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La enfermeria ante el reto del
ageismo

Nursing confronts the challenge of
ageism

RESUMEN

En una sociedad desarrollada como la nuestra, la
Enfermeria no puede permitir que el tipo y calidad de
la asistencia prestada a sus asegurados no sea objeto de
su investigacién. Una asistencia de calidad al anciano,
implica rambién que ésta no sea discriminativa por
motivo de su edad o sus limitaciones.

Los autores pretenden conocer si existen actitudes
ageistas de un colectivo enfermero de Atencién
Primaria, a través de un estudio descriptivo
transversal.

Los resultados reflejan la existencia de actitudes
ageistas, no basadas en el rechazo al anciano sino
producto del sistema paternalista en el que vivimos
inmersos.

PALABRAS CLAVE

Ageismo; Discriminacién; Anciano; Etica;
Enfermeria.

SUMMARY

In an industrialized society like ours, nursing
cannot allow the type and quality of care provided
for patients to remain free of scrutiny. Quality care
for the elderly implies the absence of discrimination
for reasong of age or limitations.

The authors proposed to investigate the possible
existence of ageist attitudes in a primary care nurse
group through a cross-sectional descriptive study.
The results disclosed an ageist attitude that was
conditioned, not by rejection of the elderly but by
our paternalist system.
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INTRODUCCION

En los dltimos anos, es frecuente escuchar en
los foros en que se trata de la asistencia sanita-
ria y social a los ancianos, la palabra “ageismo”.
El ‘ageismo”, como el anilisis etimolégico de la
palabra nos podria sugerir, es la discriminacién
por edad, lo que sin duda es un tema importante
a tratar dentro de la prestacién de cuidados, ha-
ciendo de ello, sin lugar a dudas, un reto para
la Enfermeria.

En el momento actual de desarrollo del sector
cuidados, en que a muchos enfermeros nos gus-
ta hacer referencia al modelo americano de “en-
fermeros abogados de los pacientes”, la preocupa-
cién por el tipo y la calidad de la asistencia que
reciben nuestros asegurados, no puede escapar ni
a nuestro interés ni a nuestras lineas de estudio.
Garantizar una asistencia de calidad a un colec-
tivo cada dia mds numeroso en nuestros dia a dia
asistencial, implica también que no se les preste
una atencién diferenciada o discriminativa por
motivo de su edad, o por los limitaciones que a
la edad se equiparan.

Por todo ello, la autoria de este trabajo, se
plantea conocer las actitudes ageistas de los pro-
fesionales enfermeros de una zona bdsica de sa-
lud, lo que sin duda nos aportard una informa-
ci6én habitualmente no medida, que permirtird
orientar la formacién continuada de dichos pro-
fesionales.

MATERIAL Y METODO

Tras una exhaustiva revisién bibliografica, que
nos adentrase en el tema y nos permitiese cono-
cer su situaciéon actual, pudimos observar, ade-
mds de la escasez de literatura sobre el tema, la
dificultad de su abordaje.

Para la medicién de las actitudes ageistas de
los profesionales de la Enfermerfa, realizamos un
estudio descriptivo transversal, utilizando como
instrumento para la recogida de datos el cues-
tionario que Maxwell y Sullivan habian usado
previamente para medir estas actitudes discrimi-
nativas en médicos residentes, puesto que no ha-
yamos referencia alguna a la realizacién de este
tipo de estudios en una poblacién de enferme-
ros. Esto nos llevé a la necesidad de adaprar di-
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cho cuestionario a nuestra poblacién diaria, y a
traducirlo al espafiol.

La poblacién en estudio, fueron los enferme-
ros asistenciales de Atencién Primaria de una
Area Bisica de Salud de la Comunidad Gallega,
que el lector bien comprenderd que no citemos
su nombre, dado que se trata de una valoracién
de un aspecto ético de una colectividad. Queda-
ron excluidos del estudio, los enfermeros de los
servicios de urgencia, debido al escaso contacto
y seguimiento que actualmente tienen con los
usuarios.

El cuestionario utilizado, mide tanto actitudes
generales hacia los ancianos, como aquellas rela-
tivas al coste, la energia y el tiempo invertido en
la prestacién de cuidados; asi como las relativas
al potencial terapéutico esperado en la asistencia
a los ancianos.

Las respuestas se midieron en funcién del
acuerdo o desacuerdo hacia las premisas que el
cuestionario plantea y el anilisis de los datos re-
cabados, proporcioné los siguientes resultados.

RESULTADOS

El prototipo de enfermero de este drea, es una
persona a la que le agrada el trabajo con ancia-
no, tanto desde el punto de vista profesional
como humano (81,8%). Perciben al anciano,
como una persona necesitada de grandes aten-
ciones, que provoca en ellos sentimientos de lds-
tima (“enternecimiento y compasién excitados
por los males de otro”), a la que hay que dedi-
car mucho mds tiempo que a otro tipo de pa-
cientes (72,7%), todo ello generalmente atribui-
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ble al deterioro global que se asocia al envejeci-
miento.

Pese a ello, no viven la atencién al anciano como
agotadora ni desagradable (81,8%), ni creen que
esté carente de esperanza (90,9%), aun cuando
se esté trabajando como decian Maxwell y Sulli-
van con “maquinaria usada o gastada”, y sefalan
que los objetivos terapéuticos que se plantean
con los ancianos, tienen el mismo indice de éxi-
to que los planteados para usuarios de menor
edad (72,8%).

Sin embargo es curioso, como perciben al an-
ciano como un individuo que llega al sistema con
unas ideas preconcebidas acerca de los cuidados
que deben recibir de nosotros, lo que el profe-
sional asocia a una cierta reticencia a seguir sus
indicaciones (81,8). Asi lo demuestran cuando
sefialan que los ancianos no suelen seguir ade-
cuadamente el régimen rterapéutico acordado,
aunque ésto excluye, para gran parte de los pro-
fesionales, la toma de medicamentos (54,5%).

Existe una cierta ambivalencia, en relaciéon a
la autosuficiencia de los ancianos, de modo que
alrededor de la mitad de los enfermeros, no re-
conoce la posibilidad de que los ancianos sean
capaces de proporcionarse a ellos mismos, los
cuidados necesarios para cubrir sus necesidades,
ni seguir los planes de cuidados (45,5%). Lo
mismo sucede, en relacién al excesivo tiempo in-
vertido, de modo que en igual proporcién, per-
ciben al anciano, como un consumidor excesivo
de tiempo de Enfermeria, gastado bdsicamente en
la preparacién para recibir los cuidados (desves-
tirse, descalzarse, ponerse o sacarse los calceti-
DES s

En cuanto al dmbito econémico, es curioso el
observar cémo el enfermero asocia una mayor
asignacién presupuestaria a la Sanidad Publica,
con una mejoria y un incremento en la presta-
cién de cuidados a los ancianos (54,5%). Sin em-
bargo, un aumento en su salario, no condicio-
narfa la calidad de los cuidados que presta ni el
nimero de visitas domiciliarias que habitual-
mente realiza (90,9%).

En la linea actual del cuidado, cabe destacar,
que los enfermeros de esta drea de salud, siguen
considerando que los ancianos estdin mejor aten-
didos en sus hogares que en los centros geridrri-

cos (90,9%).

DISCUSION

A la luz de los resultados obtenidos, cabe re-
plantearse el objeto del estudio y volver a pre-
guntar... ;son estos enfermeros ageistas?, ;discri-
minan a los ancianos por el simple hecho de ser
ancianos?, ;condiciona la edad de sus clientes el
tipo de asistencia que reciben?

En lineas generales, podemos decir que el en-
fermero de esta zona de salud, tiene una gran
consideracién por los ancianos, y le satisface
orientar sus esfuerzos hacia este colectivo. Sin
embargo este trabajo, tan meritorio, arrastra tras
de si la losa del ageismo.

La idea preconcebida de una necesidad de
tiempo mayor, de un fracaso seguro en el cum-
plimiento del plan de cuidados, o de una impo-
sible aurosuficiencia, con frecuencia nos llevan a
evitar situaciones terapéuticas adecuadas que
alargarian nuestro tiempo de consulta, o nos ge-
nerarian un esfuerzo mayor en la prestacién de
cuidados al anciano.

El ageismo que sufrimos, es el precio que pa-
gamos por la dindmica de trabajo parternalista,
que arrastramos desde hace muchos anos. Toda-
Viﬂ pﬁsan €n nuestro sistcma, lOS anos en quc cl
saber otorgaba a los sanitarios el poder “formal”
en la asistencia sanitaria, y éstos adoptaban el rol
del cabeza de familia preocupado por el bienes-
tar de sus hijos. En esta linea actdan estos
enfermeros. No rechazan al anciano, rodo lo con-
travio, actian movidos por la pena o la compa-
sién que les suscitan e intentan protegerlos como
lo harfa un buen padre, restindoles la posibili-
dad de alcanzar el fin dltimo de la Enfermeria...
la autonomia en el cuidado.

CONCLUSIONES

Tras la realizacién de este estudio, llegamos a
la conclusién de que el ageismo en los enferme-
ros, tal vez por tratarse de un tema érico, es un
aspecto dificil de abordar, sobre todo desde un
dmbito subjetivo en que uno se ve obligado a
presuponer la sinceridad de la poblacién en es-
tudio. Sin embargo, calificamos de positiva esta
intervencién, ya que ha abierto una via hacia la
reflexién personal, lo que sin duda aportard, en
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mayor o menor medida, un enriquecimiento a la
labor asistencial de muchos profesionales.

Nos vemos en la obligacién de referirnos a la
interpretacién realizada de los resultados, por
cuanto ¢l mévil que suponemos guia la actuacién
de estos profesionales no pasar de ser una hipé-
tesis y no la verdad absoluta. Serd necesario ob-
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jetivar las actitudes ageistas de los profesionales,
anadiendo a este tipo de estudios, factores de
medicién objetivos y cuantitativos, que también
nos permitan conocer si el anciano se siente vic-
tima de una conducta ageista por parte del per-
sonal de Enfermeria.
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portantes que como persona ...........

|

jo que realizo con los ancianos ...........

un mayor y mejor tratamiento a los ancianos

hecho en sus cuidados ...........

CUE oo 01 we st s

CUESTIONARIO DE MAXWELL Y SULLIVAN ADAPTADO. VERSION PARA
ENFERMEROS ASISTENCIALES. INSTRUCCIONES DE USO

Le agradecerfamos considerase las siguientes frases, y nos manifestase con respecto a cada una
de ellas su acuerdo o desacuerdo, manifestindolo mediante una “A” en cado de acuerdo, y una
“ »

D” en caso de desacuerdo, al final de cada frase.
— Me alegro de recibir ancianos en mi ejercicio profesional ...........
— Para mi, es importante el atender a pacientes ancianos como enfermera, pero igual de im-

— Los pacientes ancianos estdn mejor asistidos en una residencia geridtrica ...........

Es agotador y desagradable cuidar a gente anciana con enfermedades crénicas ...........

Los pacientes ancianos necesitan demasiada atencién y dan mucha pena ...........

— La mayoria de los ancianos no pueden pagarse consultas privadas ...........

La Sanidad Piblica nunca me podra ofrecer suficiente compensacién econémica por el traba-

— Si la compensacién econémica fuese suficiente, visitaria mds pacientes a domicilio ...........
— Si el Estado aumentase las asignaciones de dinero para la Sanidad Publica, se proporcionaria

— Los ancianos, no viven el tiempo suficiente para compensar la inversién de tiempo que se ha

— Los ancianos, tardan demasiado tiempo en prepararse para recibir determinados procedi-
mientos de la asistencia de enfermeria (prepararse para un inyectable, la realizacién de una
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— La atencién a los pacientes ancianos, consume demasiado tiempo ...........

— El tiempo es un elemento imporrante que debe considerarse en el tratamiento de los ancia-
NOS .eouvnvnnns

— Si la aplicacién de cuidados de enfermerfa se realiza adecuadamente, se cratarfa a un anciano
en el mismo riempo que a OTra Persona ...........

— Lleva mucho tiempo el ofrecer explicaciones detalladas sobre los cuidados que se le van a
realizar a un anciano ...........

— El cuidado de los ancianos estd carente de esperanzas, pues estamos trabajando con “maqui-
naria usada o gastada” ...........

— Los ancianos tienen ideas preconcebidas acerca de cuales son los cuidados mds adecuados, que
deberfa recibir, por lo que muchas veces se resistirdn a recibir los que le ofrecemos ...........

— Los pacientes ancianos, no son capaces de proporcionarse a ellos mismos los cuidados nece-
sarios para cubrir sus necesidades, ni seguir los planes de cuidados ...........

— Los pacientes ancianos a menudo fallan en el seguimiento del régimen terapéutico ...........

— Los pacientes ancianos tomas adecuadamente los firmacos que les son PIesCritos ...........

— Los objetivos que nos planteamos los enfermeros para con los pacientes ancianos, se cumplen
menos que con cualquier otro paciente ...........

— En mi actividad profesional, se me presentan con frecuencia, casos problemidticos en ancia-
RS wsiisais

— Mi preparacién en Enfermerfa geridtrica ha sido adecuada ...........

— Es necesario que se de mds y mejor preparacion a los enfermeros para proporcionar cuidados
de calidad a los ancianos ...........
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