estos espacios siempre respondieron a los intereses del grupo y el
docente funcion6 como moderador.

Cabe destacar que se cre6 un grupo de whatsapp con los integrantes del grupo, donde también

se compartid y circuld material relacionada a la vejez y el envejecimiento

Evaluacion

Durante la préctica se realizaron diferentes evaluaciones con el fin de evidenciar el proceso
que se venia realizando. A través de esta informacion, se pudo planificar, observar el
cumplimiento de objetivos, divisar emergentes y tomar decisiones. Ademas de evaluar el
proceso grupal cualitativamente se aplicaron dos test; el primero fué¢ el General Health
Questionnaire (GHQ-12) el cual es un instrumento auto-administrado que tiene por objetivo
detectar morbilidad psicoldgica y posibles casos de trastornos psiquidtricos en contextos
como la atencion primaria o en poblacion general (Goldberg y Williams, 1988). La inclusion
de esta escala se debio a que aborda aspectos que son fundamentales en la intervencion tales
como el sentirse util, tomar decisiones, entre otros. Estas tematicas fueron abordadas en la
intervencion por lo que la escala se ajusta a tales objetivos.

Por otro lado también se utilizd la Escala de autopercepcion corporal EAPC la cual es un
instrumento que tiene por objetivo dar cuenta de aspectos de la imagen del cuerpo en
personas mayores involucrando conceptos relacionados al imaginario social.

No fue posible la realizacién de escalas en relacion a fuerza, equilibrio y otras capacidades
que nos resultan muy importantes debido a que no contamos con personal ni tiempo

suficiente como para realizar la toma de datos de una forma estandarizada.

Cierre de la practica de intervencion

Durante el proceso de préctica surgi6 la idea y el deseo expresado por el grupo de mostrar y

compartir con sus familias y amigos alguna de las actividades que realizaron durante la
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intervencion. Por tal motivo se organizd una “muestra” en el Salon de Actos de Facultad de
Psicologia. Se elaboraron invitaciones formales las cuales se proporcionaron a los
participantes para que invitaran a quienes quisieran si asi lo deseaban. Hubo una instancia
donde se presentd y contd a los invitados sobre la practica y el proceso realizado, luego el
grupo presentd una coreografia de baile con musica previamente trabajada y ensayada en las
clases durante la parte de trabajo de resistencia aerdbica. Al finalizar se proyectd un
audiovisual que compactdé registros de las actividades generadas y los momentos

compartidos.

Discusion:

Problematizacién sobre temdticas vinculadas al proceso de envejecimiento

Durante la intervencién se discutieron y problematizaron temas en torno al proceso de
envejecimiento. Las tematicas fueron surgiendo en diferentes momentos y en relacion a los
intereses del grupo. Las principales lineas de abordaje fueron en relacion a las
representaciones sociales sobre la vejez, al rol de las personas mayores, a los cuidados, el

deseo, el valor de la experiencia, la independencia y autonomia, entre otras.

Representaciones sociales sobre vejez:

En el primer encuentro de la intervencion luego de realizar ejercicio fisico propongo
conversar sobre la vejez y envejecimiento, al instante una participante se muestra molesta y
expresa: “vos seras vieja, jcomo viejo?”. Ante esto le respondo que tal vez piensa en la vejez
con una connotacién negativa, a lo que responde “si, me esta pegando”.

Al explicarles que la practica se enmarca dentro de la diplomatura en psicogerontologia
algunos integrantes refieren que no les gusta el término gerontologia, geronte, una de ellas
dice que habria que cambiarle el nombre, para la siguiente clase busca una nota y me la
manda por wassap “sexalecencia: maduros muy vivos”. Pide que exija cambio de nombre a la
diplomatura.

En estos dos ejemplos se observa como se les atribuye una connotacidon negativa a los
términos gerontologia, vejez y envejecimiento. Si bien puede entenderse a la vejez como un

proceso natural es sin embargo la etapa del ciclo vital mas estereotipada. En un estudio
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cualitativo realizado en 2006 en Uruguay llamado * Proyecto Genero y Generaciones” se
desprende que existe una percepcion compleja de la vejez coexistiendo dos paradigmas, por
un lado el paradigma hegemodnico tradicional que sostiene que la vejez es sinonimo de
enfermedad y pasividad y por otro, un paradigma que entiende que el paso del tiempo en si
mismo no tiene significado ni sentido, ya que es algo subjetivo y propio de cada persona en
funcion de su contexto social, cultural e historico.

Segun Castoriadis (1987), se entiende al imaginario social como una construccién de sentidos
y significados imaginarios que nos sirven para interpretar la realidad de una comunidad de
determinada manera. En este sentido se observa la existencia de un imaginario social que
impacta directamente en la identidad de las personas, que a lo largo de la historia han
determinado un lugar a las personas mayores, donde se establecen ideas sobre lo esperado
para la vejez, como ser viejo y como se debe envejecer.

Para finalizar esta reflexion me gustaria mencionar a la psicologia del curso de vida que
considera el envejecimiento como un proceso continuo por el cual transitamos como seres
humanos y que esta atravesado por factores multidireccionales y multifactoriales. Esto quiere
decir que los cambios y procesos se dan de distintas maneras segun cada persona y su

contexto, por ser multiples las variables que estan en juego (Lombardo y Krzemien, 2008)

Cuidados:

Otro de los disparadores que generd debate fue el tema de los Cuidados. Varias personas
compartieron sus vivencias en torno a este tema. Uno de los integrantes del grupo cuenta que
junto a su esposa estan al cuidado de su suegra de 98 afios desde hace 17 afos, si bien
cuentan con una persona que colabora en los cuidados parte del dia, expresan que es un gran
trabajo de organizacion, consideran que lo mejor es que esté con ellos y no en una casa de
salud. Relatan que salir de su casa para ir a la ACJ es una “salvacion”, un espacio para la
pareja y para ellos.

Por otra parte otra participante nos cuenta que se mudo a un residencial con su marido que
tiene alzheimer para tener mas apoyo en los cuidados. Refiere que si no fuera por la ACJ no
sabe qué haria.

Por ultimo, muchos hacen referencia al cuidados de los nietos, si bien algunas personas
manifiestan que es una tarea que realizan con gusto y no interfiere en sus actividades otras
lo tienen como un trabajo que cumplir, como el caso de una integrante que avisa que no

concurrird a la ACJ porque “por suerte” no tiene que cuidar a su nieto y aprovecho para ir a
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las termas ya que ‘“necesitaba descansar”’. A raiz de estas situaciones surgieron algunas
interrogantes: ;qué pasa en torno a los cuidados? jse siente como un deber?, jse sienten
utiles?, ;qué rol asumen?, ;que rol se espera?, ;en qué lugar quedan los deseos de la persona
que cuida?, ;Qué o a quién se prioriza?, ;Se recibe remuneracion por las horas de cuidado, o

son acuerdos?, ;Hay una romantizacion del abuelazgo?

En referencia a esta temadtica la Encuesta Longitudinal de Proteccion Social (BPS, 2012),
establece que el 7.5% de las personas de 60 afios y mds realiza tareas de cuidados a personas
del hogar o fuera del hogar, entre los que se encuentran nifios, personas con discapacidad u
otras personas mayores. En la vejez también se reproduce el mandato de género que asocia a
las mujeres al cuidado estableciéndose una diferencia significativa en este rol entre mujeres y
hombres (10.7% vs. 3.1%). Por otra parte la Encuesta de Uso del Tiempo realizada en 2013
por el INE (Instituto Nacional de Estadistica), sefiala que la tasa de participacién de las
personas mayores en el cuidado no remunerado es de 14%. Se considera que existe una
subdeclaracion de este trabajo por parte de la poblacion, ya que esta tarea estd tan
incorporada a su vida cotidiana que no logra visualizar con claridad a la hora de responder

una encuesta (Batthyany, 2009, Batthyany, 2015).

Disfrute y Cuerpo

A través de los diferentes encuentros los participantes mostraron y expresaron disfrutar del
espacio y las actividades. El baile fue una de las herramientas que las personas relataron
disfrutar mas, también las actividades acudticas. Una instancia a destacar fue la organizacion
de la noche de la nostalgia donde grupalmente se organizo y festejo esta fecha. Se vistieron
de forma tematica, decoraron el gimnasio y armaron una lista de canciones para bailar. Se
observd a las personas muy “sueltas” alegres y divertidas. Algunos de los comentarios que
surgieron a partir de esta instancia fueron; “tan movido como divertido”, “gracias a este
grupo maravilloso, nos permitimos disfrutar y cargar tanto las pilas”, “terrible fiesta,
divertida, agitada mucha alegria, gracias a profes y compafieros, somos un grupo genial”,

“buenazo el baile y la energia que generamos” “fantastica clase, regalo para el cuerpo y para

el alma”.
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Pareceria que este tipo de practicas corporales es una oportunidad para que las personas
mayores puedan reencontrarse con un cuerpo que se disfruta, que les resulta placentero, un
cuerpo sexuado que deja de estar invisibilizado. (Perez, 2008)

Y al hablar de cuerpo, me parece pertinente mencionar a David Le Breton (2002) antropdlogo
contemporaneo que rescata a través del estudio de diferentes culturas y distintos momentos
histéricos otra concepcion de cuerpo diferente al dualismo cartesiano que maneja la sociedad
moderna occidental que tiene un concepcion corporal mecanicista, biologicista y fuertemente
dualista, idea que se arrastra desde el siglo XVII donde hay una escisiéon entre cuerpo
material, biologico y el alma, la mente. EI autor plantea que con esta concepcion dualista se
pone a la persona en diferentes ambitos de intervencion, esta idea de cuerpo mecanizado
biologizado y escindido del campo de la inteligencia y el conocimiento deja al campo de las
practicas corporales y la actividad fisica en un lugar secundario no tan importante, no nos
dedicamos a la mente, a lo intelectual, a el alma, sino que nos ocupamos del cuerpo como
objeto no tan trascendente. Le Breton, observa otras culturas como los Canacos o algunos
pueblos Africanos en donde hay una especie de prolongaciéon o comunién con la naturaleza,
la comunidad y el propio cuerpo en donde se es parte de un todo y abre las posibilidades de
entender al cuerpo de manera diferente trayendo la idea de que la existencia es corporal y no
se “tiene” un cuerpo sino que se “es” cuerpo, planteando la posibilidad de que la “existencia
es corporal”. Por ltimo me gustaria enlazar esta idea con lo planteado en el texto “Practicas
corporales y construccion del sujeto” de Gomez y Cifuentes (2007) en donde se plantea que
el cuerpo no es simple presencia fisica sino una manifestaciéon profunda del ser personal y
cultural del ser humano. El cuerpo no debe entenderse desde una dimension instrumental
(para vestirlo, alimentarlo, adelgazarlo, mostrarlo) sino como una expresion de subjetividad
que permite fluir, dejar ser y ser en cuerpo permitiendo expresar la experiencia y posibilidad

de relacion. (Gomez y Cifuentes, 2007)

Creacion de redes afectivas

El hecho de que la intervencion haya sido grupal, permitié generar una red de sostén que
favorecio no solo la adherencia, también un clima de alegria y calidez entre participantes que
genero confianza y la posibilidad de debatir y problematizar algunas tematicas vinculadas a la

vejez y el envejecimiento como se mostro en parrafos anteriores.
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Este aspecto fué¢ esencial para llevar adelante y cumplir los objetivos de la intervencion.
Judith Buttler (2017) confirma la importancia de generar redes al plantear que nuestra
existencia no solo se sostiene a partir de condiciones infraestructurales (vivienda,
alimentacion, seguridad) sino también por una condicion de dependencia de unos con otros,
de una existencia relacional. El concepto de grupalidad lo consideramos mas alld de un
conjunto de individuos trabajando en un mismo tiempo-espacio ya que se ponen en juego
recursos que escapan a lo individual. Pichon-Riviere explica que se configura una nueva red
de comunicaciones posibilitando de esta manera, el cambio y el aprendizaje consecuente. El
autor plantea que “la ansiedad global” asumida por la persona se fragmenta y cada integrante
del grupo se hace cargo de una parte de ella. (Pichon-Riviére, 1985).

Cabe destacar que el vinculo grupal también se extendid mas alld de las clases ya que

organizaron para reunirse para pasear, salir a comer y concurrir a otras actividades.

Cambios percibidos y auto-percibidos:

Las personas destacaron modificaciones en diferentes capacidades fisicas tales como
resistencia, fuerza, coordinacidn, equilibrio y flexibilidad. Se observd por parte de los
docentes en las diferentes actividades propuestas y se percibié en los participantes que
lograron relatar algunos cambios que afectaron positivamente la realizacion de las actividades
en la clases y también en las actividades de la vida diaria. A su vez estas modificaciones se
vieron reflejadas en el test GHQ-12 y la escala de autopercepcion corporal realizada en
cuanto a percibir el cuerpo de buena salud, mas fuerte, mas flexible o placentero (Berriel,
Perez, 2004). También se pidi6 a los participantes que de forma escrita, describieran qué
cambios habia generado el ejercicio obteniéndose respuestas tales como: “me hace bien,

29 ¢¢

disfruto”, “mayor tonicidad, mayor resistencia, mas velocidad, socializacion” “conoci gente

linda, mas energia, mas musculatura, mejoré el suefio”, “mas dinamismo, mdas contacto

'9’ (13

social”, “no me canso tanto, subo y bajo escaleras!” “me siento mas 4agil, me ayuda
emocionalmente”.
Puede observarse que los cambios percibidos no son solo a nivel fisico, también se relacionan

con mayor socializacion y disfrute asi como el mejoramiento del suefio.
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Reflexiones finales

Considero que este trabajo de sistematizacion permite ver al ejercicio fisico en las personas
mayores como una practica corporal en donde se pone en juego el hacer el pensar y el sentir.
Existen infinidad de trabajos que dan cuenta de los beneficios que tienen las personas
mayores al realizar ejercicio en donde se pone como principal objetivo cuestiones
relacionadas a prevenir la aparicion de afecciones y enfermedades o mejorar el estado fisico,
si bien estos son beneficios que conlleva su practica creo necesario saber y definir desde
donde nos paramos a la hora de proyectar este tipo de propuestas. Es necesario tomarse un
tiempo para pensar desde qué paradigma defino mi intervencion, que entiendo por vejez y
envejecimiento, estar abiertos a lo que surge de los encuentros, de las personas, de los grupos,
que intereses ¢ ideas circulan. Entiendo que hay que estar atentos y ser receptivos para
planificar nuestras propuestas e intervenciones con el fin de evitar reforzar ideas o prejuicios
en torno al envejecimiento. Durante mucho tiempo el ejercicio fisico se limité al cuerpo que
hace, al cuerpo como instrumento que tiene que estar fuerte y flexible, un cuerpo que se
separa de lo cognitivo, de lo emocional, en este sentido creo que quienes trabajamos en el
campo de la educacion fisica y las practicas corporales debemos tener mas presente la idea de
que la “existencia es corporal” como plantea Le Breton, en donde no “tenemos” sino que
“somos” cuerpo y asi comprender que trabajamos con personas que tienen una historia, un
recorrido y una experiencia de vida que no es posible separar del cuerpo. Por otra parte,
entiendo que este trabajo sirvio para ver como la practica de ejercicio permitioé problematizar,
reflexionar y construir nuevas percepciones sobre la vejez. Sin duda el ejercicio fisico es una
herramienta para la promociéon de salud, de autonomia e independencia que se ve
exponenciado si se trabaja de forma grupal, desde la afectividad y en relacion con otros. Es
importante seguir trabajando, investigando y generando este tipo de practicas que amplie la

variabilidad de propuestas y espacios para las personas mayores.
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