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Resumen

Introduccion: El presente ensayo tiene
como proposito comprender la utilidad que
tiene la historia de vida como herramienta
de valoracion gerontoldgica, con el objetivo
de entender experiencias, necesidades y
fortalezas de las personas adultas mayores
y desarrollar estrategias personalizadas
para mejorar la calidad de vida, aunado a
la importancia que tiene la atencion de la
poblacion de este grupo que se encuentra
en un crecimiento sin precedentes. Por lo
cual es fundamental que los profesionales
en gerontologia incorporen la historia de
vida como un componente esencial de la
valoracion gerontoldgica integral. Esto per-
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mite realizar un abordaje a la realidad de las
personas adultas mayores, desde la geron-
tologia narrativa y un enfoque cronoloégico.

Desarrollo: Se propone una guia para la
realizacion de la historia de vida, desde el
abordaje de la gerontologia narrativa y un
enfoque cronologico, de acuerdo con la
experiencia en campo de los profesionales
en gerontologia, abordando elementos fun-
damentales. Ademas de plantear interven-
ciones gerontolodgicas con fundamento en
la historia de vida que tienen como objetivo
promover la dignidad, las capacidades, la
autonomia, la individualidad vy las activida-
des cotidianas, las cuales permiten promo-
ver un envejecimiento activo y saludable.



Conclusiéon: La historia de vida es una
herramienta util y valiosa en la valoracion
gerontologica, permite al profesional de la
gerontologia conocer y comprender a la
persona mayor desde la narracion de las
diferentes etapas que vivid, conocid y ex-
perimento, identificando eventos positivos
y negativos de sus experiencias, habilida-
des, conocimientos. Ademas, de acuerdo
con el Modelo de Atenciéon Centrada en la
Persona, permitira fomentar la autonomia,
la dignidad, las capacidades y, sobre todo,
su reconocimiento como persona.

Palabras clave: Adulto mayor. Historia de
vida. Intervencién gerontologica.

Introduction: The purpose of this essay is to
understand the usefulness of life history as
a tool for geriatric assessment with the aim
of understanding the older adults’ experi-
ences, necessities and strengths in order to
develop personalized strategies to improve
life quality; in addition to the importance of
caring this population has gained, which is
experiencing unprecedented growth. It is
essential that the professionals in gerontol-
ogy add life history as a key component for
a comprehensive geriatric assessment. It
helps to perform an approach to the reality
of the older adults from narrative gerontol-
ogy and a chronological approach.

Development: A guide is proposed for car-
rying out the life history, from the Narrative
Gerontology approach and a chronological
approach by taking into account the field
experience of professionals in gerontol-
ogy, addressing fundamental elements.
In addition to proposing gerontological
interventions based on life history that aim
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to promote dignity, capabilities, autonomy,
individuality and daily activities, which allow
the promotion of active and healthy aging.

Conclusion: The life story is a useful and
valuable tool in the geriatric assessment,
which allows the gerontology professional
to know and understand the older adult
from the narration of the different stages
that they lived, knew and experienced,;
identifying positive and negative events
of their experiences, skills, and knowledge.
Furthermore, in accordance with the Per-
son-Centered Care Model, it will promote
autonomy, dignity, capabilities and above
all, recognition as a person.

Keywords: Older adult. Life story. Geriatric
intervention.

Introducdo: O objetivo deste ensaio é
compreender a utilidade da historia de vida
como ferramenta de avaliacdo gerontolo-
gica, com o objetivo de compreender as
experiéncias, as necessidades e os pontos
fortes dos idosos e desenvolver estratégias
personalizadas para melhorar a qualidade
de vida, juntamente com a importancia de
cuidar da populacdo deste grupo que vive
um crescimento sem precedentes. Por-
tanto, € essencial que os profissionais de
gerontologia incorporem a histéria de vida
como um componente essencial da avalia-
cao gerontologica abrangente. Isto permite
uma abordagem da realidade dos idosos,
a partir da gerontologia narrativa e de uma
abordagem cronologica.

Desenvolvimento: Propde-se um guia para
a realizacdo da historia de vida, a partir da
abordagem da gerontologia narrativa e de
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uma abordagem cronoldgica, de acordo
com a experiéncia de campo dos profissio-
nais da gerontologia, abordando elementos
fundamentais. Além de propor interven-
¢cOes gerontologicas baseadas na historia
de vida que visam promover a dignidade, as
capacidades, a autonomia, a individualida-
de e as atividades diarias, que promovam o
envelhecimento ativo e saudavel.

Conclusao: A historia de vida € uma ferra-
menta util e valiosa na avaliacao gerontolo-
gica, pois permite ao profissional de geron-
tologia conhecer e compreender o idoso
a partir da narracao das diferentes etapas
gue viveu, conheceu e experimentou, iden-
tificando os eventos positivos e negativos
das suas experiéncias, das habilidades,
dos conhecimentos. Além disso, de acordo
com o Modelo de Cuidados Centrados na
Pessoa, promovera a autonomia, a dignida-
de, as capacidades e, acima de tudo, o seu
reconhecimento como pessoa.

Palavras-chave: Idoso. Historia de vida. In-
tervencgao gerontologica.

En México actualmente existen 15.1 millones
de personas de 60 afios o0 mas y se estima
que para 2050 esta poblacién llegara a 33.3
millones. Lo cual invita a prepararse para
afrontar la nueva realidad demografica, a
través de politicas y practicas que contri-
buyan a mejorar la calidad de vida de las
personas adultas mayores.!

Por su parte, la iniciativa privada y publica
busca dar respuesta al aumento poblacio-
nal con la creacion de modelos de atencion
geronto-geriatrica de enfoque asistencial
e institucionalizado, en los cuales se consi-
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deran las necesidades especificas de este
grupo y cuentan con la atencion especia-
lizada por profesionales de gerontologia y
geriatria.

Bajo este paradigma, actualmente se en-
cuentra una creciente aplicacion del Mo-
delo de Atencion Centrada en la Persona
(Modelo ACP en las siguientes lineas). En
¢l se asume, como punto de partida, a las
personas adultas mayores como los seres
humanos que son, quienes merecen ser
tratadas con igual consideracion y respeto,
desde el reconocimiento de que todas las
personas tienen igual dignidad.?

El Decalogo de la Atencion Centrada en la
Persona® destaca los fundamentos del Mo-
delo ACP, los cuales, de ser aplicados en el
servicio de atencion geronto-geriatrica, se
obtendria una mejora en la atenciéon y un
aumento de la calidad de vida. A continua-
cion se describen estos elementos:

« Dignidad: La dignidad supone la pie-
dra angular de todo el modelo.

« Individualidad: Destaca que las per-
sonas son unicas y, por tanto, cada una
tiene su propio proyecto vital.
 Biografia: La biografia de cada per-
sona es fundamental a la hora de co-
nocer a la persona mayor y elaborar el
plan de intervencién personalizada.

« Autonomia: Cada persona tiene de-
recho a controlar su propia vida, inde-
pendientemente de su estado fisico o
cognitivo.

» Fortalezas y capacidades: Supone
una reformulacion del modelo de
atencion basado en la potenciacion
del usuario/a en lugar de proceder en
funcion de las limitaciones.

« Ambiente fisico: Es importante



generar un espacio adaptado a las
necesidades y preferencias del usua-
rio/a, este a su vez servird para crear
un espacio acogedor que facilite el re-
conocimiento por el propio residente
como su hogar.

« Actividades cotidianas: Se proponen
actividades “con sentido”, adaptadas a
las capacidades de las personas adul-
tas mayores con una finalidad concre-
ta.

« Interdependencia: Las relaciones
sociales son fundamentales en nuestra
vida, asi como en el dambito residencial.
Por lo tanto, destaca el efecto posi-
tivo de estas en el desarrollo vital del
mayor y potencia en todo momento la
participacion social de la familia, pro-
fesionales, conocidos y las personas
que conforman el entorno vital del
usuario/a.

« Multidimensionalidad: Las personas
somos seres multidimensionales vy
sensibles a cambios, entonces, las
intervenciones planteadas desde el
Modelo de ACP deberan ser flexibles y
adaptadas alos posibles cambios en el
ciclo vital del mayor.

Como se menciond anteriormente, este
modelo centra su atencioén en las particu-
laridades de la persona adulto mayor y un
elemento angular en este proceso es la his-
toria de vida, la cual debe abordarse desde
la gerontologia narrativa. Un enfoque que
estudia el envejecimiento de modo subje-
tivo a partir de las historias de vida narradas
por los propios mayores. En estas narrativas
se detecta como influyen los aspectos so-
cioculturales y la propia idiosincrasia en el
comportamiento, las creencias y los planes
futuros que se adoptan en la etapa de la
vejez.*
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La teoria de la historia de vida permite
emplear un enfoque interdisciplinario que
busca comprender la experiencia humana
a través de la narrativa y la historia, sus tres
principios son vitales para su aplicacion:
principio de “subjetividad” destaca a la na-
rrativa como personal y subjetiva®. Principio
de “contextualizacién”, es el lugar, momento,
contexto social, cultural e histérico donde
se desarrollan los hechos e interacciones.®
El dltimo principio se enmarca en el “signi-
ficado”, caracterizado por la busqueda del
sentido y propdsito en la experiencia, el
impacto en la vida, las relaciones creadas y
la reflexion de lo ocurrido.”

Bajo estos preceptos, se destaca la defini-
cion de Veras® sobre la historia de vida: “Es
el relato que un individuo hace de su vida o
de aspectos especificos de ella, de su re-
lacion con su realidad social, de los modos
como él interpreta los contextos y define
las situaciones en las que él ha participado”,
incluyendo su propio relato y complemen-
tandose con otras valoraciones. Ello lo hace
de importancia en la atencion gerontolégi-
ca, permite guiar el proceso de atencion, en
busqueda de entender la multidimensiona-
lidad, su impacto en el entorno, asi como la
identificacion de redes de apoyo que han
crecido o disminuido en el proceso de en-
vejecimiento. Ademas, hace posible la aso-
ciacion de la autonomia, las capacidades y
fortalezas y sus adaptaciones en este pro-
ceso, lo cual permitira centrar la atencion
individual, respetando su dignidad.

Beneficios de la historia de vida en la geron-
tologia

Con anterioridad se han descrito algunos

1



12

beneficios enfocados al Modelo de Aten-
cion Centrado en la Persona. Sin embargo,
existen otros adicionales al proceso, entre
ellos destacan los propuestos por Martin:®

- Fomenta la relaciéon de confianza
y respeto entre el profesional y la
persona adulta mayor, mediante la
interaccion persona a persona, vital
para el desarrollo de una valoracién y
atencion gerontologica.

« Estimulalamemoria (reminiscencia) y
refuerza la orientacién temporal y per-
sonal. Mediante el proceso, la persona
adulta mayor debe recordar eventos
importantes o de relevancia personal,
los cuales tienen que estar centrados
temporalmente.

« El conocimiento de la historia de vida
facilita intervenciones mas acertadas
y centradas en la persona, asi como la
creacion de actividades con sentido,
estas repercuten en el bienestar de los
usuarios.

« Estudios revelan que el conocimien-
to de las historias de vida ayuda a los
profesionales de centros gerontologi-
cos “a ver” a quienes los cuidan como
personas y no simples usuarios de un
servicio.

Otros beneficios que se identifican durante
este proceso son:

« La persona mayor al narrar su vida
tiene la oportunidad y el derecho de
expresar sus emociones, miedos, de-
seos y un momento para de reflexionar
sobre sus experiencias malas o buenas.
«La persona mayor realiza una re-
flexion vital, esta le permite identificar
eventos positivos y negativos, logros,
fracasos, metas y desarrollo personal.
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«La sensibilizacién y reconciliacion
realizada en la ultima etapa de la vida,
permite identificar a las personas de
importancia, las cuales, en ocasiones,
no han sido reconocidas; y en algunos
casos con quienes debe reconciliarse
para continuar con su proceso evoluti-
VO.

La elaboracion de la historia de vida en la
valoracion gerontologica

La valoracion gerontolégica integral es un
proceso diagnostico comprehensivo y mul-
tidisciplinario que evalua las necesidades,
capacidades y limitaciones de las personas
adultasmayores ensusdimensiones biolégi-
ca, psicologica, social, y ambiental, con el fin
de desarrollar un plan de cuidados y apoyo
personalizado que promueva la autonomia,
dignidad y calidad de vida.° La historia de
vida toma relevancia en la dimensién social,
pues aporta informacion sobre la familia,
gustos, necesidades, creencias, estilos de
vida e intereses para los préoximos afos.

La realizacion de la historia de vida puede
ser bajo la estructura cronoloégica, en la cual
se organiza y presenta la informacién de
eventos y experiencias de forma temporal,®
aunado a un proceso de tipologia narrativa
qgue puede ser lineal, no lineal o reflexiva,"
con la ayuda de técnicas de entrevista
en profundidad con el sujeto de estudio,®
andlisis de documentos (diarios, cartas,
fotografias, entre otros).? Por su parte, la
observacién participante permite la con-
vivencia en la vida diaria con el sujeto de
estudio, identificando acciones, hechos y
momentos.”

Sin embargo, en la valoracién gerontolégica
es conveniente la mezcla de las diferentes




continuacion:
a.AO0 = nacimiento/A12 = infancia-ni-
Aez: Lugar de nacimiento, contexto
social/momentos histéricos, familia

técnicas, con el objetivo de obtener la
mayor informacién posible. En conjunto, la
aplicacion de estas técnicas tendra como
eje uno de los siguientes elementos:

1.Dar respuesta a la pregunta ;Quién

soy yo?, donde se incluyan los datos

basicos: nombre, direccion, teléfono,

edady género

2.Determinar el abordaje:
a. Continuo: enfocado a eventos de
relevancia, partiendo de un punto A
y terminando en B, en él se encie-
rran multiples relaciones, tanto con
otros sujetos en los diferentes roles
sociales, como en sus interacciones
institucionales.
b. Segmentada: estd determinada
por las etapas bioldgicas de todo
individuo. Para el estudio de caso
importa destacar segmentos AB de
la historia del individuo. Donde AO
= nacimiento / A12 = infancia-nifiez/
A18 = juventud / A60 = madurez /
A+60=vejez.

(padres, hermanos, abuelos) escue-
la, estudios, amistades infantiles y
juegos.
b. A18 = juventud / A60 = madurez:
Primeros trabajos, amistades de
juventud, actividades de ocio vy
aficiones, recuerdos significativos
(positivos y negativos) familia, activi-
dades de autocuidado de la salud y
pérdidas.
c. A+60=vejez: Cese del trabajo,
viudedad, familia (hijos, nietos, pa-
reja), ocupaciones diarias, aficiones,
viajes, recuerdos significativos.
i. En esta etapa es necesario ha-
cer énfasis en el momento actual,
indagando sobre ocupaciones
diarias, pensamientos recurren-
tes, logros de los cuales se sienta
orgulloso, lamentos, deseos,
asuntos pendientes, sus gustos
actuales y los retos que desea

De manera especifica, en gerontologia se superar.

recomienda una historia de vida enfocada 4. Al tener claro lo que se pretende

en la segmentacion por etapas biolodgicas, indagar, es necesario continuar con los

debido al gran aporte de informacion que siguientes pasos para garantizar una

brinda. correcta elaboracion de la historia de
vida.

3.En cada etapa se deberan realizar
las interrogantes pertinentes que
permitan obtener informacién, como
la propuesta por Charriez® enlistada a

1. Previo al inicio
a. Establecer un lugar adecuado
donde se garantice privacidad, El
espacio debe tener iluminaciony

ventilacion adecuada, con mobi-
liario cdmodo y seguro, generan-
do un ambiente confortable. Se
puede considerar la utilizacion de
aromaterapia, siempre y cuando
la persona mayor la autorice.

b. Tener insumos: pafuelos des-
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2.
toria de vida

echables, agua embotellada, ser-
villetas, asi como un botiquin de
primeros auxilios y formato guia
de entrevista sobre historia de
vida.

Durante la entrevista de la his-

a. Se recomienda que, en com-
pafia de un cuidador o familiar,
se den las indicaciones sobre el
proceso para la elaboracion de
la historia de vida, centrando-
se siempre en el adulto mayor,
respetando su autonomia vy
dignidad. En este apartado se
sugiere indicar que lainformacion
proporcionada sera utilizada con
fines terapéuticos. No se juzgara
ni se haran juicios de valor sobre
la misma, en consecuencia, se ga-
rantiza la secrecia profesional. La
informacién puede ser tan corta
o basta de acuerdo con lo que
desee comentar, ademas de que
no esta obligado a dar informa-
cion considerada confidencial.
Para esta seccion se insta a que el
formato de historia de vida cuen-
te con un apartado de consenti-
miento informado.

b. Una vez aceptado el consen-
timiento informado y aclaradas
las dudas, se propone dar las
instrucciones precisas acerca de
lo que consiste la historia de vida,
haciendo hincapié en las etapas
de ciclo vital y la importancia de
la informacién proporcionada.

c. Una vez iniciada la entrevista,
como se recomienda en el apar-
tado 3. El profesional de geronto-
logia debera hacer preguntas de
forma clara, buscando la mayor

informacion y prestando especial
atencion a los detalles, evitando
la realizaciéon de preguntas di-
cotdmicas, pues la intenciéon no
es tener un interrogatorio duro y
cerrado, sino una platica amena,
donde el lenguaje verbal y corpo-
ral demuestren interés, empatia,
sorpresa Yy, sobre todo, profesio-
nalismo.

d. En los momentos donde sea
visible la labilidad emocional, es
preferible ofrecer pafiuelos, agua
y preguntar si desea continuar
con el proceso, evitando un co-
lapso emocional.

e. Como herramienta para los
profesionales, se recomienda la
grabacion de la sesion con algun
dispositivo movil. Para evitar el
registro de informacion vital, es
recomendable que el dispositivo
se encuentre en un lugar donde
no sea el protagonista, sino un
accesorio mas del ambiente, evi-
tando las distracciones.

f. Se propone que la duracién no
exceda los 40 minutos. Una se-
sion extensa puede generar ago-
tamiento y agobio por la cantidad
de preguntas.

g. Para el cierre, se recomienda
sugiere hacer una breve remem-
branza de los eventos positivos
de las personas adultas mayo-
res, con el objetivo de generar
conciencia y sensibilidad de los
aspectos positivos.

Después de la entrevista

h. Realizar la transcripcion literal
de la entrevista.
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i. Es necesario analizar los even-
tos positivos y negativos que han
ocurrido en las diferentes etapas
de lavida.

j. Realizar unlistado de las carac-
teristicas biopsicosociales que
han perdurado en el ciclo de vida
o sean de relevancia para la per-
sona mayotr.

k. Proponer intervenciones cen-
tradas en la persona de acuerdo
con la historia de vida.

Lo anterior son elementos que se han iden-
tificado como puntos de buena practica al
momento de realizar una historia de vida, los
cuales, si bien no pueden ser generalizados,
son una guia basica para su elaboracion.

Abordaje terapéutico basado en la historia
devida

Los beneficios, tanto a nivel individual como
social, que la historia de vida permite a tra-
vés de la identificacion de las caracteristi-
cas personales, son fundamentales para la
atencion gerontolégica. Estos permiten im-
pulsar el envejecimiento activo y saludable,
con la autoconcienciay reflexién, el sentido
de proposito, la memoria y el recuerdo, la
conexion intergeneracional y la preserva-
cion de la historia familiar. Entre las inter-
venciones que se pueden aplicar destacan:

1.Escribir un diario: El objetivo de esta
intervencion es el autoconocimiento,
fundamentado en la persona mayor
sobre coémo se conoce ella o él mismo,
cudles son esos cambios de humor du-
rante las diferentes etapas de su vida,
la manera en la que fue cambiando su
personalidad, habilidades, la forma de
actuar y los sentimientos involucrados
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en ellos.

2. Listado de metas alos 3, 6 y 12 me-
ses: Se busca fomentar el cumplimien-
to de actividades significativas para
la persona adulta mayor, las cuales
permitirdn dar sentido a su vida.

3. Aprender avivir: Le permite a la per-
sona adulta mayor aprender a vivir el
presentey no el pasado o el futuro, dis-
frutando del tiempo en familia o con
uno Mismo, gozar del tiempo invertido.
4. Playlist de tu vida: Se basa en los
gustos musicales, artistas, canciones,
instrumentos que tal vez antes tocaba
y ahora dejo de hacerlo. El objetivo es
mejorar el estado de animo a través
de la memoria episdédica y la musica
durante el transcurso del dia.

5. El album de vida: Estara fundamen-
tado en los hechos importantes de
la vida, los cuales, con ayuda de foto-
grafias significativas y claras, permiten
ubicar temporalmente, con la identifi-
cacion de fecha, el nombre del evento,
a las personas que aparecen en la foto
y rememorar una anécdota relaciona-
da conlaimagen, esta actividad puede
volverse intergeneracional al integrar a
la familia.

6. Caja de los recuerdos: Consiste en
integrar los objetos aromas, fotogra-
fias, accesorios o cualquier objeto que
sea significativo para la persona mayor.
Se busca promover la seguridad, el
sentido de identidad, la evocacion de
recuerdos y la orientacion a través de
objetos significativos.

7. Mapa de interés y aficiones: Es un
apoyo visual que permite integrar,
mediante imagenes, en una primera
fila los trabajos previos, los intereses
y aficiones anteriores, y en la segunda
los interés descubiertos o nuevos.

15
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Tiene como objetivo identificar las
actividades e intereses de importancia
para la persona mayor y su impacto en
las actividades de la vida diaria.

8. Los 10 mandamientos: Permitiran
identificar las diez cosas mas impor-
tantes y relevantes de la persona
mayor, estos mandamientos seran eje
principal para la atencién centrada en
la persona, promoviendo la autonomia
y dignidad.

9. Adoptar o cuidar de una mascota o
una planta: Se pretende que la perso-
na mayor tenga una responsabilidad y
una rutina en el transcurso del dia, fo-
mentando la comunicacion, expresion
de emociones, teniendo efectos en la
autoestimay el estado de animo.

10. Aromaterapia: Ayuda a que la per-
sona mayor reconozca sus diferentes
momentos del ciclo vital con los dife-
rentes aromas. Se le preguntara a qué
le recuerda el aroma: fruta, objeto,
comida, momentos en familia, la natu-
raleza, etc. Se observard un momento
felicidad, ira, decepcion, amor, entre
otros, con el fin de que la personavuel-
va a cultivar el optimismo, fortalecer
vinculos emocionales y familiares.

Estas intervenciones son algunas propues-
tas que pueden ser consideradas y aplica-
das con base en la informacién obtenida
en la historia de vida, aclarando que cada
intervencion deberad ser centrada en las
necesidadesy caracteristicas de la persona
adulta mayor, lo cual impactara a nivel tera-
péutico.

La historia de vida es una herramienta util y
valiosa en la valoracién gerontolégica. Esta
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le permite al profesional de gerontologia
conocer y comprender a la persona ma-
yor desde su narracion; identificando las
diferentes etapas que vivio, conocio y ex-
perimento, asi como los eventos positivos y
negativos de sus experiencias, habilidades,
conocimientos. Ademas, de acuerdo con
el Modelo de Atencion Centrada en la Per-
sona, favorece la autonomia, la dignidad,
las capacidades vy, sobre todo, el reconoci-
miento como persona.

Debido a esto, la historia de vida se debe
abordar como herramienta metodologica,
pues promueve una aprehensiény compre-
sion de los aspectos psicologicos y sociales,
cuya metodologia es excelente medio para
conocer las multiples realidades construi-
das por las personas a través de sus narrati-
vas, considerando los aspectos éticos en el
manejo de las técnicas, los procedimientos,
entrevistas, recoleccioén y andlisis de datos.
En consecuencia, para la elaboracion de las
historias de vida se requiere profesionales
con conocimientos y destrezas para mane-
jar el tema de manera sensible, reflexiva y
con una atencion centrada en los narrado-
res.°

Sin embargo, la creacion de la historia de
vida puede ser un proceso confuso, debido
a la falta de una cronologia adecuada, a la
personalidad de las personas adultas mayo-
res y al tipo de informacién que brindan, la
cual no puede ser verificada. Por lo cual, es
importante utilizar un método para dar un
orden cronoldgico, aunado a permitir una
comunicacion natural donde la expresion
de ideas, pensamientos o sentimientos sea
permitida, esto en conjunto permitira tener
mayor claridad en el diagndstico gerontolo-
gico.
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El profesional de gerontologia debe mostrar
flexibilidad para interpretar la informacion
expresada y apoyar, mediante preguntas, la
afloracién de aquellos aspectos que el in-
dividuo no menciona de forma especifica.
Se debe tener en cuenta que pueden existir
cuestiones no mencionadas por la persona,
al no considerarlas relevantes en su vida, a
pesar de que aporten sucesos importantes
sobre las preferencias, gustos e intereses de
la persona mayor.

A través de la historia de vida y la observa-
cion se puede constituir un perfil geronto-
l6gico sdlido, este permitira dar respuesta
a necesidades mas alla de las basicas (fisio-
l6gicas, seguridad, familia), contribuyendo
a mejorar en las personas su aceptacion
social, autoestima y autorrealizacion. Des-
de la terapéutica gerontologica permitira
establecer intervenciones centradas en
capacidades, gustos, preferencias, deseos,
anhelos, garantizado la accesibilidad y ase-
quibilidad.

Como profesionales de la gerontologia
debemos esforzarnos por conocer y va-
lorar las historias de vida de las personas
adultas mayores, pues son un eje primordial
en la atencion gerontoldgica. Ello nos per-
mitira respetar su dignidad y promover su
bienestar desde la multidimensionalidad.
Es importante considerar que una de las
caracteristicas de las historias de vida es
su “dinamismo”, debido a que son historias
inacabadas, se relatan en un determinado
momento de la vida, pero la vida sigue y la
historia se sigue construyendo. Cada nueva
vivencia puede no solo afadirse a la historia
de vida, permite cambiar la manera de very
entender acontecimientos pasados.”

Por ultimo, se ha comprobado que a través

Esta obra se encuentra protegida por una Licencia de
Creative Commons Atribucién-NoComercial-SinDerivar
4.0 internacional 388

de la historia de vida es posible dar respues-
ta a necesidades mas allda de las basicas
(fisiolégicas y seguridad), contribuyendo a
mejorar en las personas su aceptacion so-
cial, autoestima y autorrealizacién, meta de
los profesionales en gerontologia.
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