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Resumen

Este trabajo abarca el desarrollo histérico de la
gerontologia contemporianea en Puerto Rico,
comenzando desde el examen del significado social del
concepto “viejo", hasta el emerger del campo que lo
estudia de forma clent{fica. Se examinardn ademas los
mitos prevalecientes en la cultura que pueden estar
influenciando tanto las bases, como la trayectoria
histérica del estudio gerontolégico en Puerto Rico.

La gerontologia contempordnea en Puerto Rico ha
evolucionado hasta alcanzar un modelo
interdisciplinario, debido esto a los esfuerzos de los
cientificos de diversas clenclas como son, entre otras,
la psicologia, la medicina, el bienestar social, la
demografia, la salud publica y otras. Esta interaccion
ha servido para lograr el intercambio de ideas y de
trabajos que han servido para lluminar el desarrollo
de la disciplina de la gerontologia durante los afios
que nos han precedido. Le corresponde a los
gerontdlogos puertorriqueriios del presente, continuar
mantenijendo abierta la comunicacién cientifica para
asi continuar labrando el camino del enfoque
interdisciplinario, de forma tal que pueda lograrse el
desarroflo cumbre de esta disciplina mientras nos
dirigimos hacia los albares del nuevo milento.

El envejecimiento es un proceso que ha provocado diversas
preguntas en todas las generaciones y épocas a través de la
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historia. Las personas siempre han conocido otros que han
envejecido y al preguntarse por qué se han puesto viejos, surgen
cuestionamientos tanto de tipo filos6fico como clenlilico. En vista
de que el numero de personas de edad avanzada ha ido
aumentando durante los tltimos lustros, los cientificos naturales
y soclales se han dado a la tarea de estudiar en forma sistematica
el fenémeno de envejecer.

Este trabajo abarca el desarrollo historico de la gerontologia
contemporanea en Puerto Rico, comenzando desde el examen
del significado social del concepto “viejo”, hasta el emerger del
campo que lo estudia de forma cientifica. Se examinaran,
ademas, los mitos prevalecientes en la cultura que pueden estar
influenciando tanto las bases, como la trayecloria historica del
estudio gerontolégico en Puerto Rico.

La literatura sobre gerontologia se ha ido acumulando a través
del mundo en forma errdtica puesto que la persona de edad
avanzada no se ha visto siempre separada como un sector
poblacional en particular, sino que se ha contemplado como
parte del grupo de los adultos.

Minois (1987) menciona que las sociedades antiguas no
dividian la vida en etapas, ya que para ellos la vida comenzaba
con la incorporacién de la persona al mercado de! trabajo y
terminaba con la muerie. Esto quiere decir que en esas
socledades el anclano era s6lo un adulto de mayor edad. Sin
embargo, los fragmentos de esqueletos mds antiguos que se han
encontrado perienecen a personas que no rebasan los 30 anos,
de lo que Minois (1987) concluye que las personas que hoy
llamariamos envejecidas eran sumamente escasas. Segun este
autor, los que rebasaban por varios anos a los oiros miembros
de una tribu eran aureolados y vistos por los dioses,
convirtiéndolos en sacerdotes.

La tradicién taina representada por Pané (1974), identfica
un cacique envejecido y convertido en sacerdole que narraba
profecias, con el adjetivo de “antiguo”. Estos hombres eran
llamados en la cultura taina, asi como en ofras culluras de la
antigiiedad, "ancianos”, otorgandosele a ellos las dotes de sabio.
Esto aparece de igual forma en los escritos biblicos, donde se
visualiza la vejez como un don divino, dotandose al anciano con
poderes sobrenaturales. Esta familiaridad con lo sagrado,
combinada con la experiencia y la sabiduria, le otorga al anciano
un papel politico en las sociedades antiguas del oriente cercano
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(Minois, 1987), asunto que se replica en las culturas indigenas
de Ameérica.

En sus comienzos, la gerontologia o ciencia del envejecimiento
surge como un intento de estudiar las personas longevas (Birren
y Clayton, 1975). Estos autores mencionan que a través de la
historia, las personas que vivian muchos afios mds que sus
congéneres eran vistos como privilegiadas. De este experiencia
brotaban las doctrinas que sostenian los seres humanos para
intentar explicar el fenémeno de la longevidad. Sin embargo,
esas doctrinas no son operacionales sobre el comportamiento
humano hasta que las mismas han generado un simbolismo
imaginario (Schorer, 1960). Segun lo planteado por este autor,
de ese simbolismo imaginario surgen los mitos como
instrumentos mediante los cuales los seres humanos hacemos
inteligible nuestra experiencia a nosotros mismos.

El Diccionario Webster (1960) define el mito como una historia
enraizada en creencias religiosas antiguas asi como en las
instituciones del pueblo, que resulta tener valor Imaginario. El
Diccionario Enciclopédico Webster (1971) afiade que el mito es
una palabra, fdbula o leyenda de desarrollo progresivo y que
representa las convicciones de un pueblo en su esfuerzo por
explicar su existencia y origen, asi como los dioses o héroes que
se le relacionan. Schorer (1960) define el mito como la imagen
amplia que le da significado filoséfico a los hechos de la
cotidianidad y que le brinda organizacién a la experiencia.

Minois (1987) menciona que en la antigiiedad, al visualizarse
las personas longevas dentro de los grupos sociales en que vivian,
los veian de forma distinta a las demas personas. Por esa razon
y. como no podian saber el por qué de su longevidad, la sociedad
intent6 explicarla por medio de los mitos. Birren y Clayton (1975)
mencionan que la literatura acerca del envejecimiento se elaboré
alrededor de tres temas o mitos basicos:

a) El tema antediluviano (Gruman, 1966) que
emerge de los mitos basados en la creencia de
que la gente en el pasado vivia muchos arios
mas que en el presente. Ejemplo de esto
aparece en el Libro del Génesis, donde los
patriarcas hebreos eran descritos como
teniendo siglos de edad. Todos conocemos
relatos sobre tal o mas cual abuelo o personaje
de pueblo que vivia hace muchos afos y que
vivio hasta llegar a ser centenario.




LELA CRESPO FERNANDEZ

b) El tema hiperbéreo, que se origina con los
griegos, surge de la creencia de que en un lugar
distante existe una cultura o sociedad cuycs
miembros son extremadamente longevos. Ac-
tuando bajo ese tema hiperhéreo, Pitskhelauri
(1982) estudié grupos de personas longevas en
Georgla, provincia de Rusia, mientras que Leafl
lo hizo con indigenas en el Peru. El propésito de
estos trabajos fue intentar explicar por qué en
unos poblados y culturas remotas la extension
de la vida en estas personas era mayor. En
Puerto Rico, muchas veces hemos oido comen-
tarios sobre cémo jibaros del campo, de zonas
rurales remotas, duraban mas que la gente que
vivia en los pueblos ¢ en zonas urbanas.

c) El tema del rejuvenecer generalmente se expresa
como una fuente donde los que se mojan en su
agua, quedan rejuvenecidos. Ejemplo de esto es
la “fuente de la juventud” de Ponce de Le6n, asi
como ¢l uso de técnicas gimnésticas para
aumentar la extensién del periodo vital que
usaron los chinos en el siglo IV A.C. (Birren y
Clayton, 1975). Al presente, Ausman y Russell
(1990) consideran que una nutricién adecuada
puede prevenir enfermedades degenerativas que
inevitablemente podrian causar una baja en el
bienestar general y la condicién de salud de la
persona de edad avanzada. Goldberg y Hagberg
(1990) recomiendan el uso de programas de
¢jercicio fisico para reducir la morbilidad y la
mortalidad en las personas de edad avanzada.
En otras palabras, se recomienda que el comer
cosas adecuadas y efercitarse podra garanti-
zarse una vida longeva y llena de bienestar.
Cabe aqui recordar las anécdotas que cuenian
nuestros campesinos sobre personas enveje-
cidas que han durado muchos anos debido a
que siempre habian comido una dieta “sana de
viandas con bacalao” y se habian mantenido
trabajando la tierra hasta morir, lo que les
habia garantizado la vida longeva que
alcanzaron.
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El/la investigador/a es una persona que es influenciada por
el contexto, por lo que Birren y Clayton (1975) mencionan que
los estudios cientificos muchas veces se enmarcan dentro de
los mitos presentes en la cultura. Philbert (1982) menciona que
la gerontologia o estudio del envejecimiento se ha expandido
considerablemente desde su inicio para el ano 1929, Esta
disciplina ha querido ser cientifica en sus métodos, habiendo
tomado sus modelos y métodos de estudio de las ciencias
naturales.

El estudio de la gerontologia también ha estado relacionado
al desarrollo politico social, tanto en Europa y Estados Unidos,
como en Puerto Rico (Lgfebre Trinidad, 1989). Esta autora
relaciona los origenes del movimiento gerontolégico con los
draméticos cambios sociales y econémicos causados por la
Revolucién Industrial en Europa, fenémeno que fue exportado
hacia América.

Durante principios de este siglo, Puerto Rico basaba su
econornia en la agricultura, a la vez que atravesaba por una
miriada de problemas sociales, como eran los problemas
econdmicos y de salud que aquejaban a nuestro pueblo, segin
menciona Fleagle (1917). Inmersc el pueblo puertorriquefio en
dichos problemas sociales y de salud, le aquejaban una gran
cantidad de condiciones de salud de tipo infeccioso, segin
constatado por el Dr. Balley K. Ashford desde el afio 1899
(Ashford, 1934). Fleagle (1917) hizo un llamado al concluir su
libro Socjal Problems in Porto Rico, que recaia tanto sobre el
Departamento de Sanidad, como sobre el Instituto de Medicina
Tropical colaborar para lograr cambiar la tasa de mortalidad en
la poblacién puertorriquena para asi poder prolongar la vida de
estas personas adultas. Concluye este autor con la expectativa
de que “el préximo censo mostraria un por ciento mayor de la
poblacién de los grupos de personas de mayor edad” (Fleagle,
1917). El mito de la “fuente de la juventud” permea estos dos
trabajos al implicarse que la longevidad estd afectada por la
enfermedad, por lo que al las instituciones médicas ejercer sus
poderes curativos, se llegarian a controlar los agentes que
causaban la enfermedad. El resultado inminente de esos
procesos era la extensién de la vida de las personas, por lo que
se veria que, en general, la poblacién registraria un aumento en
lo edad promedio de los puertorriquesios.

Al principio de este siglo, nuestro pais estuvo caracterizado
por una dinamica poblacional ascendente. El desarrollo de la
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medicina y la sanidad sirvié para controlar gran cantidad de los
condiclones de salud de tipo infeccioso como eran los parisitos
y la tuberculosis. También se implantaron programas de
nutricién suplementaria, mediante los cuales se repartian
allmentos gratuitamente al pueblo con lo intencién de mejorar
la salud de los habiiantes del pais.

A continuacién se presentan una serie de consideraciones
que jugaron un rol significativo en el desarrollo de la gerontologia
en Puerto Rico. Eslas consideraciones han estado enmarcadas
dentro del cambiante contexto social puertorriqueno,
demostrando que el estudio del envejecimiento tiene que estar
subsumido al entorno en que vive la persona mientras envejece.

Consideraciones de tipo demogréfico

Al considerar los cambios en la demografia de Puerto Rico,
Vazquez Calzada (1988) menciona gue la poblacién de nuestra
Isla para fines del siglo 18 era extremadamente joven. La med{ana
de edad era sdlo de 15 anos y un 10 por ciento de la poblacién
sobrepasaba la edad de los 45 anos. Para fines del siglo 19, la
mediana de edad aumenid hasta los 18 arios, pero la poblacién
mayor de los 45 afos no aumento significativamente. Esto quiere
decir que se redujo la natalidad, pero las personas no llegaban
a vivir mucho mas alla de los 45 arios de edad. Esta situacion se
mantuvo estable desde los principios de este siglo hasta el afio
1960. Ya para el ano 1980, se habia observado un cambio
dramatico en la estruciura poblacional. puesto que se registraron
descensos marcados en la natalidad.

Desde el afio 1940 hasta el 1980, se registraron aumentos
en el por ciento de personas de 65 anos y mas (Vazquez Calzada,
1988). Este cambio puede deberse a un aumento en las practicas
de salubridad que se implantaron durante esos arnos, lo que
provocod una disminucién en la mortalidad en todas las categorias
por edad, y un aumento significativo en la poblacién
puertorriquenia.

Las recomendaciones ofrecidas por Fleagle en 1917 y por
Ashford durante los albores de nuestro siglo sirvieron para
fomentar el desarrollo de estrategias de sanidad que sirvieron
para controlar la mortalidad infantil, por lo que la poblacién
total aumentod significativamente. Sin embargo, esas medidas
no lograron extender la duracién de la vida en los personas que
vivian en el Puerto Rico hasta los mediados de este siglo (Vazquez
Calzada, 1988). El cambio en la estructura poblacional informado
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por Vazquez Calzada (1988) durante el tercer y cuarto lustro de
este siglo parece estar relacionado a que los niflos/as no
murieron debido a enfermedades infantiles o a complicaciones
perinatales. Ademas de ese fendmeno, el control de las
enfermedades del adulto permitié que las personas lograran
alcanzar su edad media y avanzada (45 anos y mas).

El manejo de las personas de edad avanzada fue hecho
durante las primeras cuatro décadas de este siglo desde la
perspectiva de la asistencia social. La persona envejecida era
vista no ya como un senialado de los dioses como en los culturas
de la antigiedad, sino como un problema social. Esto es
constatado por Lefebre Trinidad (1989), quien menciona que el
aumento en el nimero de personas de 65 afios y mas comenzé
“a crear la necesidad de nuevos enfoques de parte de las
autoridades y de los profesionales hacia los problemas
econdrnicos, sociales, psicolégicos y de salud de las personas de
edad avanzada en Puerto Rico. Respondiendo a esta situacién
social, se legisl6 en el 1938 para crear una Comisién de Asistencia
a la Vejez, que fue la precursora de lo que luego fue el Programa
de Asistencia Pablica para los Ancianos, cuyo tnico propdsito
era proveer ayuda a las personas de escasos recursos economicos
(Lefebre Trinidad, 1989) Le competié a los programas de
asistencia social de esa época manejar a las personas de edad
avanzada, ya que la mayoria de ellas, al no poder trabajar,
contaban con pocos ingresos . Esto hizo que se considerara que
estas personas representaban una “carga social” para nuestro
pueblo. La extension a Puerto Rico, en el afio 1950, de los
beneficios especiales bajo la ley federal de Seguridad Social, sirvié
para brindar servicios a los mas de 85,500 personas (el 3.8 por
ciento de lo poblacién total) de 65 afos y mas (Lefebre Trinidad,
1989).

Consideraciones de tipo médico

La informaci6n sobre higiene y medicina que recibié el piiblico
la obtuvo de unas monografias de divulgacién cientifica que
publicé el Departamento de Instruccién Pablica para la década
de los arlos 1950, bajo la direccién del doctor Antonio J. Colorado.
En uno de esos “cuadernos” bajo el titulo Temas de Salud
Publica, el doctor José Rodriguez Pastor, conocido fisiélogo de
esa época, escribié sobre “El Proceso de Envejecimiento”. Este
autor parte de la visién del envejecimiento como deterioro o
enfermedad, planteando que los cambios demograficos que han
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ocurrido se han dado como consecuencia del constante progreso
de las ciencias médicas” (p. 80). Este autor visualiz6 la vejez
como una etapa caracterizada por los “cambios seniles” que se
asocian o ella. Rodriguez Pastor (1954) recomienda que se estudie
la “fAsiopatologia del proceso de envejecimiento....para poder
establecer un programa completo de profilaxis y prevencién” (p.
81) de la vejez prematura. Este autor explica el envejecimiento
como un proceso relacionado a la herencia, la alimentacién
deficiente, las infecciones crénicas, los disturbios endocrinos,
los agentes téxicos, los conflictos emocionales y la inseguridad
social. En las palabras de Rodriguez Pastor (1954, p. 82), “todos
los factores antes mencionados traen como consecuencia el mal
funcionamiento de los tejidos, lo que resulta en atrofla y
degeneracién de los 6rganos y una vejez y muerte prematuras”,
El trabajo antes mencionado parte de la premisa de que el
envejecimiento tiene diversos agentes causales y, por lo tanto,
prevenir estos agentes provocara una extensién al periodo vital.
Estas premisas estin enmarcadas dentro del modelo médico
predominante en las etapas iniciales de la gerontologia. Lefebre
Trinidad (1989) sefiala que el movimiento gerontolégico en
Estados Unidos y Puerto Rico parte del enfoque de beneficencia
social de los afios 1938, para tornarse en un enfoque
preeminentemente médico durante los afos subsiguientes.
Durante esta etapa de la gerontologia puertorriqueia laboraron
médicos muy reconocidos de esa época, entre los que estaban
los doctores Juan A. Pons, José Rodriguez Pastor, Jaime Toro,
José Torres Ramos, Roque Sanjurjo y otros (Lefebre Trinidad,
1989).

Consideraciones de tipo salubrista

Green y Anderson (1986) describen el modelo salubrista como
compuesto de tres elementos que interactian: el agente causal,
el hospedario de ese agente y el contexto en que la anterior
relacién se da. En otras palabras, 1a condicién de salud de una
persona tiene factores precipitantes, ddndose la condicién y los
factores dentro de una relacién dialéctica con el entorno. El
explicar el envejecimiento desde este modelo quiere decir que el
indtviduo cuenta con unos factores bioléglcos y psicologicos que,
al interactuar con el entorno de la persona pueden propender
hacia ciertas condiciones particulares de salud. De acuerdo a
ese modelo, tanto los factores inherentes a la persona, como las
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situacionales que le rodean, juegan un rol fimportante en el
desarrollo de la condicién de salud.

Este modelo es evidenciado en Puerto Rico, ya que posterior
a la década de los afios 1950: en nuestro isla se destacé un cre-
cimiento econdinico acelerado que, junto a los cambios registra-
dos en la poblacién que mencioniramos antes, mostraron una
concomitante “disminucién de las tasas de natalidad, mortalidad
y fertilidad y el aumento en la esperanza de vida, {por lo que se}
han propiciado cambios significativos en la estructura de la
piramide poblacional, caracterizados por un aumento absoluto
y relativo de la poblacién adulta y envejeciente” (Informe Final
del Grupo de Trabajo Sobre Salud Comunitaria y Bienestar Social
en los Grupos de Adultos y Ancianos, 1989, p. 68).

Los cambios antes descritos han provocado que la situacién
de los adultos de mayor edad en Puerto Rico sea una de tipo
dinamico que ha ido a la par de la misma dindmica que se ha
dado en el contexto sociocultural. La trayectoria, sin embargo,
no ha sido lineal, como tampoco lo son los procesos de desarrollo
(Cintrén, 1989). Esta autora también puntualiza que se puede
observar que se ha progresado en unas areas, retrocedido en
otras y transformando el contexto en las més. Entre los cambios
significativos en el drea del envejecimiento en Puerto Rico, Buitra-
£o (1909) sefiala que "un crecido nmimero de cientificos de las
clencias bésicas y las clencias soclales se han dado a la tarea de
adoptar esta drea (del estudio del envejecimiento) como un campo
novel del saber” (p. 30). Segiin esta autora, “nuevas profesiones
se han creado con el propoésito de proveer servicios a una
poblacién cuyo crecimiento ha sido extraordinario” (p. 30}.

El desarrollo del campo de estudio sobre el envejecimiento
presenta la participacién de profesionales de diversas disciplinas
tales como la medicina, la demografia, la economia, la psicologia,
la socfologia y otras. Esto se evidenci6 en la composicién de los
participantes de la Primera Conferencia de Casa Blanca sobre
el Envejecimiento. Los efectos para Puerto Rico de los trabajos
de esta conferencia resultaron en que el gobierno lecal
comisionara estudios que lograron producir recomendaciones
acerca de los serviclos a prestarse para atender las necesidades
del sector poblacional de edad avanzada en nuestra isla. Estos
estudios generaron un informe para la Casa Blanca, donde se
sefialaba la carencia de programas de servicios organizados para
atender a las personas del grupo etareo de edad avanzada en
Puerto Rico (Lefebre Trinidad, 1989).
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Los asuntos relacionados a la poblacién de edad avanzada
en nuestra isla fueron examinados formalmente por la
comunidad clentifica en la Primera Conferencia Puertorriquena
sobre el Envejecimiento, celebrada en San Juan durante los
dias 22 al 24 de septiembre de 1960. Esta conferencia fue
producto de la gestién de profesionales de diversas areas,
gestandose a raiz de esos trabajos, un movimiento gerontoldgico
vigorose en nuesiro pais.

La gerontologia contempordnea en Puerto Rico

Philbert (1982) plantea que el envejecimiento humano es un
proceso complejo cuyas condiciones bioldgicas estan subsumidas
en y modificadas por el contexto social, cultural y simbélico. De
acuerdo a estos planteamientos, no se puede estudiar el
envejecimiento en forma separada de las imagenes en las que €l
se expresa y se constituye. A estos efectos, Philbert {(1982)
describe el desarrollo de la gerontologia de acuerdo a tres etapas,
que también se han observado en el desarrollo de la gerontologia
en Puerto Rico. La inicial, en la cual los médicos y los bidlogos
formaron una parte breve de la historia de esta disciplina. La
segunda etapa se caracteriza por la participacion de los
psicélogos y los socidlogos, flanqueandose por algunos
economistas y demdgrafos en el estudio de las personas longevas.
Al presente, la gerontologia estd en la tercera etapa y en su
periodo de renovacién, basindose en los hallazgos de la geografia,
la historia, la lingiiistica, la hermenéutica y la semiologia que
rodea el proceso de envejecer (Philibert, 1982).

Estos desarrollos recientes se han plasmado en los trabajos
de “The Working Conference on Puerto Rican Aging: Research
Needs, Prorities, and Utilization™ (Beattie y Pacheco, 1981).
Segiin estos autores, el modelo que dirige dichos trabajos parte
de la premisa de que el ser humano es de naturaleza compleja y
cuenta con un amplio despliegue de capacidades. De acuerdo a
este modelo, el envejecimiento forma parte de un proceso que
abarca todo el ciclo vital y por lo tanto, debe ser estudiado desde
una perspectiva intergeneracional y transcultural con un enfoque
interdisciplinario (Beattie y Pacheco, 1989). El riesgo de este
tipo de énfasis es que puede resultar en el choque de algunos de
los paradigmas dentro de los cuales se ubican las diversas
vertientes que componen el complejo estilo investigativo
propuesto por estos autores. Este estilo investigativo evidencia
la necesidad de estudiar, manejar y prestar servicios a la pobla-
cién de edad avanzada desde una perspectiva “holistica y dinami-
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ca” contemplando esa disciplina desde una “forma interdiscipli-
naria, estructurada e integrada” donde todos los recursos y areas
del saber atinen sus esfuerzos para lograr una atencion efectiva
para nuestras personas de edad avanzada (Buitrago, 1989).
De acuerdo al modelo interdisciplinario antes descrito,
nuestros esfuerzos como cientificos deben dirigirse hacia el
intercambio de ideas y de trabajos que serviran para fluminar el
desarrollo de la gerontologia durante estos proximos arnos. Le
corresponde a los gerontdlogos puertorriquerios del presente,
abrir la brecha y trazar el camino del enfoque interdisciplinario
para que pueda lograrse el desarrollo cumbre de esta disciplina
mientras nos dirigimos hacia los albores del nuevo milenio.
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