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CAPITULO 14. DESARROLLO SOCIAL Y EMOCIONAL EN LA EDAD ADULTA Y LA VEJEZ

TABLA 14.1. FASES DE TRANSICION EN EL PROCESO DE JUBILACION (ATCHLEY, 1975)

Fase de prejubilacidn. Se trata del periodo previo a la jubilacién real. Las personas comienzan a prepararse para el retiro
laboral, a preguntarse e imaginar como serd su vida una vez jubilados.

Fase de jubilacién. Comienza con el momento en el que la persona deja el trabajo. Esta fase puede materializarse de tres
formas diferentes:

— Luna de miel. Es el caso de los adultos que con la jubilacién comienzan a realizar aquellas actividades que llevan tiempo
queriendo hacer pero que las obligaciones laborales no le permitian. La persona esta feliz de tener, por fin, tiempo.
Puede viajar, volver a estudiar, acometer hobbies... en cualquier caso, es una fase caracteristica de aquellos adultos que
se jubilan voluntariamente y tienen suficientes recursos econémicos como para poder llevar a cabo todas sus fantasias.

— Descanso y relajacion. En este caso, el adulto aprovecha la jubilacién para descansar de las obligaciones que ha debido
sobrellevar durante su vida activa.

— Continuidad. Son aquellos adultos que contintan realizando algunas de las actividades que realizaban cuando atin
estaban trabajando. Por ejemplo, aquel agricultor que contintia teniendo su huerto por gusto, quien se dedica a la
maquetacion después de haber sido carpintero, o quien sencillamente dedica mas tiempo a las actividades de ocio que
ya venia desarrollando.

Fase de desencanto. Tiene lugar cuando la persona descubre que las fantasias asociadas a la época de la jubilacién no se
cumplen. Puede ocurrir por la muerte de la pareja, la llegada de una enfermedad o simplemente porque las expectativas previas
se alejan de la realidad.

Fase de reorientacion. La persona abandona las expectativas previas a la jubilacion, tanto las excesivamente positivas como las
negativas, explora nuevas posibilidades, toma decisiones y logra organizar una rutina nueva dentro del retiro. Esta rutina tiene
en cuenta tanto las posibilidades reales de la jubilacién como los inconvenientes que acarrea.

Fase de estabilidad. En esta fase, el jubilado consigue una rutina estable y satisfactoria en su dia a dia.

Es importante resefar que, estas fases, no son secuenciales ni es nece-
sario que todos los adultos pasen por ellas. Algunas personas las seguiran
fielmente mientras que otros pasaran sélo por alguna de estas fases. Un
reciente estudio espafiol encontré que el porcentaje de personas que pasa-
ron por la fase de prejubilaciéon fue minimo, mientras que alrededor del
40% de los jubilados se adentraron directamente tras el retiro en la fase
de desencanto, que, afortunadamente, duré poco tiempo. Las fases mas
frecuentes, que experimentaron mas del 70% de los jubilados fueron las
de reorientacién y estabilidad (Aymerich, Planes y Gra, 2010). Sin embar-
go, otros trabajos han encontrado datos que apoyan la idea de que la
mayor parte de los jubilados pasan por la fase de luna de miel tras la jubi-
lacién, mostrando mayores niveles de energia, salud psicolégica, y satis-
faccion interpersonal. Como vemos, las fases de Atchley permiten dibujar
diferentes perfiles o formas de pasar la transicién de la jubilacién. El paso
por el cambio normativo asociado a la edad que supone la jubilacion esta-
ra relacionado con cambios normativos asociados a la historia. Asi ocu-
rre, p. €j. cuando la jubilacién se produce en forma de prejubilacion a los
55 afios, cuando la persona atn esta en la adultez media, debido a un
momento histérico de exceso de mano de obra; cuando los gobiernos
deciden aumentar la edad de la jubilacién; o sencillamente, la diferencia
de adaptacion a la jubilacién de las mujeres actuales, que en su mayoria
no trabajaron fuera del hogar y deben adaptarse a la jubilaciéon del mari-
do y la jubilacién de las préximas generaciones, en las que el reto serda
adaptar la jubilacion y los roles de ambos cényuges.
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PSIcOLOGIA DEL DESARROLLO I

— Trabajo puente

Empleo parcial
remunerado que
realizan las personas
jubiladas a tiempo
parcial.

426

Tampoco es extrafio que aparezcan los denominados trabajos puen-
te* que tienen un efecto positivo en las personas mayores, ya que les pro-
porciona satisfaccién laboral y personal, asi como un aumento de su
calidad de vida. Esto es asi en los casos en los que la inversién de tiem-
po vy trabajo se ve recompensada econémicamente o en base a la sensa-
cién de que el trabajo realizado por la persona mayor se respeta y valo-
ra (Topa, De Polo, Moriano y Morales, 2009).

5.3.1. Adaptacion a la jubilacion

La forma de adaptarse a la jubilaciéon dependera de muchos factores:
la salud del trabajador, si se ha jubilado por decisién personal o por
imposicién de la empresa, el tipo de trabajo realizado, el nivel de ingre-
sos previo y posterior a la jubilacién, las relaciones familiares, etc. La
siguiente exposicion relativa a los factores asociados a la adaptacién a la
jubilacién esta basada en la revisién de Madrid y Garcés (2000).

Vida marital. Estar casado se convierte en uno de los factores asocia-
dos con el mayor bienestar tras la jubilacién. El estado civil de casado se
asocia a mayor satisfaccién vital, mas actividades de ocio, mejor salud
fisica y psicolégica, y mayor apoyo social. Ademas, la reduccion del
estrés y el decremento de los problemas laborales se relaciona con un
aumento de la calidad de vida marital. La etapa de la jubilacion, se defi-
ne en algunos casos, como de segunda luna de miel. Los miembros de la
pareja vuelven a pasar mucho tiempo juntos y a re-conocerse, a valorar-
se y a disfrutar de la comparfifa mutua. Todo ello, acompaniado de una
mayor redistribucién de roles: tras la jubilacién los varones se implican
mas en las labores del hogar y cuidado de la prole (hijos y nietos). Este
hecho hace que la mujer tenga mas tiempo libre y aumente su satisfac-
cién marital al tiempo que el marido aprende a disfrutar de aquella parte
de la vida que las obligaciones laborales le impidieron ejercer.

Salud. Sin duda, el estado de salud propia, del conyuge y de familia-
res cercanos se convierte en un elemento clave de adaptacion a la jubi-
lacién. En los casos de dependencia de la pareja o algtin hijo el ajuste al
retiro sera vivido de forma negativa, asi como en el caso de que sea la
salud propia la que se resiente. No es extrafio observar que la dependen-
cia de algin familiar cercano produce una jubilacién anticipada, sobre
todo en el caso de las mujeres trabajadoras. A pesar de alguna idea intui-
tiva contraria, no parece existir relaciéon entre jubilacién y empeora-
miento de salud. La salud del jubilado dependera del estilo de vida que
haya mantenido a lo largo de su vida.

Estatus profesional. El tipo de trabajo que se abandona también supo-
ne un factor relevante a la hora de explicar el ajuste a la jubilacién.
Aquellas personas que han desarrollado su carrera laboral en ocupacio-
nes de mayor estatus y nivel educativo parecen ajustarse mejor a la jubi-
lacién. Probablemente porque son proclives a mantener un trabajo puen-
te, a implicarse en asociaciones relacionadas con su rol profesional, a
mantener el contacto con algunos comparieros. Sin embargo quienes
han sido obreros o han tenido profesiones de menor estatus en la escala
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laboral suelen tener més problemas para mantener el estatus econémi-
co, su posicién social o encontrar respeto. Estos tltimos en la fase de
prejubilacion descrita por Atchley no se imaginan qué haran después de
jubilarse, mientras que los profesionales que han obtenido reconoci-
miento personal y profesional seran mas proclives a prever continuidad
tras el retiro. También se ha encontrado que los profesionales que ocu-
paban puestos que necesitaban de relaciones interpersonales se jubilan
mas tarde y sienten mayor bienestar tras la jubilacién, posiblemente por-
que contintian manteniendo parte de los contactos.

Sentir que no se han alcanzado las metas profesionales, estresores con-
tinuos o la imposibilidad de tomar decisiones en el trabajo son factores
vinculados con una transicién complicada a la jubilacién.

Apoyo social. Ya indicamos al comenzar el apartado que el rol profe-
sional definia una parte importante de nuestra identidad. La persona
recién jubilada, por tanto, tiene que adquirir un nuevo sentido de identi-
dad alejada de la definicién del rol laboral. En funcién del apoyo perci-
bido por parte de familiares y amigos, y del grado de congruencia entre
las expectativas del jubilado y las personas que le rodean esa construc-
cién se realizara con mayor o menor facilidad.

Recursos econdmicos. La relacion entre la estabilidad econémica y el
bienestar personal es obvia. Aquellas personas que ven mermar sus
recursos y posibilidades con la jubilacién sentiran mayor desazén que
quienes pueden mantener actividades de ocio o incluso iniciar nuevos
hobbies y entretenimientos.

A pesar de haber discriminado entre estos factores, muchos de ellos
suelen darse juntos y, es la conjuncién de varios de ellos la que explica la
adaptacion a la jubilacién: seran aquellas personas con mejores recursos
econémicos, con mejores trabajos y estatus social, cuyo trabajo les ha
permitido un estilo de vida méas saludable y que pueden mantener un
estilo de vida similar al laboral quienes mejor se ajusten al retiro. Por el
contrario, aquellos individuos con actitudes negativas en el periodo de la
prejubilacion, con salud pobre y bajos ingresos se adaptaran peor al
periodo de la jubilacion.

6. ENFRENTAMIENTO DE LA MUERTE

La persona no es el organismo; no es la mente; no es el cerebro, y es,
a mi juicio, insatisfactorio limitarse a decir que es un producto bio-
psico-social. La persona es el resultado final, siempre provisional mien-
tras funcione su cerebro, de su historia interactiva individual elaborada
en entornos fisicos, culturales, sociales y afectivos especificos, a través
del lenguaje y otras formas de comunicacién. En sintesis: la persona es
el producto singular de su biografia (...) Las habilidades de comuni-
cacion, asi como la validacién de las biografias, constituyen la tecnolo-
gia punta para aliviar el sufrimiento de las personas.(...) no nos relacio-
namos sélo con cuerpos con apariencia de persona, sino con personas
reales que sufren y luchan porque tienen una permanente vocaciéon de
felicidad y plenitud (Bayés, 2009).
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PRIMER NIVEL:
DETECCION

TABLA 14.2. INTERVENCION PSICOLOGICA CON ENFERMOS TERMINALES (BAYES, 2006)

— Dominar las estrategias de counselling.

— Ser capaces de aportar al equipo la riqueza de las observaciones sobre el estado de dnimo del
enfermo y los problemas relacionales con sus cuidadores primarios.

— Poseer una sélida formacién en bioética.

— Actitud empética.

— Disponer de informacion suficiente sobre el trabajo de sus compafieros: escala analgésica, tipo
de curas, comunicacién no verbal, etc.

— Estar dispuestos a implicarse, a deliberar con el enfermo y a responder a sus demandas si éste
les interpela.

SEGUNDO NIVEL:
SUBJETIVO

— Valoracién de los sintomas psicoldgicos refractarios.

— La prevencion precoz de la angustia vital.

— La deteccién temprana de duelos complicados.

— La evaluacién de los estados de animo ansiosos o depresivos.

— El tratamiento de los trastornos desadaptativos.

— Laintervencién en crisis.

— La prevencion del burnout.

— La participacion o iniciativa en investigaciones que impliquen aspectos psicoldgicos tales como
el mantenimiento de la esperanza.

TERCER NIVEL

— Valoracién por parte de un profesional externo de la dindmica del equipo e intervencion con los
profesionales quemados.

— Tanatologia

Estudio de la muerte
y de los procesos que
la acompaiian,
especialmente
emocionales y
sociales.
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A lo largo de sus muchos afios de carrera, el profesor Bayés ha cono-
cido y acompanado a numerosas personas en uno de los momentos mas
dolorosos de la vida: la enfermedad terminal y la muerte. A partir de su
larga trayectoria y su relacién con diferentes profesionales, elabora esta
definicién de persona que coincide plenamente con la nocién de des-
arrollo que hemos abordado en este capitulo: la persona es el conjunto
de aquellas situaciones que ha experimentado a lo largo de la vida, de las
decisiones que ha tomado, de las relaciones personales que ha tenido,
todo ello dentro de un entorno (entendido en el sentido mas amplio)
especifico y en busca de una felicidad constante que, a veces, se escapa.
El considerar la muerte como una tarea evolutiva permite considerar a
la persona que muere de forma holistica, contrarrestando la fuerte medi-
calizacién occidental de la muerte (Shaie y Willis, 2003).

6.1. Factores que afectan la forma de enfrentar la muerte

Al hablar de enfrentamiento de la muerte estamos haciendo referen-
cia al final de la vida propia, pero también al de los seres queridos. Las
personas que rodean al fallecido forman parte integrante de su vida, y al
igual que no se puede separar al ser biolégico del ser psicolégico, cuan-
do las personas se enfrentan a la muerte lo hace quien lo vive en prime-
ra persona y todos aquellos que forman su mundo, su vida. La forma de
afrontar esa muerte sera diferente en funcién de diversos factores, habla-
remos en este capitulo sélo de algunos de ellos: el momento en que apa-
rezca la muerte, la plenitud que creamos haber alcanzado en la vida y el
significado cultural que se le dé a la misma.



CAPITULO 14. DESARROLLO SOCIAL Y EMOCIONAL EN LA EDAD ADULTA Y LA VEJEZ

Momento evolutivo: Sin duda alguna, no es lo mismo la muerte de
un anciano de 85 afios que la muerte de un joven de 25. Cuando la muer-
te se produce a edades tempranas, la familia del fallecido sufre mas y es
mas dificil la recuperacion: estos fallecimientos ocurren en un momen-
to no normativo, cuando atn «no toca» truncando una vida que atin no
se ha vivido. Sin embargo, el sentido de fabula personal descrito en el
Capitulo 12 y que acompaiia a los jovenes durante bastante tiempo, hace
que sean momentos en los que la muerte no preocupa, ya que es cosa
que ocurre a otros y a los ancianos. En la época de la adolescencia y de
la joven adultez las conductas de riesgo son frecuentes y la accidentali-
dad con resultados mortales elevada. Sera con la transicién a la vida
adulta, el matrimonio y la llegada de los hijos cuando las personas
comiencen a preocuparse por su salud fisica. No sélo por ellos mismos
y porque comiencen algunos «achaques», sino por el sentido de respon-
sabilidad de tener que estar ahi para los otros: los seres queridos. En
estas edades, ademas la experiencia real con la muerte aumenta. Ya en
la década de los 30 casi todas las personas han sufrido la pérdida de
familiares y/o amigos cercanos. Asi, entre los 25 y los 60 afios el princi-
pal temor de las personas es fallecer dejando cuestiones inconclusas.
Segiin avanza la vida aumentan las probabilidades de sufrir la propia
muerte o la de seres cercanos. Quizas por la normatividad del hecho, los
ancianos piensan mas en la muerte, pero la temen menos, sintiendo
menos ansiedad que los jovenes ante la misma. No es extrafio que se
haga testamento, se preparen las propias lapidas o se aclare a las per-
sonas cercanas donde quieren ser enterrados o que se esparzan las ceni-
zas. En un estudio descrito por Berger (2009), los ancianos preferian
dedicar su tiempo a estar con familiares antes que con personajes cono-
cidos o prestigiosos ilustrados. Este dato se replicé en una muestra de
jovenes con SIDA comparando a quienes tenian sintomas con quienes
no los tenian y se relaciona con la cercania de la muerte: aquellas per-
sonas que tienen cerca su fin prefieren estar con los seres queridos,
resolver antiguas rencillas y recordar la importancia que las personas
queridas han tenido a lo largo de la vida.

Plenitud alcanzada: En este mismo capitulo hemos descrito la idea
de Erikson de que el final de la vida puede servir para alcanzar la
Sabiduria y sentirse plenos y satisfechos con la vida que se ha tenido, o
un momento de desesperanza, desilusién y deseos de vuelta atras para
hacer las cosas de otra forma. Aquellas personas sabias afrontaran la
muerte con mayor serenidad que quienes no han llegado a la plenitud.

Significado cultural: Si a lo largo de todo el capitulo hemos hecho
referencia a la importancia de los aspectos normativos relacionados
con la historia, ante la muerte estos aspectos cobran una relevancia
importante. No afronta de la misma forma la muerte una persona
budista, que la considera parte de la vida, y cuyos familiares estaran
cerca ayudandole a morir y sin dejar que ningtin medicamento altere
su estado mental o alargue la vida; o un catélico que espera una vida
mejor tras la muerte, sin sufrimientos ni mas finales; o un ateo occi-
dental que considera que tras la muerte s6lo queda el vacio. Pro-
bablemente, los dos primeros casos afrontaran la muerte con menos
estrés y sufrimiento.
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6.2. El proceso de la muerte: el trabajo de Kiibler-Ross

En 1969, la psicéloga suiza Elisabeth Kiibler-Ross realizé un trabajo
pionero en el area con el que describio 5 etapas por las que pasarian todos
los enfermos al enfrentarse a la muerte: negacion, ira, negociacién, depre-
sién y aceptacion. Este trabajo, sin embargo, ha tenido criticas importan-
tes: la muestra utilizada era de enfermos suizos de cancer de mediana edad:
no es representativa de todas las culturas, y por tanto, la universalidad de
las etapas cae por su propio peso, y no es representativa de todas las edades
(yva hemos argumentado previamente como la edad es una variable impor-
tante a tener en cuenta a la hora de afrontar la muerte). Investigaciones pos-
teriores han mostrado que estas etapas son posibles pero no necesarias, se
pueden dar varias al mismo tiempo y, en cualquier caso, no ocurren de
forma secuencial. Por tanto, podemos considerar que el trabajo de Kiibler-
Ross mas que etapas describe diferentes actitudes ante la muerte.

Negacion. La negacion es una de las actitudes que aparece con mayor
frecuencia. No sélo del enfermo, sino también de los familiares. Esta
negacién puede ser total («<no me estoy muriendo») o parcial («si, tengo
cancer con metastasis y no me estan medicando, pero no todo el mundo
muere», «es una persona fuerte, seguro que sale de esta»). Esta negacién,
sin embargo, se acompana de un efecto secundario indeseable: no se
habla de la muerte, ni de los sintomas, ni de la enfermedad. En nuestra
sociedad, parece que hablar de estas cuestiones con los enfermos termi-
nales o sus familiares es «de mal gusto» o hard pasar un mal rato a las
personas implicadas. Sin embargo, tal y como aparece en nuestra pri-
mera cita del profesor Bayés «Las habilidades de comunicacién, asi
como la validacién de las biografias, constituyen la tecnologia punta
para aliviar el sufrimiento de las personas». Gracias al trabajo de Kubler-
Ross y otros investigadores como Bayés, se ha reconocido el derecho del
paciente a conocer su muerte inminente, a hablar abiertamente de ello
con familiares o religiosos y a estar acompariado de sus seres queridos.

Ira. El enfado es una de las sensaciones frecuentes ante la noticia de
la muerte. «¢;Por qué yo?» Berger (2009) comentaba que ella misma habia
sentido ira ante la muerte de su marido. Ira hacia su marido por haber
fumado, ira hacia ella misma por no haber sido capaz de desenganchar-
lo, ira hacia los militares que le ensenaron a fumar a los 17 para que se
sintiera adulto... Otros culpables frecuentes son Dios o los médicos.

Negociacion. La persona pide a Dios, al diablo o al destino vivir, o al
menos que se retrase la muerte («por favor, quiero ver la boda de mi
hija», «que pueda conocer a su nieto»). Es frecuente que la persona se
vuelva «décil» ante la esperanza de prolongar la vida por buena conduc-
ta, o acate las prescripciones médicas como nunca lo ha hecho.

Depresion. Suele surgir con el recrudecimiento de la enfermedad y la
obviedad de los sintomas fisicos. La persona cae en un punto de deses-
peranza y frustracién por no poder hacer nada («ya nada me importa»).
La muerte es inevitable y el dolor se acompana de desesperanza.

Aceptacion. En esta fase o estado de d&nimo la persona no esta feliz,
pero tampoco triste. Se acepta la muerte como parte inevitable de la
vida. Es un momento de aceptacién, comprension y serenidad.





