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Todo el mundo se queja de no tener memoria y nadie se queja de no tener criterio.
Francois de la Rochefoucauld
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AMBITO DE ESTUDIO

Una de las mayores preocupaciones demograficas en la actualidad, a nivel

mundial, es el progresivo envejecimiento de la poblacion.

Segun el Informe de Previsiones Demograficas Mundiales de la Organizacion
de las Naciones Unidas (ONU; 2007), en su revision de 2006 se argumenta que
entre dicho afio y 2050 la poblacion aumentara en mas de un 37%, pasando de
6.700 millones de personas a 9.200 millones. La mitad de dicho aumento se
debera al incremento de poblacion de 60 o mas afos de edad, lo que
provocara un rapido envejecimiento de las personas, especialmente en los

paises desarrollados.

Si atendemos a la distribucién porcentual de la poblacion por grupos de edad a
nivel mundial, el numero de personas con 60 o mas afnos de edad aumentara
casi el triple, pasando de 673 millones en 2005 a 2.000 millones en 2050. Esto
conlleva un sensible incremento de la edad media de la poblacion mundial, que
aumentara de 28 a 38 anos entre 2005 y 2050.

El Instituto Nacional de Estadistica (INE; 2002, 2009, 2011) recoge este
incremento en el numero de la poblacion de personas mayores en Espana en

la ultima década, tal y como se observa en la tabla 1.

-25.-



PARTE INTRODUCTORIA: Presentacion

Tabla 1: Poblacion de personas mayores (de ambos sexos) en Espafia por grupo de edad

2002 2009 2011
60 a 69 afios 3.928.984 4.318.077 4.316.098
70 a 79 afios 3.286.272 3.525.807 3.408.534
80 a 89 afios 1.376.403 1.856.414 2.011.128
90 a 99 afios 234.112 297.577 330.922
100 y mas afios 5.352 6.346 10.131

Fuente: Estadisticas a 1 de Enero. Instituto Nacional de Estadistica (INE, 2011). Elaboracion propia.

Un ejemplo concreto de estos datos lo tenemos en la ciudad de Madrid, capital
de Espafia y comunidad de referencia, pues aporta la muestra de estudio. En
esta observamos como los datos reflejan que su evolucion demografica en esta
ultima década conlleva un proceso destacado de envejecimiento poblacional,

tal y como se puede observar en la Tabla 2.

Tabla 2

Poblacion de personas mayores (de ambos sexos) en Madrid por grupo de edad

2002 2009 2011
60 a 69 afios 481.533 584.355 597.152
70 a 79 afios 367.389 422.496 420.139
80 a 89 afos 154.038 212.758 239.855
90 a 99 afos 27.345 35.808 42.963
100 y mas afios 758 881 1.269

Fuente: Estadisticas a 1 de Enero. Instituto Nacional de Estadistica (INE, 2011). Elaboracién propia.

En Espana, los ultimos datos del INE (2009) apuntan a un numero muy elevado
de personas mayores que en la ultima década presentan severos problemas de
memoria. Esto se refleja en los datos que acreditan que el numero de
defunciones en nuestro pais por la enfermedad de Alzheimer en 2006 fue de
9.172, mientras que en 2000 fue de 5.382 (INE, 2009). Exponemos en la
siguiente tabla, de forma mas detallada, las causas de defunciones de
personas mayores en Espafa en relacion a enfermedades de deterioro

cognitivo.
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Estos datos demograficos llamativos se asocian a otra cuestion y es que los
ultimos datos del INE apuntan que en Espana se observa un aumento de

personas mayores con Alzheimer.

Los estudios de Goldman, Adamson, Karydas, Miller y Hutton (2008) afirman
que la enfermedad del Alzheimer es la segunda causa de demencia en

personas de mas de 65 afos de edad.

Tabla 3

Defunciones de personas mayores en 2009 (de ambos sexos) segun la causa mental de la

muerte por grupos de edad

60a69 | 70a79 | 80a89 90 anos
afios afios afios y mas
: 313 1.873 6.988 5.061
Trastornos mentales y del comportamiento
. : . 185 1.640 6.871 5.017
Trastornos mentales organicos, senil y presenil
. 62 63 19 3
Trastornos mentales debidos al uso de alcohol
Trastornos mentales debidos al uso de drogas 0 0 0 0
(drogodependencia, toxicomania)
. 66 80 98 41
Otros trastornos mentales y del comportamiento
Enfermedad de Alzheimer 239 2.062 6.504 2.329

Fuente: Instituto Nacional de Estadistica (INE, 2011). Elaboracién propia.
De estos datos se obtienen dos consecuencias:
1. El aumento de esperanza de vida.

2.La aparicion de nuevas generaciones de personas mayores
caracterizadas por un proceso de envejecimiento fisico, psicologico,

cognitivo en el que es necesario profundizar.

Actualmente existe un creciente interés por la estimulacion cerebral debido al
deterioro normal y patolégico, con enfermedades como el Alzheimer, que sufre

este 6rgano con el paso del tiempo y, por este motivo, son cada vez mas las
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residencias de la tercera edad que se interesan por la oferta de programas de

estimulacién cognitiva para sus residentes.

Como se observa en la siguiente tabla, este campo de investigacion y
tratamiento no hara sino crecer en los proximos afos, pues atendiendo a las
estimaciones del INE para 2050, se contempla un notable incremento en la
poblacion mayor de 60 afos, que es mas pronunciada a medida que
avanzamos en los distintos grupos de edad, situandose entre un 55% para las
personas mayores entre 60 y 70 afos, y un 169% para los mayores de 80 y

mas anos (Véase Tabla 4).

Tabla 4

Proyeccion de poblacion de personas mayores (de ambos sexos) en Espana por grupo de
eaad

2009 2011 2049
60 a 69 afios 4.282.509 4.316.098 5.925.283
70 a 79 afios 3.519.735 3.408.534 6.500.398
80 y mas afios 2.200.794 2.352.181 5.644.340

Fuente: Estadisticas a 1 de Enero. Instituto Nacional de Estadistica (INE, 2011). Elaboracién propia.

Segun la Segunda Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento (2002) y el
estudio econémico y mundial de las Naciones Unidas (2007) la esperanza de
vida a nivel mundial pasé de 47 anos en 1950-1955, a 65 anos en 2000-2005,

mientras las previsiones indican que llegue a los 75 anos en 2045-2050.

Otro de los indices que reflejan el envejecimiento de la poblacion es el numero
de personas econdmicamente dependientes, consideradas aquellas menores
de 15 afos y mayores de 65 anos. Entre 1975 y 2005 se pas6 de 74 a 55
personas dependientes por cada 100 personas en edad de trabajar. Esta
previsto que esta tendencia descendente se invierta, pasando a ser de 53 en
2025 y de 57 dependientes por cada 100 personas en edad de trabajar en el
ano 2050.

El rapido envejecimiento de la poblacién puede provocar un aumento de la

demanda en las esferas de la atencion a la salud y el apoyo a las personas de
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mayor edad, pues se incrementaria el indice de problemas especificos que
exigen ajustes en las politicas publicas para que restablezcan los prejuicios

sociales existentes sobre la vejez.

Este tipo de prejuicios sociales termina influyendo en las personas mayores
que, debido a ellos, desarrollan una imagen negativa de si mismos y de las
capacidades que posee su memoria, llegando a pensar que cuando envejecen
dejan de tener ciertas capacidades cognitivas porque éstas estan atrofiadas por
el mero hecho de ser mayor. Esto no se ajusta a la realidad sino a una
infravaloracion estereotipada, pues comprobamos a diario en nuestra sociedad
actual cdmo muchas personas mayores poseen sus facultades cognitivas
constantes, lo que les hace ser una fuente de sabiduria y sapiencia digna de

cuidar, cultivar, mejorar y de la que aprender.

El presente trabajo se situa en el ambito de la investigacion sobre el
‘Entrenamiento de personas mayores en procesos atencionales mediante
medios informaticos”, que desde hace anos se esta llevando a cabo en varias

universidades e instituciones espanolas.

Siguiendo esta linea de estudio de entrenamiento hemos optado por estudiar la
metamemoria en las personas mayores; es decir, trabajar con las creencias
subjetivas que estos presentan sobre las funciones y caracteristicas de su
propia memoria, para estudiar la posibilidad de que estas percepciones

coincidan con la memoria real y objetiva que poseen.

Este estudio, que se encuadra en las investigaciones sobre memoria cotidiana,
se apoya en resultados como los de Hofmann, Gschwendner, Friese, Wiers y
Schmitt (2008), quienes argumentan la importancia del analisis de la memoria
cotidiana debido a las diferencias individuales existentes en el comportamiento

humano.

El trabajo de la memoria cotidiana pretende obtener datos acerca de las
percepciones que las personas mayores tienen sobre la eficacia de su propia

memoria, y sobre las quejas que éstos manifiestan, ademas de la frecuencia de
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olvidos que perciben. Dichas quejas sobre su memoria son trasmitidas al
profesional sanitario cuando la evolucion de sus sintomas estad muy avanzada
y, por tanto, cuando el personal afectado es derivado para el tratamiento
neuroldgico, ha transcurrido demasiado tiempo (Argimon, Riu, Badia, Cadenas
y Martinez, 2007).

Las personas mayores, a medida que aumentan de edad, aumentan sus quejas
sobre la eficacia de su memoria (Cutler y Grams, 1988), aunque los estudios no
son concluyentes en este aspecto e indican que las quejas son variables en las

personas mayores (Ciocon y Potter, 1988).

Las quejas sobre la memoria son algo frecuente entre las personas mayores,
que se centran en sus insuficientes destrezas para retener informacion y

recuperarla después.

Pero ahora nos preguntamos, ;estas quejas que presentan las personas
mayores son objetivas o subjetivas?; es decir, apoyandonos en una prueba
baremada como es el Wechsler, ¢ las puntuaciones objetivas obtenidas en esta
escala de memoria se ajustan a las quejas presentadas a diario sobre su
memoria?, jestas creencias subjetivas que ellos manifiestan sobre su propia
memoria corresponden con una falta de capacidades reales?, o simplemente
las reproducen por influencia social?, y en el caso de que asi fuera jpodremos

influir y mejorar las creencias sobre su memoria?

Segun Delgado (2004), investigadores como Crook (1989) han comparado la
eficacia de la memoria de personas jovenes y mayores demostrando que estos
ultimos demuestran un declive en los procesos de la memoria: adquisicion,
almacenamiento y recuperaciéon de la informacién. Aunque no usan de forma
natural estrategias para facilitar estos procesos de la memoria (Craik, 1977), en
cambio, si se les enseflan estas estrategias que facilitan y mejoran las
habilidades de la memoria, las personas mayores las usan mejorando asi su

rendimiento (Poon, 1985).
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Tal y como recoge Delgado (2004), desde los anos ochenta se vienen
realizando programas de entrenamiento en memoria combinando el
aprendizaje con el uso de estrategias de memoria que han demostrado ser
eficaces tanto en personas mayores sanas como en mayores con problemas
cognitivos (Scogin, 1985; Perlmutter, Tenney y Smith, 1987; Wilson y Moffat,
1992; Israel, 1992; Stengel, Troska y Bourgeois, 1992; Yesavage, 1992;
Montejo, Montenegro, Reinoso, De Andrés y Claver, 1997; Lewinsohn et al.,
1987, citado en Delgado, 2004).
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ELECCION DEL TEMA

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y otras instituciones
internacionales, en el Informe de la Segunda Asamblea Mundial sobre el
Envejecimiento, del afio 2002, llaman a los paises a que trabajen la atencion a
los mayores en cuanto a prevencion y promocion de su salud. La Asamblea de
la ONU en Viena (1982) sobre la tercera edad nos recuerda los avances
producidos en el estudio del proceso de envejecimiento y establece una gran
diferencia entre conceptos que anteriormente se consideraban sinénimos:

“envejecimiento” y “enfermedad”.

Sabemos de la importancia del estudio de la memoria, pues es ésta la que de
forma trascendental configura nuestra identidad como personas. Los estudios
mas recientes de memoria se orientan sobre todo a investigar acerca de las

estrategias y métodos para mejorar la memoria en las personas mayores.

El deterioro de la memoria se debe a procesos neurodegenerativos cuyas
causas hoy todavia desconocemos, aunque sabemos que siguen un curso
hacia una incapacidad progresiva, y hacia trastornos que se asocian al
envejecer fisioldgico del cerebro, como los llamados trastornos de la memoria
asociados a la edad, donde sabemos de ciertas técnicas para evaluar sus
efectos y de estrategias dirigidas a la prevencidon y al tratamiento de estos

trastornos en la memoria de la persona mayor.

Los estudios longitudinales han demostrado que a partir de los 60 afnos y sobre
todo a partir de los 80 anos de edad, las personas adultas sufren un deterioro
pronunciado de ciertas capacidades mnésicas (Salgado y Guillén, 1990;
Hupper, 1991). Estos estudios nos muestran que las personas mayores que
gozan de buena salud presentan un rendimiento cognitivo similar a quienes son
jovenes. Como bien sabemos, los estudios con una poblaciéon tan compleja
como las personas mayores presentan ciertas limitaciones, pues por ejemplo,
nos encontramos grandes porcentajes de mortandad en las muestras

estudiadas. Lo que si han mostrado estos estudios a los que nos venimos

-32-



PARTE INTRODUCTORIA: Presentacion

refieriendo en este apartado, es que la pérdida de memoria en la vejez es una

realidad, aunque puede variar la cuantia de la misma.

Se conocen estudios experimentales con animales, que al estudiar los
trastornos mnésicos asociados al envejecimiento han concluido que
probablemente estaban asociados a una patologia en el hipocampo. Debemos
puntualizar que faltan estudios en primates al respecto, que nos ayudarian a
deducir con un nivel de confianza mayor lo que sucederia en humanos. En las
personas mayores que tienen claramente alterada la capacidad mnésica o que
poseen una alteracién asociada a otras capacidades intelectuales (deterioro
cognitivo o demencia) se han descrito desde hace décadas los llamados

“trastornos de la memoria asociados a la edad” (Crook et al., 1986).

Algunos estudios afirman que un nivel educativo elevado y el mantenimiento de
la actividad fisica y social, son condicionantes para la ausencia de
enfermedades sistémicas o cerebrales; es decir, que no aparezcan o sean
leves los efectos mnésicos asociados con la vejez (Hupper, 1991, citado en
Boller y Grafman, 1991).

Los tratamientos que habitualmente se llevan a cabo para paliar los efectos
mnésicos son de dos tipos principalmente: Por un lado, el tratamiento de tipo
conductual, que se lleva a cabo a través del uso de ejercicios mnemotécnicos
externos (notas, calendarios, etc.) e internos (pautas de asociacion), y en el
que parece claro que usando estos procedimientos las personas mayores
mejoran, aunque no se pueda establecer con claridad la intensidad y la
duracion de la mejoria. El segundo tipo es el tratamiento farmacolégico, mas
centrado en la enfermedad del Alzheimer. Aun no se ha demostrado que los
farmacos tengan relevancia clinica en el tratamiento de las pérdidas de
memoria, aunque posibiliten un mayor rendimiento en las baterias de memoria
(Yesavage, 1992).

Actualmente el estudio de la memoria en psicologia del envejecimiento esta
dominado por la psicologia cognitiva del procesamiento de la informacion vy,

mas concretamente, por el modelo de los niveles de procesamiento de Craik y
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Lokhart (1972). El concepto de capacidad de procesamiento, adaptado para
explicar la disminucion de rendimiento mnemotécnico, ocupa un lugar esencial
en las interpretaciones e investigaciones en torno a la evolucion de la memoria
en la vejez, y en la hipodtesis del déficit del procesamiento con sus respectivas
variantes: “disminucion de recursos de procesamiento” y “disminucion de
recursos atencionales”. De todo esto se extrae siempre la misma idea: las
personas mayores presentan un rendimiento menor que los jovenes en tareas
de memoria debido a que disponen de una menor capacidad de procesamiento
o de menor cantidad de recursos atencionales, lo que origina un procesamiento
deficiente o superficial de la informacidn, que tiene como consecuencia

inmediata un nivel de recuerdo inferior.

Si esta vision psicologica fatalista, sobre el modelo madurativo del desarrollo
humano como un modelo deficitario del envejecimiento, fuese aceptada con
todas sus consecuencias por diferentes autores y autoras de la psicologia
cognitiva del procesamiento de la informacion, nos dejaria poco lugar para la
realizacion de estudios de intervencion y para la esperanza de una mejora
cognitiva en las personas mayores. En realidad constituye un area interesante
el estudio de la metamemoria donde poner a prueba diferentes teorias y
modelos psicoldgicos generales (Craik, 1977; Hasher y Zacks, 1979; Craik y
Byrd, 1982; Waugh, 1983), aunque muchos son los estudios que afirman que a
medida que vamos envejeciendo se produce una disminucion de nuestras
habilidades de aprendizaje y memoria (Montejo, Montenegro, Reinoso, De
Andrés y Claver, 2001).

Por otro lado, la metamemoria es un tema controvertido en las personas
mayores. Siguiendo la definicidn de Montejo et al. (2001, p.9), entendemos que
la metamemoria hace referencia a “el conocimiento y el manejo de los
procesos, la ejecucion y los contenidos de la propia memoria. La valoraciéon
subjetiva de los rendimientos de la propia memoria. Esta evaluacion puede ser

retrospectiva y prospectiva...”.
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La generalidad de los investigadores e investigadoras coinciden en afirmar que
con la edad disminuye el rendimiento presentado por las personas mayores en
metamemoria, en cuanto a la autovaloracién y la percepciéon del uso de
estrategias de memoria y suelen presentarse dos situaciones diferentes: por un
lado estan las personas mayores que tienden a sobrevalorar su memoria y, por
otro, las personas mayores que piensan continuamente que su memoria trabaja
de una forma insuficiente (Perfect, 1991). En este ultimo caso hay estudios que
avalan que no siempre las creencias que los mayores presentan sobre su
propia memoria coinciden con su rendimiento (Bolla, Lindgre, Bonaccorsy, y
Bleeker, 1991).

Otros estudios reflejan que las personas deprimidas y las que se encuentran en
estadios prematuros de demencia tienen tendencia a la infravaloracion de sus
capacidades, en contraposicion a aquellas personas mayores que se
encuentran en estadios avanzados de demencia que tienden a sobrevalorarse
(O’Connor, Pollit, Roth, Brook y Reiss, 1990) y (Grut et al., 1993).

Los argumentos y trabajos citados avalan la importancia del tema y justifican mi
eleccion del mismo. Pero, asi mismo, hay otras razones que podrian catalogar

de subjetivas y que exponemos a continuacion.

Esta tesis doctoral se centra en el estudio de la metamemoria en las personas
mayores debido a la gran demanda social que existe actualmente hacia el
conocimiento de los aspectos relacionados con ella. Este interés se origina
debido a factores como una piramide poblacional invertida en Espafia que nos
hace prever un envejecimiento de la poblaciéon acuciante, ademas de por la
gran preocupacion que generan actualmente enfermedades como el Alzheimer
(Alberca y Lopez-Pousa, 2002). Por ello, uno de los objetivos de este trabajo ha
sido la profundizacion sobre los aspectos relacionados con la memoria de las
personas mayores, siendo esta una tematica de analisis de fervorosa

actualidad y de trascendental importancia.

Surge por tanto asi, el interés particular de la autora de este trabajo en la

realizacion de este estudio, que se centra en analizar y constatar las creencias
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de las personas mayores sobre su propia memoria; es decir, el estudio de la

metamemoria.

La eleccidon del tema viene determinada también por el entusiasmo personal y
profesional hacia la Psicologia Evolutiva y de la Educacién, ademas de por la
implicacidén como docente a través de la imparticion de ésta y otras asignaturas
como Procesos Psicolégicos Basicos y Orientacion Familiar en la Universidad
Camilo José Cela de Madrid, o que conforma un interés personal y profesional
por contribuir a la mejora de las condiciones de vida de la sociedad, por lo que
l6gicamente estoy interesada en todos los temas que inciden en este area de

conocimiento y dedicacion docente.

Otra de las razones que han motivado el estudio de la memoria en las
personas mayores es el fallecimiento de mi abuelo en el afio 2005 debido a la
enfermedad del Alzheimer. Concretamente me interesa el estudio de la
metamemoria porque mi abuelo presentaba a sus 76 afnos una condicion fisica
y mental inmejorable, pero repentinamente empezo6 a influirle las creencias
sociales que existen acerca de la ancianidad, y en tan s6lo unos meses agravo
su enfermedad, con el asombro del cuadro médico. Segun el diagndstico
médico era extrano un Alzheimer galopante y fulminante en un periodo tan

corto de tiempo.

Por todo lo expuesto anteriormente, el hecho de investigar acerca de esta
tematica responde al deseo de poder incidir en las creencias negativas que las
personas mayores desarrollan sobre su propia memoria, intentando mejorar
con ello las expectativas sobre si mismos, consiguiendo indirectamente que no
se angustien por sus pequenas pérdidas de memoria y ayudandoles a disfrutar
de la “época dorada” de su vida, trasmitiéndoles que con ejercicios pueden

mejorar el funcionamiento de su memoria.
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SUPUESTOS DE PARTIDA DE LA HIPOTESIS

La realidad espafola, en materia de memoria de personas mayores, presenta
una trayectoria muy corta que necesita de afianzamiento con estudios nuevos

que sigan profundizando en el tema.

Sabemos, por estudios anteriores, que los prejuicios sociales han influido en
las creencias que las personas mayores presentan sobre sus propias
capacidades cognitivas. Los estudios sobre mitos y estereotipos en la vejez
realizados por Delgado, Fernandez-Guinea, Trinidad y Hacar (1998),
concluyeron que las personas mayores de 60 afnos no confian en su capacidad
de aprendizaje y memoria. También Lineweaver y Hertzog (1998) hablan de la
existencia de estos estereotipos y creencias pesimistas acerca de los efectos
del envejecimiento, incluso haciendo referencia a frases como: “no me puedo

creer que lo haya olvidado, debo estar haciéndome viejo”.

La hipdtesis de partida es la siguiente:

LA INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA A TRAVES DE
EJERCICIOS PARA TRABAJAR LAS CUALIDADES,
CARACTERISTICAS Y FUNCIONAMIENTO DE LA MEMORIA
PRODUCE MEJORA EN LAS CREENCIAS Y EXPECTATIVAS DE
LAS PERSONAS MAYORES INCIDIENDO EN LA MEJORA DE

SUS CAPACIDADES Y EN SU CALIDAD DE VIDA.

-37-



PARTE INTRODUCTORIA: Presentacion

ORGANIZACION DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

A continuacion se describe la estructura de la parte teorica y practica del

presente trabajo.

Tras la presentacion y justificacion del problema del estudio, se formula la

hipétesis.

El trabajo consta en su primera parte de la fundamentaciéon teérica. Esta

primera parte esta dividida a su vez en cinco capitulos.

El primero y el segundo versan sobre los procesos cognitivos necesarios en
todo aprendizaje. Se comienza con un breve repaso a factores fundamentales
como la percepcidon y la atencién, para pasar con mas detenimiento a
centrarnos en el conocimiento del proceso de memoria, conociendo los

diferentes modelos, etapas y tipologias existentes.

En el tercer capitulo se analizan cuales son las creencias reales y erroneas
sobre el aprendizaje y la memoria en las personas mayores, estudiando asi la
metamemoria. Profundizando, ademas, en los factores que influyen

negativamente en las creencias de estos mayores sobre su memoria.

En el cuarto se hace una revision de los planteamientos y estudios realizados
hasta ahora sobre el aprendizaje, el deterioro y los cambios cognitivos
asociados a la edad, profundizando en el trastorno mas grave como es el olvido

de la informacion.

Y para completar este marco tedrico el quinto se centra en las ayudas
existentes, en forma de estrategias y técnicas, para la mejora cognitiva de los
procesos degenerativos en las personas mayores. Se realiza un breve
recorrido por algunos de los programas de entrenamiento y estudios que
existen sobre la estimulacion cognitiva y la memoria, con objeto de ilustrar

algunas posibles pautas de actuacion.
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La segunda parte, correspondera con la parte experimental y, por tanto, el

trabajo de campo, la captura de datos y su interpretacion.
La parte practica llevada a cabo se describen en la ilustracion 1.

llustracion 1. Representacion del proceso mefodoldgico

( FUNDAMENTACION \

TEORICA

TRABAJO DE

CAMPO CONCLUSIONES

HIPOTESIS

ANALISISY
—| RESULTADOSDE
DATOS

VERIFICACION

ONODELA |
\ HIPOTESIS /

Fuente: Elaboracién propia.

Finalmente, en la tercera parte se aportan los resultados obtenidos por el
Grupo Experimental y Control en cada una de las pruebas aplicadas,

realizando su interpretacion.

Tras las partes enumeradas se presentan las conclusiones, la bibliografia
utilizada, las referencias consultadas y los anexos o elementos documentales

que se ha estimado adosar al final del texto, como complemento de la lectura.
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CAPITULO 1. PROCESO COGNITIVO GENERAL: LA MEMORIA

1.1. PRESENTACION GENERAL

La memoria, al haber sido estudiada a lo largo de la historia desde multiples
disciplinas, como la medicina, la psicologia, la pedagogia y la sociologia, ofrece

una complejidad conceptual unida a la época histérica en la que se enmarque.

Partiendo de la idea actual de Ballesteros y miembros de la Unidad de Memoria
del Ayuntamiento de Madrid (UMAM?') de que “el aprendizaje realizado se
almacena en la memoria y se pone de manifiesto cuando resulta necesario”,
ademas de que “no resulta facil distinguir entre los procesos de aprendizaje y
memoria ya que ambos estan muy relacionados” (Ballesteros et al., 2002,
p.26), y, teniendo en cuenta que la percepcion es el primer eslabon para el
aprendizaje, autores de otros ambitos como Varona y Otero (2002) consideran
que ‘la memoria se reduce a la adquisicion, retencion y recuperacion de
asociaciones, que son representaciones internas con interdependencia de los

procesos, informacion nueva y vieja que interactua entre si”.

Aunque por su trascendencia y relevancia nos haremos participes de la
conceptualizacion de Fernandez-Guinea (2003), quien considera que ‘a
memoria humana es un complejo sistema de procesamiento de la informacion
encargado de codificar, almacenar, construir, reconstruir y recuperar
percepciones, conocimientos, hechos, habilidades, emociones, planes, elc.
Distinguimos en ella diferentes componentes de acuerdo con el tipo de material
que manipulen, e/ modo de hacerlo o el momento en que lo hagan” (Delgado,
2004).

1 UMAM: Unidad de Memoria del Ayuntamiento de Madrid. Creada en el afio 1993, esta formada por profesionales de
la psiquiatria, psicologia y medicina que desarrollaron el Programa de Evaluacion y Entrenamiento de Memoria, dando

lugar al conocido “Método UMAM”.
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Como se observa, hay autores/as que coinciden en conceptualizarla desde un
punto de vista muy general, asegurando que la memoria es la retencién o
almacenamiento de la informacidén, mientras que otros le atribuyen una
definicion que considera la memoria como la conservacion de la experiencia o

el aprendizaje por parte de los sujetos.

En el campo de la psicologia de hoy en dia, aunque puedan diferir en su
conceptualizacion, se coincide en establecer tres procesos indispensables en el
funcionamiento de la memoria, como son: la codificacion, el almacenamiento y
la recuperacidon de la informacion. Estos procesos permiten que cuando al
sujeto le resulte necesario, pueda acceder a la informacién almacenada en su
memoria a largo plazo, almacenada en alto grado a través de un proceso
cognitivo previo, como es la atencion prestada por la persona a la informacién

que se le presenta.

Gran parte de las investigaciones actuales sobre la memoria aspiran a explicar
las operaciones mentales que se llevan a cabo en cada uno de los tres
procesos de la memoria, asi como a revelar los fallos que se producen en estas
operaciones y, por lo tanto, en la memoria, produciéndose asi un olvido de

informacion (Smith, Nolen-Hoeksema, Fredickson y Loftus, 2003).

Efectivamente, en sus origenes se consideré que la memoria era una
propiedad general de la corteza cerebral, como un todo. Sin embargo, en la
actualidad se considera que hay distintas formas y sistemas de memorias y que
ésta puede asociarse a distintas regiones cerebrales. Una vez aceptada la
existencia de mas de un tipo o sistema de memoria, el concepto inicial de
memoria, informacion almacenada, ha evolucionado a la nocion de sistemas de

memoria y a la aceptacion de la existencia de diferentes sistemas.

Antes de pasar a ver los diferentes tipos de memoria existentes, expondremos
en forma de breve revision historica las aportaciones de algunos grandes

tedricos que han estudiado la memoria.
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1.2. ACERCAMIENTO HISTORICO

Si nos remontamos a los primeros origenes de este concepto tenemos que
referirinos a las civilizaciones mas antiguas en estudiar la memoria, que fueron

la griega y la romana.

En Roma, el filosofo romano Séneca (4a.C-65a.C) pensaba que una de las
mayores virtudes del hombre era tener una buena memoria, considerando
imprescindible el uso del método de la memorizacion para el aprendizaje de la
lectura y la escritura. Juristas, politicos, escritores, oradores romanos y
pedagogos como Ciceron (106a.C-46a.C) y Quintiliano (39d.C-95d.C) ya
apostaban por ensefiar a los estudiantes, no sélo aquello que habia que
recordar, sino las técnicas para hacerlo. Sera la introduccion del analisis teérico
de la oracion que se proponia desde Roma, lo que poco a poco, desde Grecia,
incorpore la ejercitacion que permitia comprender lo que se memorizaba. Los
grandes oradores de estas dos civilizaciones hacian uso de este método de
memorizacidn para la puesta en escena de sus discursos publicos sin la ayuda
de escritos (Yates, 1966, citado en Delgado, 2004).

San Agustin (354-430) concibe la memoria desde una vision platénica,
considerandola como una “facultad del alma”, contemplando diferencias entre
los procesos de recuerdo y reconocimiento, similares a la teoria de
“generacién-reconocimiento” (Anderson y Bower, 1972, citado en Delgado,
2004). Este considero también como facultades de la memoria la de almacenar
sensaciones y la de almacenar cosas inteligibles, con lo que se adelantd en el
tiempo a lo que mas tarde serian las memorias episodicas y semanticas de
Tulving (1983). Esta concepcion platénica de San Agustin acerca de la

memoria sera retomada mas tarde por Descartes y Jung.

Santo Tomas de Aquino (1224-1274), tebdlogo del siglo Xlll, en sus escritos ya
distinguié entre la memoria intelectiva y la sensitiva y vislumbré lo que

denomina la capacidad de la propia memoria para saber qué es lo que conoce
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en realidad; es decir, comenz6 a introducir lo que mas tarde se conocera en

psicologia con el nombre de metamemoria (Delgado, 2004).

La creencia de determinados autores del siglo XVIII acerca de la existencia de
multiples formas de memoria hizo que se avanzara en este campo con
investigaciones diversas, como las de Gall y De Biran. Gall (1758-1828) innovd
en el pensamiento de que cada facultad de la mente tiene su propia memoria vy,
por otra parte, De Biran (1802) distinguid entre tres tipos diferentes de
memoria: la representativa o coleccion de ideas y de hechos; la mecanica,
referida sobre todo a la adquisicion de habitos y habilidades; y la sensitiva,

relacionada con los sentimientos.

Profesionales de prestigio en el campo de la neurologia de la época
concluyeron, tras multiples estudios, que se producia una concentracion de la
informacion especifica en distintos centros de memoria, cada uno de ellos

especializado en un tipo u otro de informacion (auditiva, visual o motora).

Pero fue a partir del siglo XIX cuando el estudio cientifico de la memoria
empezO a tomar trascendencia con el psicologo aleman Ebbinghaus (1913),
firmemente convencido de que las técnicas cuantitativas, usadas a través del
meétodo de la repeticion de frases, se podian usar en los procesos mentales

superiores.

Mas tarde, se impondra el método del pensamiento-palabra, de Bartlett (1932,
p.296), método que se basaba “aclara y facilita la conexion de lo que hasta
entonces permanecia inconexo, y por el que el resultado subsiguiente no se
reduce a una manifestacion, sino que constituye una demostracién”. Para este
autor la simple repeticion no tiene sentido sin la asignacion anterior de
significado, puesto que ahora se entiende que la memoria se encuentra unida

al lenguaje.

Segun Delgado (2004), Ebbinghaus (1913) y Bartlett (1932) son quienes
marcan un antes y un después en el estudio de la memoria. Apareciendo por

un lado, e/ asociacionismo, con su aprendizaje producido por el método
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estimulo-respuesta y donde las dificultades en el recuerdo se explicarian por
problemas en la adquisicion, retencidn, reconocimiento y recuperacion de la
informacion; y por otro, e/ cognitivismo y el procesamiento de la informacion,
que asemejan los procesos necesarios, para codificar, almacenar y recuperar

la informacién, a los usados por un ordenador.

A partir de ese momento, en este campo de estudio destacan las aportaciones
de Bergson (1896), que distingue entre la memoria recolectiva y el aprendizaje
de habitos.

"Es, a partir de 1945, cuando los profesionales del sector de la psicologia y la
medicina dedicados al estudio de la memoria reconocen la existencia de
distintos tipos o formas de memoria y, entre los afos 1960 y 1970 cuando
gracias al esfuerzo de psicologos y neurdlogos se empieza a manejar ya el

concepto de sistemas de memorias.

Los criterios para definir un sistema de memoria seran los siguientes:

- Tiene que existir un conjunto de procesos cerebrales que permitan
almacenar y recuperar un tipo especifico de informacion.

- Que se pueda caracterizar el modo de operar del sistema a través de una
serie de propiedades bien definidas.

- Que cada sistema se pueda diferenciar de los otros sistemas.

Las formas o tipos de memoria son procesos en los que hay reconocimiento de
algo (objeto, imagen, persona...), en el marco de un determinado tipo de
informacion (auditiva, visual, olfativa, tactil o gustativa). Mientras que por otro
lado estan los sistemas de memoria, donde ademas la informacién recordada
tiene una implicacion. A estas conclusiones llegaron los expertos tras estudiar
multiples casos clinicos y realizar trabajos experimentales con animales, en los
que se observd que al quitar el hipocampo del cerebro se afectaban

gravemente algunos aspectos de la memoria.”?

2 Informacion tomada de la pagina web: http://www7.uc.cl/sw_educ/neurociencias/html|/201.html
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Las lineas de investigaciones que se han encargado de estudiar los déficits
especificos de los sistemas de memorias se centran en dos aspectos. Por un
lado, en el estudio de las alteraciones de los mecanismos de memoria; es
decir, en el estudio de las alteraciones mas estructurales, destacando aqui el
estudio de las posibles alteraciones en los procesos mnemotécnicos; es decir,
en los procesos de codificacion, almacenamiento y recuperacion
(investigaciones que buscan dar una explicacion a los descensos de memoria
debidos a la edad). Por otro, una segunda linea de investigacién que estudia
qué areas, funciones o situaciones de la memoria se encuentran deterioradas
por la edad; es decir, en el estudio de alteraciones mas funcionales (Anderson
y Bower, 1972; Kahneman, 1973; Bruce, 1985; Zacks, Harher, Doren, Hamm y
Attig, 1987; Sharps y Gollin, 1987; Cohen, 1988; Poon, Rubin y Wilson, 1989;
Allen y Coyne, 1989; Foos, 1989; Smith, Park, Cherry y Berkovsky, 1990;
Gerard, Zacks, Harher y Radvansky, 1991; Hultsch, Masson y Small, 1991;
Rohling, Ellis y Scogin, 1991; Crook y Larrabee, 1992; Zacks, Hasher y Li,
2000).

Los estudios mas importantes de los anos 1960 y 1970 sobre la memoria,
dentro del enfoque cognitivista, estan basados en las feorias multialmacéen de
Atkinson y Shiffrin (1968), que defienden la existencia de diferentes estructuras

o almacenes con distintas caracteristicas dentro de la memoria.

Atkinson y Shiffrin (1968) conceptualizan la memoria como una serie de
sistemas complejos y diferentes relacionados entre si: memoria sensorial,
memoria a corto plazo y memoria a largo plazo. Para ellos el proceso de
almacenaje de la informacién comienza con un input3 exterior que se registra

en la memoria sensorial, de una forma visual y auditiva.

Tras esto se producen dos actividades controladas por el sujeto: exploracién de
la informacion registrada y busqueda de asociaciones en la memoria a largo

plazo. Estas actividades pueden dar lugar a una seleccién de informacion que

3 Conjunto de sefales o datos que permiten la introduccién de informacion al inicio de un proceso.
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pasara a la memoria a corto plazo o incluso a la memoria a largo plazo, y

segundo a la pérdida de la informacion.

En el almacén a largo plazo, de capacidad ilimitada, la informacién se conserva
de manera inactiva hasta que se recibe un requerimiento de recuerdo desde la
memoria a corto plazo, momento en el que se activa la informacion solicitada.
Si la informacién no se transfiere al almacén a largo plazo o se pone en marcha
la repeticion, se pierde después de 15 6 30 segundos de la memoria a corto

plazo.

Un aspecto fundamental en el modelo de Atkinson y Shiffrin (1968) es que
cuanto mayor es la permanencia de un item en la memoria a corto plazo,
mayor es la probabilidad de que pase a la memoria a largo plazo, y como el
unico modo de lograr la permanencia de un item en la memoria a corto plazo
es mediante el repaso. Cuanto mas repaso se realice mas probabilidad habra

de ser transferido al almacén de memoria a largo plazo.

Aun asi, el paso a la memoria a largo plazo no garantiza su posterior
recuperacion, debido a que cuando cesa el repaso en la memoria a corto plazo,
su huella en la memoria a largo plazo comienza a debilitarse. De esta manera,
el modelo postula que la transferencia de informacion de una memoria a otra
depende del tiempo que ésta permanezca en la memoria a corto plazo, lo que a
su vez esta en funcion del numero de veces que se repasa un item. Los datos
experimentales posteriores demostraron que no es el tiempo el factor
determinante en la transferencia de la informacién de la memoria a corto a
plazo a la memoria a largo plazo, lo cual supuso la quiebra de las teorias

multialmacén (Navarro, 1993).

El olvido y la dificultad de recuperar la informaciéon almacenada para su
utilizacion, se puede producir en cada uno de los tres almacenes de memoria,
pero la tasa en la que se produce y las causas pueden ser diferentes. Los
procesos de control regulan la informacion que se selecciona del registro

sensorial, la que se repite y la que se almacena (Navarro, 1993).
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1.3. MODELOS CLASICOS DE MEMORIA

Basandonos en los antecedentes, se podria asumir que segun sea la forma de
aprendizaje, la memoria que resulta de este proceso se ubica en distintas
estructuras del sistema nervioso. Esto se ha podido confirmar con modelos
artificiales de memoria. Estudiando algunas propiedades caracteristicas de
estos modelos artificiales, se ve que existe un procesamiento parecido en
algunas redes neuronales del sistema nervioso. Por ejemplo, en cuanto a los
sistemas de relacion de memoria bioldgica, el procesamiento en paralelo seria
una caracteristica fundamental. Por tanto, cuando se intenta explicar de forma
tedrica como los sujetos utilizan la memoria, se habla de modelos de memoria,
que ayudan a hacer predicciones sobre el comportamiento y a generar
hipbtesis para una investigacion posterior, tal y como se refleja en la pagina de

la fundacién Anna Vazquez dedicada a la lucha contra el cancer en la infancia4.

A continuacion expondremos los modelos clasicos de memoria.

1.3.1. El modelo biprocesual de Atkinson y Shiffrin (1968)

Este modelo hace referencia al proceso de memoria a corto plazo y a largo
plazo. Sefala que si la persona atiende a la informacién que le llega por el
canal sensorial, ésta pasa a la memoria a corto plazo. En caso contrario se

pierde.

Todo lo que esta en la memoria a corto plazo puede pasar a la memoria a largo
plazo, para lo que la persona debera efectuar un repaso o reiteracién de la
informacion aprendida para que ésta pueda ser memorizada. Una vez que la
materia esta almacenada en la memoria a largo plazo, la interferencia de nueva
informacion recibida por la persona o el decaimiento, pueden causar la pérdida

de la materia nueva aprendida.

4 Informacion tomada de la pagina web: http://fundacionannavazquez.wordpress.com/2007/07/20/funciones-superiores/
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La debilidad central de este modelo biprocesual es que implica la necesidad de
que la informacion pase, en primer lugar, por la memoria a corto plazo, para
poder almacenarse en la memoria a largo plazo y, mientras que cuando la
informacion esta en la memoria a corto plazo la persona la tiene codificada
auditivamente (debido a la repeticion de la informacion subvocalmente), en la
memoria a largo plazo la tiene codificada semanticamente (dando un
significado a la materia aprendida). Lo que este modelo no consigue averiguar

es como cambia de forma tan notable la naturaleza de esta informacion.

Este modelo es demasiado rigido y simplista, y aunque la distincion entre
almacenes de memoria a corto y largo plazo es aceptada por los tedricos de
esta materia, se considera que los procesos cognitivos que realizan los sujetos

son mucho mas complejos de lo que este modelo propone.

1.3.2. El modelo de los niveles de procesamiento o proceso de Craik y Lokhart
(1972)

Los trabajos experimentales en esta linea ponen de manifiesto que la
transferencia de la informacion al almacén a largo plazo no depende sélo del
tiempo, sino que esta en funcién de la naturaleza cualitativa de las operaciones
desarrolladas durante el repaso (Craik y Watkins, 1973; Woodward, Bjork y
Jongeward, 1973; Nelson, 1977).

Craik y Watkins (1973) observaron en los sujetos dos tipos diferentes de

repaso para el recuerdo posterior de la informacion. Estos son:

- Recuerdo de mantenimiento (repetitivo): se produce cuando la persona repite
mentalmente la materia en su forma original, tal y como se la han

presentado.

- Repaso elaborador: cuando se realiza una busqueda de significado vy
asociaciones multiples, para llevar a cabo un aprendizaje comprensivo.

Conlleva una elaboracion mental de la informacion a recordar.
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Bjork (1975) comparo el efecto de estos dos tipos de repaso, encontrando que
con el repaso de elaboracién los sujetos recordaban el doble de palabras que
con el repaso de mantenimiento en la prueba de memoria final. Sin embargo,
en las pruebas parciales que se realizaron después de cada ensayo, el repaso
de mantenimiento resultdé mas efectivo, generando mayor recuerdo. Estos
resultados demuestran que el repaso de mantenimiento es una buena
estrategia para mantener activos un numero limitado de items durante un corto
espacio de tiempo. En cambio, los procesos de elaboracién de la informacion
dan lugar a una mejor transferencia de la informacion a la memoria a largo

plazo (Navarro, 1993).

Por otro lado, Craik y Lockhart (1972) proponen un segundo modelo de
memoria, donde consideran que lo que determina el recuerdo a largo plazo es
la naturaleza de los procesos de codificacion que tienen lugar en la memoria a
corto plazo. Sugieren que la duracidon de la memoria esta directamente
relacionada con el nivel de procesamiento al que llega el sujeto, y esto explica
por qué algunos elementos de la materia se recuerdan mejor y otros peor.
Identificaron tres niveles de procesamiento: e/ nivel estructural (;a qué se
parece?), el nivel fonético (;a qué suena?) y el nivel semantico (¢qué
significa?). Estos niveles van del mas superficial al mas profundo, ya que para
entender el significado de un concepto. En primer lugar la persona debe
entender a qué se parece y como suenan sus palabras antes de poder
procesar su significado. La principal prediccion de esta teoria es que las huellas
derivadas de analisis semanticos complejos (mas profundos) se memorizan
mejor. Asi, desde el punto de vista de la teoria de los niveles, el repaso de
elaboracion implicaria una mayor profundidad de procesamiento y, en
consecuencia, daria lugar a un mayor rendimiento en la memoria que el repaso

de mantenimiento.

Las limitaciones de este modelo de niveles de procesamiento fueron tenidas en
cuenta por Baddeley y Hitch (1974), que lo consideran un modelo vago e
incomprobable, ademas de limitarse a decir que si la materia tiene un

significado para el sujeto, la recordara, lo que segun Baddeley es obvio.
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Establecen, por ultimo, que no todo el material recordado por un sujeto ha
llegado a su nivel mas profundo de procesamiento. Por ello, los autores afiaden
que es mejor pensar en la memoria a corto plazo como un area de almacenaje
donde el material nuevo puede ser conservado por la persona mientras lo
clasifica, organiza y relaciona con los elementos almacenados en la memoria a
largo plazo. Esto da origen al tercer y ultimo modelo de memoria que veremos

a continuacion.

1.3.3. El modelo de la memoria de trabajo u operativa de Baddeley y Hitch
(1974)

El modelo de Baddeley y Hitch (1974) establece que la memoria a corto plazo
no es un almacén pasivo de informacion para el sujeto, sino que es un sistema
de memoria de trabajo activa para la nueva informacion aprendida. Es un
ejecutivo central; es decir, un procesador central de informacién que no esta

restringido a una modalidad particular.

Este ejecutivo central es el que controla y dirige a los otros componentes. Es
un sistema flexible que puede procesar la informacién recibida por todos los
sentidos en una variedad de formas y que puede almacenar informacién nueva

durante breves periodos de tiempo.

La capacidad de almacenamiento de este ejecutivo central viene dada por un
bucle articulatorio considerado como un sistema de repeticion verbal de
informacion que organiza la misma de una manera temporal (con una
secuencia cronoldgica), y serial (la persona recuerda la materia en su orden de
presentacion). Lo podriamos considerar como la “voz interna” del sujeto.
Ademas, la capacidad de almacenamiento de este ejecutivo central se
completa con un cuaderno de apuntes viso-espacial que trabaja sobre la
informacion visual o espacial que recibe. Puede albergar mas de un estimulo a

la vez y lo podriamos considerar como el “ojo interno” del sujeto.

Baddeley (1986) afirma que aunque la capacidad del ejecutivo central es

limitada, para poder medirla se deberia antes establecer los limites exactos de
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su funcionamiento, teniendo en cuenta que no esta restringida a una modalidad

de procesamiento de la informacion concreta.

Una posterior reformulacion de este modelo de memoria de trabajo u operativa
propuesto por Baddeley y Hitch (1974) es adaptado por el mismo Baddeley
anos mas tarde, considerando ahora que la memoria operativa no esta
compuesta soélo por los componentes: el ejecutivo central, bucle fonologico y
agenda visoespacial, sino que ademas le afiade un nuevo sistema llamado el

almacén o buffer episédico (Baddeley, 2000).

Los otros dos modelos de memoria que hemos presentado se han investigado
en diversas ocasiones llegando a la conclusién de que son deficientes por uno
u otro motivo, de modo que el proceso de Baddeley representa el conocimiento
actual sobresaliente sobre la memoria a corto plazo, aunque no invalida alguna
de las caracteristicas de la memoria que antes han descrito los distintos

autores.
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1.4. ETAPAS DE LA MEMORIA

A continuacion explicaremos el curso que sigue la informacién a través de la
memoria. Es imposible estudiar cada uno de los tres procesos por separado, ya
que cualquier experimento incluye una adquisicion inicial del material, un
intervalo de retencion y, por ultimo, una prueba que requiere la recuperacion de
la informacion adquirida. Estos tres procesos se corresponden con las etapas

que veremos a continuacion.

1.4.1. La codificacion

Evidentemente los sujetos no pueden recordar nada a menos que haya sido
almacenado en su memoria. La codificacion de los datos en la memoria a largo
plazo se hace de manera flexible, en cuanto a que la informacion puede ser
registrada analiticamente, en funcion de su significado, o analdégicamente,
estableciendo comparaciones entre sonidos, imagenes o elementos parecidos.
En este sentido, la codificacion puede ser acustica; es decir, realizada a través
del sentido auditivo; visual, a través del sentido visual; y por ultimo, puede ser
semantica, cuando se realiza extrayendo el significado de los contenidos

recibidos.

La persona emplea la codificacién acustica o auditiva cuando intenta mantener
la informacién activa repitiéndola en su cabeza, mientras que la codificacion
visual la utiliza para los aspectos no verbales de la presentacion, y por ultimo,
realiza la codificacion de significado para garantizar que la materia aprendida

se almacena en la memoria a largo plazo.

La informacidén puede ser organizada por la persona de forma consciente y

deliberada o inconsciente y automatica.

Las investigaciones realizadas por Téllez-Alanis y Cansino (2004) estudian los
“potenciales relacionados con eventos (ERPs)” alcanzados por las personas
adultas jovenes y mayores durante una prueba de reconocimiento incidental e

inesperada y otra intencional y esperada. Ambas pruebas consistian en una
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etapa de codificacion donde los sujetos tenian que clasificar palabras naturales
y artificiales, y otra etapa de reconocimiento, donde cada sujeto decidia si esas

palabras eran nuevas o ya se las habian presentado anteriormente.

En ambos grupos y tareas los ERPs mostraron diferencias durante la
codificacion y el reconocimiento, pues las palabras correctamente reconocidas
por los sujetos generaron una mayor amplitud de los potenciales. Los
resultados mostraron que los procesos de memoria, expresados por estos
ERPs, se conservan en las personas mayores independientemente de si la

informacion es codificada intencional o incidentalmente.

Esta primera etapa del procesamiento de la informacién se inicia con la entrada
de un estimulo al sistema, lo que culmina con su almacenamiento en un
depdsito de memoria, de corto plazo o recipiente (short-term memory store),
donde la informacion adquirida se puede almacenar en la memoria so6lo por

unos minutos.

Hay dudas acerca de como la persona transforma un acontecimiento (olor,
imagen, etc.) en un cbédigo que guarda en la memoria, pero, sin embargo, hay
una relacion entre codificacion y percepciond, y se sabe ademas que esta
estrechamente ligada a la atencidén, ya que la informacion puede o no ser
analizada y procesada con mas detalle, dependiendo de si la persona atiende a
ella o no. En efecto, muchos de los denominados problemas de memoria son

consecuencia de no prestar atencion al material.

Entre las investigaciones sobre los procesos organizativos o de codificacion,
los experimentos realizados por Sharps, Day, Nunes, Neff y Woo (2004)
anaden sus hallazgos al cuerpo de conclusiones que indican que las
diferencias en el procesamiento cognitivo entre los jovenes y los mayores

tienden a ser cuantitativas mas que cualitativas.

5 Con relacion entre codificacion y percepcion lo que se quiere decir es que la persona es capaz de captar y sacar

sentido de la informacion recibida.
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Por otro lado, la organizacion puede establecerla el experimentador y ser, por
tanto, ajena al sujeto, o puede venir del propio sujeto. En cuanto a la
organizacion o codificacion impuesta por el experimentador, Jenkins (1974)
estudio el valor de las relaciones asociativas en el recuerdo libre, presentando
una lista de 48 palabras agrupadas en parejas con valores asociativos altos
(hombre-mujer, blanco-negro), para comprobar que los participantes tendian a
recordar estas palabras asociadas, a pesar de que se las habian presentado
separadas y mezcladas unas con otras. En experimentos similares se

comprobd que cuanto mayor es la asociacion, mas facil resulta su recuerdo.

Otro de los razonamientos realizados es que cuando las palabras no tienen una
relacion asociativa, los individuos tienden a agruparlas en funciéon de grupos
categoriales, a pesar de que se les presenten de forma aleatoria (Bousfield,
1953). Cofer (1965) afirmdé que este agrupamiento es mayor cuando las
palabras de wuna lista estan relacionadas tanto categérica como

asociativamente, que cuando la relacién es solo asociativa.

Cuando el material no se presenta organizado por el experimentador o por la
experimentadora, la persona establece su propia organizacion para aprenderlo.
Tulving (1962) defini6 esta caracteristica como la tendencia a recordar palabras
en el mismo orden, durante sucesivos ensayos de aprendizaje, aunque no
estén manipuladas experimentalmente las dependencias secuenciales. Es
decir, incluso cuando se presentan listas de palabras no relacionadas, las
personas procuran imponer algun tipo de organizacion sobre el material para
lograr su aprendizaje y posterior recuperaciéon. Ademas, durante la
recuperacion la persona tiene que aplicar las mismas reglas que emple6 en el

almacenamiento (Navarro, 1993).

En esta linea, el principio de especificidad de la codificacion formulado por
Tulving y Thomson (1973), establece que a veces los sujetos codifican pistas
que les ayudan a recordar la materia. La pista permite la recuperacion
satisfactoria de una huella de memoria, siempre que la informacion contenida

en esa pista esté codificada en la huella de memoria.
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1.4.2. El almacenamiento

Tras el primer paso de la codificacion de la informacién recibida, la persona
pasaria a un segundo proceso, el almacenamiento de dicha informacién. Este
es un proceso mas estable y permanente, después de que la persona dé lugar
a una transformacioén de la informacién recibida en esta etapa que representa
un sistema de almacenamiento duradero. Una vez codificada la informacion por
el sujeto, ésta tiene que ser almacenada en la memoria, pero ¢ hasta qué punto
es limitada su capacidad?. Se vera a continuacion cémo se puede almacenar la

informacion en la memoria:

El/ agrupamienfo de /a informacion. Miller, Ulrich y Rinkenauer (1999)
demostraron que la informacién recibida puede agruparse utilizando los
almacenes de memoria existentes en la persona y, gracias a la codificacion de
la nueva informacién, se agranda la capacidad de almacenamiento limitado de
la memoria a corto plazo. Si agrupamos y organizamos la informacién en
unidades de significado, aumenta la capacidad de almacenamiento de la
memoria a corto plazo, haciendo que asi al sujeto le sea mas facil la

recuperacion de esa informacion.

La organizacion de los recuerdos. Dicha organizacion hace referencia a que los
sujetos que organizan los recuerdos en funcion de la informacién significativa
recibida favorecen la recuperacién de la informacion cuando ésta les hace falta.
Por ello, agrupar, clasificar o categorizar regularmente la informaciéon que se
recibe favorece el recuerdo de la materia. La mejor forma en que los sujetos
pueden organizar la materia recibida es dandoles algun sentido a su
aprendizaje, las buenas estrategias de organizacién de la informacion tienen
ventajas enormes para la persona que las usa en la recuperacion de la

informacion.

1.4.3. La recuperacion de la informacién

Por ultimo, una vez establecida la informacion en esta ubicacion de la memoria

mas permanente, puede ser requerida y buscada por la persona para su
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recuperacion en un momento posterior, para ser usada en tareas especificas,

proceso que haria cumplir un sistema “ad-hoc™s.

El proceso de recuperacion se caracteriza porque la persona localiza y accede

a la informacion almacenada anteriormente en la memoria.
Hay muchos tipos de recuperacion que pueden medirse experimentalmente:

a) Reconocimiento: se produce cuando algo de lo que se le presenta a la

persona le parece familiar y por tanto es capaz de identificarlo.

b) Recuerdo. se produce cuando la persona tiene pocas pistas 0 ninguna
para ayudar a la recuperaciéon de la informacién, y tiene que buscar

activamente en su memoria ese algo que ha aprendido en tiempo anterior.

¢) Reaprendizaje. cuando un aprendizaje que fue aprendido hace anos
de repente se necesita aprender de nuevo. Esta segunda vez se aprende

con menor dificultad que la primera vez.

d) Reintegracion. a través del recuerdo de un objeto concreto, la persona

puede recordar toda la explicacidon que le acompana.

e) Memoria reconstructora: ésta es la memoria que interviene cuando se
pasa informacion de una persona a otra, ya que puede influir en su
explicacion sus creencias, sus expectativas, sus estereotipos y asi

distorsionar la verdad objetiva de la informacion.

f) Confabulacion: se da cuando una persona tiene un error de memoria,
qgue suele cometerse cuando se esta muy motivado o estimulado; es decir,

no consigue recordar un detalle concreto.

6 “ad-hoc”: Segun la Real Academia Espafiola (RAE) corresponde a una locucién latina que literalmente significa “para
esto”. Es una expresion que se usa para referirse a lo que se dice o hace para un fin determinado. Usado como

adjetivo significa “adecuado”, “apropiado”, “dispuesto especialmente para un fin”.
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g) Memoria dependiente del estado o del confexto: cuando la persona
aprende la materia en un contexto determinado, le es mas facil recordarla

en este mismo contexto que en otro distinto (Ebbinghaus, 1913).

Con frecuencia resulta dificil recuperar informacién almacenada en la memoria
a largo plazo, debido a que se encuentra almacenada de forma desordenada.
La técnica mas utilizada para estudiar las limitaciones de la recuperacién es la
técnica de la senal, iniciada por Tulving y Pearlstone (1966), y que consiste en
ofrecer algun tipo de informacion que supone el punto de referencia para dirigir
la busqueda en la memoria del sujeto. Esta técnica demuestra que se tiene
almacenada mucha mas informacién de la que se puede recuperar en un
determinado momento y la importancia de presentar la clave adecuada en el
proceso de recuperacion. En este sentido, para recuperar la informacion es

necesario utilizar el mismo plan que se utilizé para su almacenamiento.

Tulving y Osler (1968) realizaron un experimento para explorar la funcion de las
sefales de recuperacion, en el que los participantes debian recordar listas de
palabras no relacionadas, presentando palabras sefal a uno de los grupos. Los
resultados manifestaron que las sefales mejoraban el recuerdo solo si se
presentaban tanto en el momento del almacenamiento como en el de recuerdo,
pues cuando se proporcionaron solo en uno de estos momentos, la ejecucion
no mejoro o incluso empeord. Esto supone una evidencia sobre la idea de que
durante la recuperacion es necesario aplicar el mismo plan utilizado durante el

almacenamiento (Navarro, 1993).

Por otro lado, en la memoria también influyen factores tales como lesiones
cerebrales originados por agentes externos, que pueden inducir a la pérdida de
memoria selectiva; es decir, puede haber pérdida o distorsion de memoria de
un acontecimiento reciente y a su vez acontecimientos mas antiguos ser
recordados nitidamente. Por consiguiente, la memoria puede sufrir destruccion
total o parcial de su contenido. Esta alteracidon puede sufrirla también la
memoria duradera, ya que puede interferir en su mecanismo de busqueda y/o

de uso en el recuerdo de la informacion almacenada en esta ubicacion.
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1.5. TIPOLOGIAS DE MEMORIA

Por lo expuesto hasta ahora se puede concluir que hay mas de un tipo de

memoria, siendo las distinciones mas comunes las siguientes:

1.5.1. Memoria Sensorial

Se llama asi porque se refiere a una memoria fugaz, que es registrada por los
receptores sensoriales de la visidbn (memoria icénica) y del sonido (memoria

ecoica).

La primera teoria sobre la atencion y la memoria inmediata fue de Broadbent
en 1958 (Broadbent, 1985), quien sugirid un mecanismo de memoria que

recogiese toda la informacion presentada durante un breve espacio de tiempo.

Fue Neisser (1967) quien denomind a esta memoria como una memoria de
escasa duracidén, pero de capacidad ilimitada. Distingue Neisser entre la

memoria icénica y la memoria ecoica.

La memoria iconica hace referencia a la memoria de imagenes y es aquella
fugaz memoria fotografica responsable de registrar la informacién visual, que
se caracteriza sobre todo por recordar una imagen primitiva de la informacién
presentada, en cuanto a su localizacion, tamano, brillo y forma. Neisser (1967)
considera que esta memoria es esencial al permitirnos reconocer estimulos que

se presentan de forma muy breve.

Seran Kemps y Newson (2005), en un estudio con personas de edades
comprendidas entre los 65 y los 86 anos, quienes examinen las diferencias de
edad y los predictores de los componentes del procesamiento de imagenes.
Los hallazgos sugieren que los deterioros observados en el procesamiento de
imagenes debido a la edad dependen principalmente de la velocidad a la que
se puede procesar la informacion y la integridad neuropsicoldgica del cerebro

envejecido.

-59 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Tedrica

Por su parte, la memoria ecoica es una memoria sensorial similar a la anterior
pero para las sefales acusticas; es decir, analiza la informacion auditiva,
especializandose en la retencion de las propiedades temporales de la
informacion. Igual que en el caso de la memoria iconica, Neisser afirma que
necesitamos algun tipo de memoria para retener la experiencia sensorial de

manera que pueda ser analizada y codificada en una forma mas permanente.

Los estudios sobre la asociacion de dafio sensorial (tanto auditivo como visual)
y el funcionamiento cognitivo en personas mayores ha producido resultados
conflictivos, por ello Gussekloo, de Craen, Oduber, van Boxtel y Westendorp
(2005) exploraron esta asociacion en el Estudio Leiden con una muestra de

459 personas de 85 y mas anos.

En los estudios antes citados se encontraron que en las personas mayores el
funcionamiento cognitivo evaluado por tests cognitivos visuales se relacionan
con el dafo visual pero no auditivo. Ademas, asumen que la asociacion entre
deterioro sensorial y funcionamiento cognitivo esta basada, al menos en parte,
en desventajas practicas de las personas mayores con deterioro sensorial

durante las evaluaciones cognitivas.

La memoria no es unica, sino que adopta distintas formas que dependen de
estructuras cerebrales muy distintas, o como diria Ballesteros et al. (2002), la
memoria no es una habilidad mental unica. Existen varios tipos de memoria v,
por ejemplo, si atendemos a su duracién, existiria una memoria a corto plazo y

otra a largo plazo, cada una con caracteristicas distintas.

1.5.2. Memoria a Corto Plazo

Waugh y Norman (1965), Atkinson y Shiffrin (1968), y Hunt (1980) propusieron
la memoria a corfo plazoy la memoria a /argo plazo como dos mecanismos de
memoria cualitativamente diferentes. Ambas son dispositivos estrechamente

relacionados, pese a sus diferencias funcionales.
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Grzib (1991), basandose en la aportacion de datos experimentales, la
observacion de pacientes con amnesia y las diferencias en capacidad y forma
de codificacion entre los sistemas de memoria a corto y largo plazo, sostiene

que se trata de almacenes relacionados pero distintos.

Por su parte, Geiselman, Woodward y Beatty (1982), en estudios también
llevados a cabo sobre pacientes con amnesia, afectados en la capacidad de
retencidon de experiencias y sucesos pasados, mostraron que segun sea el
dano cerebral se producen afecciones independientes en la MCP o en la MLP,
concluyendo que los mecanismos que nos permiten recordar durante un tiempo

breve son diferentes a los que apoyan la retencion a largo plazo.

La memoria a corto plazo es aquella de persistencia y capacidad limitada, de
corta duracién y para recuerdo de acontecimientos o informacion reciente. Si
no se sigue procesando de una manera activa dicha informacion, al cabo de
unos segundos se pierde. De este modo, la memoria a corto plazo es una
memoria activa en la que puede retenerse una pequeina cantidad de
informacion durante poco tiempo (Ballesteros et al., 2002). En esta memoria se
combina la informacion proveniente del exterior, de los inputs sensoriales, con
la informacién permanente, almacenada en la memoria a largo plazo. En ella se
ejecutan complejas operaciones de codificacion y elaboracion de la
informacion. Se utiliza para retener la informacion segun va llegando, con el fin
de realizar con ella actividades cognitivas basicas e inmediatas como son la
comprension, el razonamiento y el calculo. De este modo, en este almacén solo
se pueden retener los ultimos cinco o seis items que acaban de presentarse,
aunque repitiendo mentalmente el material se puede mantener durante un
tiempo indefinido. Esta capacidad de retencién en la memoria a corto plazo,
mediante el acto de repeticion de items, es una de las caracteristicas mas

significativas de este almacén (Navarro, 1993).

En este sentido, Rundus (1971) mostrd que cuanto mas larga es la informacion
ensayada, mejor se recuerda. Pidi6 a quienes participaron en su experimento

ensayar en voz alta una serie de palabras, encontrando que las palabras
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ensayadas con mas frecuencia fueron mejor recordadas. Esto concuerda con la
teoria de Atkinson y Shiffrin (1968), que proponia que la informacién que se

repasa en la memoria a corto plazo pasa a la memoria a largo plazo.

En cambio, anos después Glenberg, Smith y Green (1977) en un experimento
con palabras y variando el tiempo de ensayo, encontraron poco recuerdo y
ninguna relacién entre cantidad de ensayo y cantidad de recuerdo. Después
utilizaron una prueba de reconocimiento de las palabras estudiadas, hallando

un efecto débil de la cantidad de ensayo en el rendimiento de la memoria.

Por su parte, Craik y Lockart (1972) afirmaron que lo importante era la
profundidad con la que se procesaba la informaciéon. De acuerdo con esta
teoria de la profundidad del procesamiento, el ensayo mejora la memoria solo
si el material es ensayado en una forma profunda y significativa. Asi, Craik y
Watkins (1973) usaron otro paradigma para mostrar la falta de un efecto del
ensayo pasivo en la memoria. Cuando las personas participantes ensayaron
las palabras sin saber que posteriormente debian recordarlas, no se encontré
relacion entre la duracion del ensayo de la palabra y su probabilidad final de ser
recordada. Craik y Tulvin (1975) encontraron los mismos resultados en una
serie de experimentos donde pedian a quienes participaron en el estudio hacer
tres tipos de juicios: superficial, intermedio y profundo, encontrando que las
palabras mejor recordadas eran aquellas que se habian procesado de forma

mas profunda.

Se han encontrado efectos similares en la memoria para las caras (Bloom y
Mudd, 1991; Sporer, 1991). Cuando se pedia a los sujetos que juzgaran si una
persona era honrada o no (procesamiento profundo), en lugar de si era hombre
0 mujer, estos presentaban mayor recuerdo en las fotografias de caras.
Contradiciendo la teoria de Atkinson y Shiffrin (1968) de la memoria a corto
plazo, que sugeria que la informacion se transferia a la memoria a largo plazo
en funcion del ensayo verbal. Estos resultados indican que el simple ensayo del

material no da como resultado una mejor memoria.
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Por otro lado, las codificaciones en la memoria a corto plazo son de tipo
sensorial. En este sistema se almacenan fundamentalmente las propiedades
fisicas de la informacién, como la fonética, para lo que se realiza un analisis
acustico, fonético y verbal de la informacion recibida, sin codificacidon
semantica, aunque ésta es requerida en el traspaso de la informacion a la

memoria a largo plazo.

En un principio se pens6 que el cddigo de informacion que se usaba en la
memoria a corto plazo era de naturaleza fonoldgica, sin componentes
semanticos ni de otras modalidades sensoriales diferentes a la auditiva
(Conrad, 1964).

En cambio, mas tarde se llegd a la conclusion de que existen representaciones
semanticas en la memoria a corto plazo (Shulman, 1972). Por su parte,
Baddeley (1976) puntualiza que el dominio fonolégico se debe mas a las
caracteristicas de la situacion experimental (presentacion rapida del material de
tipo verbal que impide su codificacidn semantica), que a la capacidad de este

almacén de memoria y su forma diferenciada de codificacion y procesamiento.

Algunas teorias asignan también a la memoria a corto plazo la capacidad de
almacenamiento de imagenes visuales, formando un modelo dual con las
actividades cognitivas basicas. La informacion almacenada en la memoria a
corto plazo resulta accesible de forma casi inmediata, por lo que se le
denomina también memoria activa o memoria operativa. El recuerdo de los
items? finales se enmarca dentro de esta memoria a corto plazo. La memoria a
corto plazo ha de ser faciimente accesible para que el razonamiento y el
pensamiento sean fluidos. El desarrollo de esta memoria en el ser humano
depende en gran medida del Iébulo frontal del cerebro en conexion con
importantes areas cerebrales de asociacion, como el hipocampo y la corteza
cingulada. La memoria a corto plazo se puede estudiar como mecanismo de
retencion. Desde esta perspectiva se trata a la memoria como un almacén que

recoge, retiene y recupera informacion. La retencion de la informacion puede

7 ftem. Unidad de informacién con significado para el sujeto.
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verse afectada por diversos factores que provocan pérdidas en la misma, como

son el decaimiento, las interferencias y el desplazamiento (Santalla, 2000).

Por otro lado, la recuperacion de la informacion almacenada en la memoria a
corto plazo ha sido analizada por Sternberg (1969), en su modelo de busqueda
serial y por Ratcliff (1982), en su modelo de busqueda en paralelo. Mientras
Sternberg (1969) afirma que la persona compara el elemento nuevo a
reconocer con los que ya tiene almacenados en la memoria a corto plazo,
admitiendo a su vez que cuanto mayor es el numero de items almacenados
mayor es el tiempo que invierte la persona en encontrar el patron. Ratcliff
(1982) afirma que la busqueda se realiza a través de dos procesos: un proceso
de comparacion en paralelo del elemento recibido con todos y cada uno de los
elementos ya almacenados y un proceso de decision, simultaneo al anterior,
que detiene, una vez que encuentra evidencias en alguno de estos procesos, el

resto de procesos de comparacion que habian sido iniciados.

Estudios actuales sobre el aprendizaje y retencién de digitos en la memoria a
corto plazo de Stemberg, muestran que practicamente no hay efecto en la
relacion entre la secuencia de duracion media y tiempo de respuesta. Sin
embargo, quienes tuvieron que recordar la secuencia de digitos mostraron mas
lentitud que quienes no. Esto deberia contribuir a mejorar la interpretacion de
los datos recogidos en numerosos estudios que utilizan este paradigma en
psicologia cognitiva, asi como en la neurociencia de la memoria (Corbin y
Marquer, 2008).

1.5.3. La memoria a corto plazo como memoria operativa o de trabajo
Este tipo de memoria esta centrada en el control de la informacion.

Los trabajos mas destacados en este ambito son de Baddeley (1986) v,
simplificando, diremos que considera la memoria a corto plazo como un

almacén de informacion con un caracter operativo.

Este autor sefala que la memoria de trabajo no es otra cosa que una memoria

a corto plazo activa. Tal y como expusimos en el apartado de los diferentes
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modelos de memoria, Baddeley considera que la memoria de trabajo estaria
formada por distintos componentes: un ejecutivo cenfral, que seria aquel
sistema de capacidad limitada encargado del control atencional y de dos
subsistemas encadenados que serian, por un lado, el bucle fonologico
relacionado con el almacén de tipo verbal; es decir, encargado de la
informacion recibida a través del habla, y por otro, la agenda visoespacial,

relacionada con el almacén de tipo visual y espacial, de forma temporal.

Estudios como los de Burin, Duarte, Delgado y Prieto (2004) encuentran que
existe interferencia verbal en tareas de memoria verbal e interferencia
visoespacial en tareas de memoria visoespaciales. Igualmente demostraron
que los mecanismos de retencion temporal se asociaron significativamente con

el rendimiento en tareas de visualizacion.

Baddeley (1986) denomind a este sistema general constituido por el ejecutivo
central y los dos subsistemas, memoria de trabajo, con lo que pretende

denotar, que en él se contiene toda la informacion con la que se opera.

Como hemos visto, este modelo subdivide la memoria a corto plazo en distintos
componentes. EI mas estudiado ha sido el bucle fonoloégico, que ha mostrado
tener un papel muy destacado en actividades importantes de la vida cotidiana
como la adquisicion del vocabulario, el aprendizaje de la lectura, la
comprension del lenguaje o el aprendizaje de la ortografia en el lenguaje
escrito (Manso, 2001). Baddeley anade que en la memoria a corto plazo se
realizan tareas como la repeticion de informacion para su almacenamiento, tal y
como hemos comentado anteriormente, la toma de decisiones y la resolucion

de problemas complejos.

Nelson (1977) propone una configuracién de dominios de procesamiento de
ambito mas especifico que Baddeley, explicando la codificacion del material
verbal y grafico. Afirma que las palabras activan directamente la codificacion
fonética a través de su significado, mientras que las imagenes se codifican

semanticamente antes que sus rasgos fonéticos.
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Las operaciones de control que segun Baddeley (1986) se deben realizar en
esta memoria a corto plazo operativa son determinantes para el recuerdo y son

las siguientes:

- Repeticion. Da tiempo a que otras operaciones de control se realicen, como
la codificacibn semantica del material presentado, o el agrupamiento en
unidades de orden superior. Son las operaciones del traspaso de la

informacion a la memoria a largo plazo.

- Agrupacion o recodificacion. Operacion que trata de elaborar trozos de
informacion en unidades mas complejas. Requiere la mediacion, reglas y
conocimientos almacenados y acumulados en la memoria a largo plazo. En

ella se manifiesta el caracter interactivo de los sistemas de memoria.

- Ejecucion de tareas cognitivas complejas. Ejecuta operaciones mas
confusas como problemas matematicos, comprension del lenguaje o toma

de decisiones.

En relacion con esto se ha encontrado que cuando se trata de repetir una serie
de estimulos de forma mecanica, las diferencias debidas a la edad entre
personas mayores y jovenes son muy pequefas. En cambio, cuando la tarea
requiere ademas de la repeticion de una serie de elementos, la manipulacion
de la informacibn de manera que exija ser procesada activamente, las

personas mayores actuan peor que los/as jovenes (Craik y Jennings, 1992).

Por otro lado, una de las premisas de la investigacién sobre Memoria Temporal
es que la memoria para la informacion de orden cuenta con diferentes
mecanismos de trabajo que para la informacion de items (Cabeza, Kapur, Craik
y Mcintosh, 1997), y otra, que la memoria temporal es producto de un proceso
asociativo en el que se cree que estan implicadas asociaciones inter-items
(Murdock, 1974) o entre items e informacion posicional (Brown, Preede y
Hulme, 2000). Sobre la base tedrica actual se pueden generar algunas
hipétesis como la de que los adultos mayores tienen dificultad a la hora de

crear nuevas asociaciones debido a un déficit asociativo generalizado (Naveh-
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Benjamin, 2000; Naveh-Benjamin, Hussain, Guez y Baron, 2003). Otra
posibilidad es que las personas mayores presenten una memoria reducida
debido a los tipos de informacion que necesita ser asociada o porque les falle
la retencion de la informacién de orden simple (Hartman, Dumas y Nielsen,
2001). Una ultima explicacion es que los mayores tienen dificultades para
recordar multiples caracteristicas de un estimulo simultdneamente (Chalfonte y
Jonson, 1996, Mitchel et al., 2008).

Dos experimentos de Hartman y Warren (2005) estudiaron los mecanismos
cognitivos que subyacen a las diferencias por edad en la Memoria de Trabajo
Temporal. Utilizaron el modelo de Cowan (1999), que describe la memoria de
trabajo como un conjunto de representaciones activas de la memoria a largo
plazo, y la diferencia del subconjunto de representaciones del foco de atencion.
En el segundo experimento, los participantes fueron 40 jévenes (32 mujeres y 8
hombres) y 40 personas mayores (25 mujeres y 15 hombres). En él se
utilizaron 5 tipos de tests (DMTS): test de memoria temporal y simple (como en
el primer experimento), tests de orden de memoria simple, tests de memoria
asociativa y, tests de memoria de doble item. Se utilizé para evaluar a las
personas mayores al principio del experimento el Mini examen del estado
mental (MMSE). Las personas adultas mayores obtuvieron menor puntuacion
que los jovenes en los tests de memoria temporal y en dos de los tests de
habilidades (asociativa y memoria de orden simple). En cambio, no se
produjeron diferencias por edad en los tests simples o dobles de memoria no
asociativa. Los resultados muestran que una combinaciéon de habilidades
asociativas generales y memoria simple reducidas puede dar lugar a
diferencias de edad en la memoria temporal. Por ello se sugiere que las
personas adultas mayores presentan mas dificultades a la hora de realizar
asociaciones arbitrarias nuevas y a la hora de recordar informacién de orden
simple, lo que les afecta a la hora de desarrollar las pruebas de los tests de

memoria temporal.

En estos trabajos se considera posible que las conexiones entre las diferencias

de edad en la memoria asociativa, memoria simple y temporal se basen en un
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mecanismo compartido distinto al de crear asociaciones o aprender informacion
de orden simple. Concluyen con teorias que sostienen una disociacion entre
memoria temporal y memoria de reconocimiento y conceptualizan de forma
natural el tipo de la memoria temporal como asociativo. También son
coherentes con la idea de que esta memoria temporal incluye dos
componentes separables: las habilidades para generar informacion contextual
temporal y la de generar asociaciones extraordinarias entre el estimulo y la

informacion contextual.

En los estudios de Waters y Caplan (2005) se mide la capacidad de la memoria
de trabajo (MT) junto con la velocidad de procesamiento y con el
procesamiento del lenguaje, en una muestra de 50 personas mayores y 48
universitarios. Los resultados del estudio indican que las personas mayores
rindieron peor en velocidad de procesamiento y memoria de trabajo,
disponiendo ademas de mas tiempo de escucha en el procesamiento de frases.
Sin embargo, no dispusieron de mayor tiempo de escucha cuando el tipo de
frase era mas dificil y se requeria de mayor capacidad. El analisis correlacional
no establecio relacion entre el aumento de la carga de procesamiento sintactico
de las frases dificiles y la capacidad de la memoria de trabajo; mientras que si
se encontrd relacion entre la comprension del parrafo y la capacidad de la

memoria de trabajo.

En otro estudio, Buehner, Krumm y Pick (2005) quisieron clarificar la relacion
entre la memoria de trabajo (componentes de la faceta funcional:
procesamiento, almacenamiento, coordinacion y supervision), la atencién y el
razonamiento. El estudio se realizé sobre una muestra de 135 estudiantes
(75,8% mujeres) de la Universidad Philipps (Marburgo), Alemania, con una
media de edad de 22 afos. Se les administraron 20 tests de memoria de
trabajo de la bateria de tests de Oberauer, Wendland y Kliegl (2003). Para
medir el procesamiento se aplicaron ocho tareas de tiempo de reaccién de
eleccion binaria (TRE). El almacenamiento se evalué por medio de tareas
duales. La coordinacion se midi6 mediante tareas de monitorizacion verbal,

numeérica y espacial, y la supervision mediante la combinacién de dos tareas de
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TRE. El aspecto selectivo de la atencion se evalué por medio de dos tests de
atencion: el Go/No-Go y el test de atencion dividida. Por ultimo, para medir la
capacidad de razonamiento se aplicé el mdédulo basico informatizado de nueve
subtests de inteligencia para medir el razonamiento verbal, numérico y
figurativo. La modelizacion mediante ecuaciones estructurales permitio replicar
el modelo funcional de la memoria de trabajo propuesto por Oberauer et al.
(2003). Se demostrdé que los factores funcionales correlacionaban entre si de
forma media-alta y que existia una relacion baja-media entre el aspecto
selectivo de la atencién y los componentes de la memoria de trabajo.
Asimismo, se descubrio que la supervision sélo se relacionaba de forma
moderada con el almacenamiento y la coordinacién, y que no existe una
relacion significativa entre la atencion y el razonamiento. Ademas, la varianza
explicada por el aspecto selectivo de la atencién que predice el razonamiento
puede reducirse a una varianza de velocidad. El estudio también confirmé que
el almacenamiento y la coordinacién son dos predictores muy significativos del

razonamiento, pudiendo explicarse el 95% de la varianza de razonamiento.

Por otro lado, Hallal, Guma y Zarabozo (2003) encontraron que la atencion y la
memoria de trabajo se asocian positivamente con la actividad laboral
independientemente de la edad de los sujetos. Sus resultados indican que la
memoria general se conserva bien en las mujeres mayores sanas y lo asocian

a un mayor nivel de educacidén y mas anos de actividad laboral.

Seran las investigaciones de Andrés, Van der Linden y Parmentier (2004), las
encargadas de explorar los efectos del envejecimiento en la memoria de
trabajo a través del procedimiento de olvido dirigido, disefiado por Reed. En
este estudio se evalud el recuerdo de una carta de trigrama en tres condiciones
diferentes: en primer lugar, presentando la carta sola; en segundo,
presentandola seguida de otro trigrama para recordar, lo que en psicologia se
conoce como interferencia; y por ultimo, presentando la carta seguida de un
trigrama para olvidar, lo que se conoce como olvido dirigido. Los resultados
obtenidos muestran que las personas mayores inhibieron la informacion menos

relevante de forma menos eficiente; es decir, recordaron mejor en los
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momentos correspondientes a la condicion primera y tercera. Sin embargo, los
resultados también revelaron que la sensibilidad a la interferencia se
incrementd en la condicion en la que la no inhibicibn era requerida

directamente.

Otros experimentos destacados fueron los de Eva y Boglarka (2004), donde se
examino el papel de la rigidez cognitiva y la reduccion en la memoria de
trabajo, relacionada con la edad de los sujetos y el efecto de decaimiento. Este
estudio consiste en una tarea de comprension de un texto y la realizacion de un
estudio mas directo sobre el enriquecimiento de la memoria de trabajo, a través
de la exploracion de la activacion de informacién durante el procesamiento de
una frase, examinando la disponibilidad de varias terminaciones de frases. El
estudio sugiere que el fracaso de los mecanismos de seleccion inhibitoria
puede ser dominante en el rendimiento cognitivo de las personas mayores,
impidiendo asi los procesos de atencion, percepcion, memoria y procesamiento
del lenguaje, proporcionandose solamente una instruccion deficitaria por parte
de la memoria de trabajo. La consecuencia final de este procesamiento
inhibitorio en personas mayores seria un aumento de las ideas irrelevantes en
la memoria de trabajo, por lo tanto, este estudio confirmaria la division de su
atencion, la produccidén de interferencias y los fracasos en su comprension.
También se observa que las diferencias en los mecanismos inhibitorios de la

memoria de trabajo alteran el rendimiento de las personas mas jovenes.

Conway, Kane y Engle (2003) examinaron la relacion existente entre la
capacidad de la memoria de trabajo (CMT) y la inteligencia general (g). En
primer lugar, se analizaron las investigaciones que abordan dicha relacidn
desde un enfoque diferencial. A continuacion las cognitivo-experimentales
sobre los procesos basicos que subyacen a las tareas de amplitud de la
memoria de trabajo y, por ultimo, las que estudian las bases neurales de la
CMT vy g, gracias a las técnicas de neuroimagen. Los resultados obtenidos les
permitieron concluir que existe una relacion muy alta entre la CMT y g, pero no
se trata del mismo constructo puesto que no son idénticos, que la base de la

relacion entre la CMT y g es un mecanismo de control ejecutivo que esta
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mediado por partes de la corteza prefrontal, y, por ultimo, que es necesario
llevar a cabo mas investigaciones experimental-diferenciales combinadas para

comprender mejor las bases de la relacién entre la CMT y g.

En esta misma linea, Mackintosh y Bennett (2003) realizaron un estudio en el
que investigaron las intercorrelaciones entre los tests de inteligencia y los tests
de memoria de trabajo. Los resultados obtenidos confirmaron que la memoria
de trabajo verbal correlaciona con el test de vocabulario y la espacial con el de
rotaciones mentales, aunque la relacién que existe entre estos dos dominios es
baja. El rendimiento en el test de razonamiento esta altamente asociado al test
de los contadores mentales y también esta relacionado con el rendimiento en
los tests verbales y espaciales. El analisis factorial confirmatorio corrobora una
solucion de tres factores de estos datos, donde un test de inteligencia y otro de
memoria de trabajo cargan en cada factor, lo que indica que aunque la
memoria de trabajo pueda ser en parte general, también es, al menos en parte,
especifica de los dominios, correspondiendo tres de estos dominios a

capacidad verbal, capacidad espacial y capacidad de razonamiento abstracto.

Con respecto a la capacidad de razonamiento abstracto Flicker, Ferris, Crook,
Bartus y Reisberg (citado en Delgado, 2004), consideran que su pérdida se da

tanto en el envejecimiento con demencia como en el envejecimiento normal.

En resumen, los estudios han mostrado que existe un pequeno declive de la
memoria a corto plazo a partir de los primeros afos de la edad adulta (65 afnos
aprox.) hasta la vejez (mayores de 85 afnos aprox.); y que personas jovenes
realizan mas repeticiones de la informacion que los mayores, por lo que son
capaces de registrar mayor cantidad en la memoria a largo plazo. En términos
generales, Ballesteros et al. (2002), concluye que mientras la memoria a corto
plazo parece poco afectada por el envejecimiento, la memoria de trabajo
muestra un descenso mayor cuando se compara el rendimiento de personas
mayores y jovenes. Asi, parece que el efecto de la edad es mas acentuado en

la memoria de trabajo que en la memoria a corto plazo.
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Actuales investigaciones acerca de la memoria de trabajo en personas
mayores, como las de Emery, Hale y Myerson (2008), son especialmente
susceptibles a la interferencia proactiva (Pl) y que esto puede contribuir a las
diferencias de edad en la memoria de trabajo, encontrando que las diferencias
de edad en las puntuaciones en memoria de trabajo como el aumento de PI
estan en consonancia con la hipotesis de que las personas adultas mayores

son mas susceptibles a la PI.

1.5.4. Memoria a Largo Plazo

La memoria a largo plazo es aquella de persistencia y capacidad ilimitada que
almacena reproducciones semanticas de la informacién retenida en la memoria
a corto plazo. Asi como la memoria a corto plazo es directa e inmediata, la
memoria a largo plazo es lenta y mas compleja. La informacion nueva precisa
de tiempo y esfuerzo para ser almacenada, y el material que se ha de retener

debe estar estructurado (Navarro, 1993).

Este tipo de memoria almacena informacion en un estado inactivo
habitualmente, activandose cuando es requerida por una tarea determinada,
mediante complejos procesos de recuperacion de informacion, debido al
enorme volumen de informacién almacenada. En este sentido, la recuperacion
de la informacion es el principal problema en este almacén de memoria, porque
aquello que recordamos estd organizado en una estructura compleja que
conecta los acontecimientos y los conceptos elaborados por la experiencia
pasada. Por tanto, la accion de recordar seria la aplicacion de una serie de
reglas para analizar la informaciéon almacenada, utilizando estrategias y
mecanismos mentales muy relacionados con el pensamiento y la solucién de

problemas (Navarro, 1993).

Por otro lado, como ya hemos visto, la recuperacion va a depender, en gran
parte, del papel crucial que desempena la organizacién en el momento del

aprendizaje.
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La memoria a largo plazo o de larga duracion retiene la informacién durante un
periodo variable: desde unos minutos a periodos ilimitados de tiempo.
Ballesteros et al. (2002) afirman que sirve para registrar y mantener gran

cantidad de informacién de una manera permanente o casi permanente.

En los ultimos anos, gracias a los hallazgos de la neuropsicologia cognitiva, se
ha propuesto que la memoria se divida en una serie de estructuras diferentes.
Por esto, la memoria a largo plazo se divide a su vez, en funcion del tipo de

informacion almacenada en memoria declarativa y no declarativa.

1.5.4.1. Memoria declarativa

Es la memoria explicita que recuerda; es decir, retiene y evoca el "qué":
experiencias previas, escenas, objetos, caras, nombres, conceptos,
hechos. Los contenidos que se albergan en este tipo de memoria pueden

ser traidos a la mente voluntariamente.

Tulving y Thomson (1973) y Tulving (1983) ponen de manifiesto el caracter
interactivo de la memoria, afirmando que el recuerdo depende de la
combinacion de los procesos de codificacidon y recuperacion. Opinan,

ademas, que el recuerdo puede ser superior al reconocimiento.

Tulving (1983) distingue dentro de la memoria declarativa, entre memoria
episodica y memoria semantica, y asegura que estos dos sistemas de

memoria estan interconectados:

1.5.4.1.1. Memoria episodica

Almacena y recupera contenidos ordenados en el tiempo y en el espacio;
es decir, hechos ocurridos en el pasado a la persona, recuerdo de

acontecimientos que estan organizados espacio-temporalmente.

Es la coleccion explicita de hechos que han ocurrido en una época y en un
lugar determinado en el pasado de ese individuo y se refiere al recuerdo de

sucesos en los que la persona es el protagonista directo.
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En un laboratorio, este tipo de memoria episddica se mediria a través de

encuestas “ad-hoc”® de hechos ocurridos en el pasado.

Los danos producidos en la parte medial e interna del I6bulo temporal,
incluyendo el hipocampo, impedirian la adquisicion de nueva informacién
en este tipo de memoria, aunque también parece participar en ella la
corteza pre-frontal. Los estudios de Garcia, Pedraza, Aria y Navarro (2006)
sugieren que la administracion prolongada de ciertas drogas podria alterar
la estructura y/o funcion de la corteza prefrontal medial, asi como sus
interconexiones con otras regiones del cerebro involucradas en los

procesos de evaluacion cognitiva y neuroldgica.

Los resultados de las investigaciones muestran que aunque se recuerden
episodios de todo el ciclo vital, los mas abundantes pertenecen a las dos
décadas mas proximas; se manifiesta la denominada amnesia infantit los
primeros recuerdos se fechan a partir de los 3 6 4 anos de vida; se produce
un incremento de los recuerdos pertenecientes a la década de los 10 a los
30 afos, y se ha encontrado que no hay diferencias en cuanto al nivel de
significacién, novedad o grado de placer entre estos recuerdos y los de
otras etapas (Rubin, 2002). Esto supone que hay una mayor accesibilidad
de estos recuerdos pero no significa por ello que tengan caracteristicas

especificas.

En un estudio destacado realizado por Wahlin, Bunce, Wahlin (2005), con
el proposito de examinar las asociaciones longitudinales entre la hormona

estimulante del tiroides (TSH) y el desempefo cognitivo, se recogieron

8 Las encuestas ad-hoc son estudios transversales. De hecho, se trata de estudios de la situacién en un momento

determinado (o durante un periodo determinado) realizados en un grupo o poblacién, o en un conjunto de grupos o

poblaciones. Pueden ser descriptivas, analiticas o ambas cosas a la vez. Estos estudios se pueden contrastar con

estudios de incidencia y otros estudios sobre periodos de tiempo que requieran informacion relacionada con dos o mas

puntos cronoldgicos. En una encuesta ad-hoc, la recogida de informacion puede ser prospectiva o retrospectiva,

exhaustiva o parcial, y estar basada en muestras aleatorias o definidas. Permite la exploracién de un subgrupo

especifico durante un periodo de tiempo determinado.
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datos evaluativos durante tres anos en tres momentos temporales
diferentes, a una muestra de 45 personas supervivientes de un estudio
publicado anteriormente. Los participantes tenian entre 75 y 93 afos de
edad y los analisis revelaron que la disminucién en los niveles de TSH
pudo haber causado déficits en la memoria episddica. Estos resultados no
se obtuvieron a los tres anos sino que se obtuvieron en el seguimiento
realizado a los seis aflos y después de eliminar la variacion cognitiva

asociada con los sintomas de humor depresivo.

Wolters y Goudsmit (2005), después del ataque terrorista del 11 de
Septiembre en Nueva York, quisieron investigar si la formacion, la
confianza, y la naturaleza de la memoria flashbulb® dependia de la edad de
las personas. Para ello se compard la consistencia en el tiempo de los
recuerdos flashbulb presentados con la memoria de eventos, en un grupo
de 34 estudiantes de universidad (media de edad = 24,8 afios) y otro grupo
de 20 personas mayores (media de edad = 70,5 afos) a las diez semanas
del ataque. El rendimiento entre jovenes y mayores no fue diferente, los
recuerdos flashbulb se encontraron en ambos periodos y grupos de edad,
teniendo una alta tasa de confianza y siendo descritos como “muy vividos”.
Por lo tanto, concluyen que los recuerdos flashbulb son un caso especial

de la memoria episodica normal para los acontecimientos “emocionales”.

Por su parte, Guilmette et al. (2004) elaboraron un estudio con el propdsito
de comparar la relacion entre el recuerdo del atentado del 11 de
Septiembre en Nueva York y el rendimiento cognitivo general en personas
mayores. Tomaron una muestra de 93 personas 265 (media = 76,5), a las
que preguntaron por el atentado y administraron el Mini Test del Estado
Mental (MMSE). Los resultados mostraron que el recuerdo de los sucesos
del 11-S, aproximadamente 18 meses después del incidente estaban
relacionados con el estado mental, la educacién y la edad de los sujetos.
Ademas, anaden los autores que el recuerdo de este evento, por otras

muestras de mayores, puede ser “monitoreado” en el tiempo para

9 Flashbulb. Destellos, fogonazos, etc. Hace referencia a la retencion en la memoria de mensajes fugaces.
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determinar los procesos cognitivos relacionados con el almacenamiento y

la recuperacion de este tragico suceso.

Otros/as autores/as realizaron investigaciones sobre el recuerdo de
imagenes con carga emocional o neutra donde estudiaron las diferencias
relacionadas con la edad en el reconocimiento de imagenes neutras y
emocionales y, su posterior paso al almacén de la memoria (Comblain,
D'Argembeau, Van der Linden y Aldenhoff, 2004). Preguntaron a un grupo
de participantes jovenes y ancianos sobre la valia emocional, la activacion
(arousal) y la complejidad visual de unas imagenes. Dos semanas después
se les hizo reconocer las imagenes y los estados de conciencia asociados
a ellas. Se -evaluaron con el paradigma “recuerda/sabe/adivina”
("remember/know/guess"). Los resultados encontraron que, aunque la
influencia de las emociones sobre la precision del reconocimiento fue
similar en jovenes y mayores, la tendencia de las imagenes positivas y
negativas de crear una rica experiencia recolectiva fue mas débil en los
adultos mayores. Ademas, las respuestas de “recuerdo” en los mayores
estaban mas basadas en una recoleccion de reacciones emocionales que
en los jovenes. Asi, se sugiere que las personas mayores tienden a
centrarse en sus sentimientos cuando se enfrentan a imagenes
emocionales, lo cual podria haber perjudicado a su memoria sobre la

informacion contextual asociada con estos estimulos.

Otro estudio realizado sobre los efectos de la edad y la ansiedad en la
memoria episodica, de personas jovenes y mayores, fue el llevado a cabo
por Li, Nilsson y Wu (2004). En este estudio se encontraron déficits
selectivos en el origen de la memoria debidos a la edad tanto en la
codificacion intencional como incidental. En el grupo de mayores
resaltaremos que el alto nivel de ansiedad de las personas esta
relacionado con el bajo rendimiento de los niveles de memoria. Los
resultados sugieren que la presencia de estos déficits selectivos no esta

relacionada con el hecho de sacrificar la codificacion del item o la
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codificacion del origen. La ansiedad afecta a la inestabilidad y media la

selectividad por los efectos de la edad en la memoria episddica.

Por otro lado, Bierman, Comijs, Jonker y Beekman (2005) investigaron la
relacion entre la ansiedad y la cognicidon en las personas mayores teniendo
en cuenta la comorbidad con la depresién. Encontraron que los sintomas
leves de ansiedad se asocian con un mejor desempeino cognitivo, mientras
que sintomas graves de ansiedad se asocian negativamente con el
funcionamiento cognitivo. En cambio, los sintomas depresivos mostraron
una asociacién lineal con la cognicion; es decir, mas depresion se asocio
con peor cognicion. Por tanto, este estudio sugiere que la ansiedad tiene
una relacion curvilinea con la cognicion; sin embargo, los sintomas
depresivos, siempre se asocian negativamente con el funcionamiento

cognitivo.

DelLuca et al. (2005) sugieren que los trastornos de ansiedad con un inicio

tardio en la vida se podrian asociar con el deterioro cognitivo.

También Munoz y Esteve (2005) apoyan la hipotesis de que la angustia
emocional, expresada a través de la depresion y la ansiedad, desempena

un papel fundamental en las quejas de memoria de las personas mayores.

Finalmente, estudios actuales sobre memoria episédica, como los de Alhaj,
Massey, McAllister-Williams (2008), demuestran que las concentraciones
de cortisol endégeno correlacionan con la actividad cortical del cerebro
relacionada con la memoria episddica, tanto en personas sanas como en

deprimidas.

1.5.4.1.2. Memoria semantica.

Es un amplio almacén de memoria que contiene el conocimiento léxico, los
conceptos y las categorias. Genera informacidn nueva mediante el

razonamiento y los contenidos que son mas permanentes. Esta relacionada
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con el recuerdo de conceptos, con el conocimiento del lenguaje y de los

aprendizajes realizados, una memoria, por asi decir, mas cultural.

Es el conocimiento general de hechos y conceptos que no estan ligados ni
a lugares ni a fechas en particular, se trata de informacién genérica y

descontextualizada, independiente de los acontecimientos concretos.

A esto Tulving (1972) aporta que la memoria semantica contiene
informacion sobre el conocimiento del lenguaje y los conocimientos
adquiridos. La adquisicion de informacion en este tipo de memoria depende

de la integridad del I6bulo temporal medial.

En relacion al conocimiento sobre las palabras, éste constituye el /éxico
mental. Collins y Quilliam (1969) han propuesto un modelo que explica
como estaria almacenada la informacion en el Iéxico mental. Este modelo,
llamado red semantica, tiene una organizacion jerarquica de arriba a abajo
en la que cada concepto (representado por una palabra) esta relacionado

con otros conceptos formando una estructura organizada en forma de red.

Parece que con la edad es poco probable que se produzcan cambios en la
organizacion de la red semantica, ya que el vocabulario se mantiene o
incluso va aumentando durante toda la vida del individuo. Por tanto, parece
que el envejecimiento apenas influye en la estructura del Iéxico mental. Sin
embargo, aunque en general el |éxico de las personas mayores es bueno,
su capacidad para encontrar las palabras adecuadas para expresar una
idea no lo es tanto. Esto se produce cuando hay un bloqueo en el acceso al
concepto que se busca y que se encuentra contenido en el |éxico. Se trata
de lo que se conoce como el fenomeno de la punta de la lengua, el cual es
mucho mas frecuente en las personas mayores que en las jévenes. Por
otro lado, el efecto de designacion de una categoria especifica ha sido

analizado en asociacion con varias patologias cerebrales. (Kausler, 1994)

Sin embargo, las publicaciones ponen de manifiesto la presencia de este

efecto en controles normales. Coppens y Frisinger (2005) realizaron un
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experimento con 90 sujetos en 3 grupos de edad: jovenes, adultos jévenes
y adultos mayores. Los resultados confirmaron que el efecto de categoria
se presentd en los dos grupos de adultos pero no en el de jovenes. Sin
embargo, un efecto de género se evidencid en el grupo de jovenes pero no

en el de los grupos de mayores.

En conjunto, estos resultados sugieren que el efecto de categoria
aparecido en poblaciones neuroldgicas representa al menos en parte, la

influencia normal de la edad en la memoria semantica.

Segun Santalla (2000) las teorias proposicionales de la memoria semantica
son aquellas que situan el énfasis en la estructura del conocimiento tal y
como se organizan en la memoria a largo plazo o memoria permanente.

Algunas de las caracteristicas son:

1. Las teorias de la memoria semantica en el aprendizaje incluyen los
procesos Yy las representaciones. Las representaciones pueden
completarse con un detallado analisis de los procesos de codificacion y

recuperacion de la informacion.

2. Las teorias proposicionales estan ligadas al desarrollo de los programas
de inteligencia artificial, aunque las investigaciones con humanos en este

campo soOn escasas.

3. Los formalismos proposicionales utilizados en el aprendizaje de la

informacion presentada, aunque con légica similar, no son idénticos.

Es interesante conocer como cambia la memoria con la edad. En general,
la informacion almacenada en la memoria a largo plazo podria recuperarse
mejor en las personas jovenes que en las mayores. Mientras la memoria
episdédica almacena informacion sobre hechos personales en un momento
determinado y aparece relativamente tarde en la ninez, descendiendo con
la edad en las personas mayores, la memoria semantica aparece muy
pronto y se mantiene relativamente intacta en la vejez. Asi, las principales

quejas de las personas mayores se refieren a la memoria episddica, es
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decir a la capacidad de recuperar informacién de hechos y acontecimientos
que ocurrieron en un momento y espacio concretos en el pasado.
(Ballesteros et al., 2002)

Las investigaciones realizadas sobre la actuacion de personas mayores
con un envejecimiento normal y personas adultas mas jévenes en tareas
de memoria declarativa evaluada mediante pruebas de recuerdo y de
reconocimiento, permiten concluir que los mayores presentan un declive en
la memoria declarativa en comparacion con personas mas jovenes. De este
modo, parece existir una relacion negativa entre edad y actuacion en
pruebas de memoria episodica, por o que a mayor edad, se produce una
peor actuacién en pruebas de recuerdo y reconocimiento en las que la
persona debe recuperar informacion de manera consciente. (La Voie y
Light, 1994; Verhaeghen y Salthouse, 1997)

En un estudio reciente, donde se evalu6 el gradiente temporal (TG) que
indica un mejor recuerdo de los eventos pasados sobre los recientes, se
encontré que el grupo de personas mayores sanas recordaba mejor los
eventos ocurridos en el pasado que los actuales; mientras que en el grupo
de jovenes se encontré un TG inverso; es decir, un mejor recuerdo de los

sucesos mas recientes.

Bizzozero, Capitani, Lucchelli, Saetti y Spinnler (2005), empleando el
mismo test, evaluaron el TG de los sujetos clasificandolos como clasico o
inverso. El procedimiento normativo se aplico también a una pequena
muestra de personas con probable enfermedad de Alzheimer o deterioro
cognitivo leve. Concluyeron que las normas para TG pueden ser utiles no
s6lo para evaluar el rendimiento de las personas sanas, sino también para

juzgar cualquier TG en quienes tengan una patologia.

A partir de los 30 anos la memoria episodica evaluada con pruebas de
recuerdo y reconocimiento desciende con la edad, siendo mas acentuado
este resultado cuando se emplean pruebas de recuerdo libre, donde la

persona tiene que producir estimulos estudiados previamente.
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Presentan mejores resultados en las pruebas de reconocimiento en las que
se presentan una serie de estimulos, y entre ellos la persona debe
identificar los que aparecieron con anterioridad. Incluso se ha encontrado
que cuando se proporciona a las personas mayores soporte ambiental,
tanto durante la codificacion como durante la recuperacion voluntaria y
explicita de la informacion, su actuacidon mejora sensiblemente. Un ejemplo
de esto ultimo seria cuando a la hora de la recuperacion se les
proporcionan las primeras letras de las palabras que deben recordar.
Ademas, hay que senalar que este declive de la memoria episodica en las
personas mayores no se ha evaluado sélo en tareas de laboratorio, sino
que también se ha comprobado en tareas de la vida cotidiana en ambientes

naturales. (Molander y Backman, 1990)

En un estudio sobre el “analisis del modelo de difusidén de las diferencias en
la edad adulta en la recuperaciéon de memoria a corto plazo semantica y
episodica” llevado a cabo por Spaniol, Madden y Voss (2006) se realizaron
dos experimentos para comparar los cambios en memoria episodica y
semantica debidos a la edad. Apoyados en la hipétesis del déficit de la
memoria de contexto, los autores hallaron una disminucion especifica
relacionada con la edad en la “tasa de flujo” episddica, que se refiere a la
cantidad de informacidon necesaria antes de que se dé una respuesta, pero
no se hallé una disminucion en la semantica. Se encontré también que la
capacidad de procesar detalles contextuales se deteriora selectivamente en
la edad adulta, aunque hay que tener en cuenta que ninguna de las tareas
de recuperacion episodica nos proporciona una medida sobre la memoria
de contexto, mientras que si incluia la medida de la memoria de items. Por
tanto, no esta del todo claro si esto se debe a un déficit en la codificacion,

almacenamiento/olvido, recuperacion o una combinacién de todos ellos.

Por ultimo, cabe anadir que estudios recientes realizados en Estados
Unidos empleando técnicas de flujo sanguineo cerebral sugieren que la
pérdida de memoria apreciada con la edad podria ser reversible, y que

terapias de rehabilitacion de la memoria con técnicas cognitivas disenadas
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especificamente para estimularla, podran mostrar que la disminucién de la
memoria explicita con la edad podria ser reversible siempre que se

estimule el cerebro de la forma adecuada. (Ballesteros et al., 2002)
1.5.4.2. Memoria no declarativa

Es la memoria implicita que so6lo se expresa a través de conductas, tiene
que ver con el procedimiento, con el "como"; es decir, los actos que la
persona ejecuta, sus habilidades para hacer cosas, destrezas y habitos,
como se hace esto o aquello. Es una memoria inconsciente, cuyos
contenidos no pueden llevarse voluntariamente a la conciencia. Dentro de
este tipo de memoria nos encontramos a las destrezas (motoras o
cognitivas), el priming effect’ y el condicionamiento clasico. Este tipo de
memoria no declarativa o procedimental se evalua de forma incidental,
mediante pruebas que no exigen la recuperacion voluntaria y consciente de
la informacion previamente presentada y retenida. Se atribuyen a la
memoria no declarativa los cambios conductuales debidos a la experiencia
previa sin que se produzca una recuperacion explicita del momento de
aprendizaje. De este modo, se dice que existe memoria implicita cuando
los estimulos antiguos se procesan mas rapido, de forma mas precisa o se

recuperan antes que los estimulos nuevos. (Ballesteros et al., 2002)

De los tipos de memoria no declarativa, el priming’’ de repeticién o priming
perceptivo ha sido lo mas estudiado. Este priming esta relacionado con la
forma y el aspecto fisico de los estimulos y, aunque suele ser mayor
cuando se mantienen las caracteristicas fisicas del estimulo entre la fase
de estudio (codificacion) y la de memoria (recuperacion), no todas las
variaciones de los estimulos entre las fases influyen en él. Un cambio del
tamano del estimulo o de su orientacion derecha-izquierda, no produce una

disminucién en la facilitacion observada en dibujos no familiares (Cooper,

10 Priming effects. Hace refencia a los estimulos desencadenantes.
1 Priming o facilitacion perceptiva. Se conoce asi a la ventaja en la precision o velocidad en la actuacién con estimulos

presentados previamente frente a estimulos nuevos.
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Schacter, Ballesteros y Moore, 1992) ni en dibujos familiares (Biederman y
Cooper, 1992).

En relacion a los cambios que se producen en memoria implicita a
consecuencia de la edad, existe una gran cantidad de estudios que indican
que permanece constante durante el envejecimiento. Asi como la memoria
explicita muestra un deterioro significativo en las personas mayores y la
habilidad para recordar o reconocer estimulos presentados anteriormente
disminuye, la memoria implicita parece ser mas resistente al paso del

tiempo.

Aunque la mayor parte de estos estudios sugieren que el priming se
mantiene con la edad mientras que disminuye la memoria episodica,
(Fleischman y Gabrieli, 1998; La Voie y Light, 1994), hay algunos de ellos
que han encontrado menor priming en los mayores en relacion con los
jévenes (Abbenhuis, Raaijmakers, Raaijmakers y van Woerden, 1990; Titov
y Knight, 1997). Por tanto, los resultados obtenidos hasta ahora parecen
poco consistentes en cuanto a este asunto. Es posible que la variedad de
tareas utilizadas y la variabilidad entre los participantes en estos estudios
sean la causa de los resultados encontrados (Ballesteros et al., 2002). Ha
sido asi, considerando la forma en que puede evocarse la memoria de los
sistemas y el posible sustrato bioldgico involucrado, como los/as
investigadores/as han tratado de distinguir la memoria implicita de la

explicita y la memoria declarativa de la no-declarativa.

Por otro lado, existe una gran riqueza de posibilidades a la hora de
recuperar la informacién almacenada en la memoria, ya que unas personas
son mas eficientes en un tipo de memoria y otras lo son en otras. Y es que
las distintas memorias dependen del funcionamiento de areas y nucleos
muy diversos del cerebro. Por este motivo, una lesién o alteracion cerebral

puede afectar mas a unos tipos de memoria que a otros.

Un rasgo fundamental de las memorias explicita y declarativa es que en

ellas hay una recoleccion consciente de informaciones y experiencias
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pasadas y de habilidades motoras que recuerdan a los sujetos como hacer
las cosas. Su substrato anatdémico se relaciona con el I6bulo temporal

medial.

Adicionalmente, seran la memoria implicita y no-declarativa, las
encargadas de recordar la informacién sobre como es y qué es lo que se le
ha presentado. Representarian las influencias inconscientes de las
experiencias pasadas de cada sujeto. El substrato anatémico involucrado
estaria representado por diversas estructuras diferentes al I6bulo temporal
medial. Los circuitos del cerebelo y del hipocampo parecen ser los mas
adecuados para los tipos de memorias implicita y explicita
respectivamente, ya que no todos los circuitos neuronales tienen el mismo
grado de participaciéon en la formacion, almacenamiento y uso de la

memoria.

Recapitulando, como se ha visto anteriormente, por un lado se encuentra la
existencia de diferentes tipos de memoria: registro sensorial, memoria a
corto plazo y memoria a largo plazo; mientras que por otro, la memoria
tiene tres procesos o etapas para que la persona incorpore informacion a
través de su aprendizaje: la codificacion, el almacenamiento y la
recuperacion de la informacion. A lo largo de cualquier tarea de aprendizaje
se pueden diferenciar estas tres etapas, que permiten la adquisicion de
conocimientos, su almacenamiento y su posterior uso después de un
periodo de busqueda y de especificacion. Estas etapas representan
procesos que estan ligados en el tiempo y que necesitan de un proceso de

afianzamiento o estabilizacion posterior.

En resumen y como recogen Ruiz, Fernandez-Guinea y Gonzalez (2006),
tenemos que tener presente la estrecha relaciéon existente entre
aprendizaje y memoria; codificacién, almacenamiento y recuperacion;
memoria implicita y explicita; aprendizaje declarativo y procedimental;
aprendizaje intencional e incidental, pues la memoria necesita de un

"continuum" entre la memoria explicita y la implicita, los procesos
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controlados y automaticos e incluso entre intencionalidad e incidentalidad,
ya que son varias las aportaciones que nos muestran los diferentes efectos

de "contaminacion" de unos mecanismos sobre los otros.
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1.5.5. Memoria prospectiva y retrospectiva

Otra de las clasificaciones actualmente mas conocidas de la memoria es la que
hace relacion al recuerdo de aspectos de la vida diaria de la persona. Es lo que

se viene llamando memoria cotidiana.

Esta memoria cotidiana, segun Benedet y Seisdedos (1996), citado en Delgado
(2004), puede dividirse atendiendo a un criterio temporal en memoria
prospectiva, que hace referencia aquellas actividades que las personas
tenemos que hacer y organizamos un plan mental para que no se nos olvide su
ejecucion; y en memoria retrospectiva, que hace referencia a aquellas acciones
de la vida cotidiana que se realizan a diario y que es importantisimo recordar si

se han realizado o no.

Cuando las personas manifiestan quejas acerca de su memoria, generalmente
suelen referirse a que tienden a olvidar citas, tareas que tenian pensado hacer
en un futuro préximo, etc. A este aspecto de la memoria de “recordar hacer

cosas” se le bautiz6 como memoria prospectiva. (Meacham y Singer, 1977)

La memoria prospectiva es una memoria de acciones que deben realizarse en
el futuro, en un momento concreto en el tiempo. La capacidad para realizar con
éxito tareas de memoria prospectiva es fundamental para que la persona
pueda vivir de forma independiente. Es un tipo de memoria muy importante
para la vida familiar, social y profesional de las personas puesto que es
necesario recordar las citas, acontecimientos familiares y sociales, las
actividades que tenemos que hacer en un momento concreto, tareas
domésticas, citas médicas, etc. (Ballesteros et al., 2002). Ademas, parece que
el olvido prospectivo tiene un importante componente social puesto que a
menudo produce verguenza, mientras que el olvido retrospectivo suele ser

mucho mas neutro en ese sentido (Baddeley, 1986).

Segun Craik y Kerr (1996) la memoria prospectiva se refiere a la recuperacion
de las intenciones para realizar alguna accién, la planificacidon necesaria para

llevar a cabo la accién y el seguimiento en la realizacion de esas intenciones.
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En contraposicion a la retrospectiva, la memoria prospectiva tiende a ocuparse
de cuando deberia recordarse algo, mientras que la retrospectiva se centra
principalmente en el qué recordar. El contenido de informacién de este tipo de
memoria, por lo general, es muy bajo. Por ejemplo, ha de recordarse una cita
con alguien, pero no es preciso recordar con detalle lo que se le va a decir, sin
embargo, la memoria retrospectiva suele interesarse por la cantidad de

informacion recordada. (Baddeley, 1986)

La memoria prospectiva o intencional incluye no solo algunos elementos
retrospectivos (puesto que la planificacién ocurrié en el pasado), sino también
memoria para sucesos que continuaran a través del tiempo y que son
personalmente motivantes y relevantes para la vida de quien recuerda (Vega y
Bueno, 1996).

Desde el punto de vista neuropsicologico, parece que es la zona de los I6bulos
frontales la mas implicada en este tipo de memoria, aunque la implicaciéon
depende de las demandas de la tarea. Se sabe que el funcionamiento de los
I6bulos frontales disminuye durante el envejecimiento (Prull, Gabrieli y Bunge,
2000), por lo que la mayoria de las personas mayores tienen dificultades al

realizar ciertas tareas de memoria prospectiva.

Concretamente, tareas con pocas senales, con grandes demandas de la
memoria de trabajo y aquellas que exigen la puesta en marcha de procesos
estratégicos durante la codificacion o la recuperacion, y las que exigen que se

controle el tiempo, resultan dificiles para las personas mayores (Glisky, 1996).

Los estudios de Craik (1999) sobre este aspecto de la memoria parecian
sugerir que se encontraba bastante bien preservado en las personas mayores,
mientras que los mas recientes han mostrado un declive en la memoria
prospectiva basada en eventos. Para Craik (1999), el déficit de la memoria
prospectiva con la edad depende de la disminucion de los recursos que sufren
las personas mayores durante el proceso de envejecimiento, del apoyo
ambiental existente para poder codificar y recuperar la informacién de forma

efectiva, y de las demandas concretas de la tarea.
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Al depender de la iniciativa personal propia la recuperacién de informacion en
la memoria prospectiva, es logico que se produzcan déficits en las personas
mayores. Sin embargo, no se han encontrado déficits en las personas mayores
cuando la tarea de memoria prospectiva esta basada en un suceso o evento

determinado (Einstein y McDaniel, 1990).

En los estudios de Schaffer y Poon (1982) que han comparado la memoria
prospectiva de personas mayores y de jovenes se ha encontrado una ejecucion
igualada entre esta poblacion e incluso, en algunos estudios, las personas
mayores superaban a las jévenes en este tipo de memoria. En el trabajo
realizado se pidi6 a ambos grupos de edad que recordaran hacer una llamada
en momentos concretos, durante un periodo de tres semanas. Las personas
mayores recordaron mas llamadas que las jévenes, llamaron mas préximos a
los momentos en los que habia que hacerlo y fueron mas consistentes a lo
largo del periodo de tres semanas que los grupos de jovenes (Schaffer y Poon,
1982).

No obstante, se necesita investigar mas en este campo para conocer el efecto
de las variables individuales, motivacionales y contextuales que puedan
resultar importantes en este tipo de memoria que permite analizar el
componente social de la cognicidon al involucrar relaciones interpersonales
(Sinnott, 1986).

Otro de los estudios que muestran la diferencia entre estos dos tipos de
memoria (prospectiva y retrospectiva) es el de Wilkins y Baddeley (1978), que
simularon la tarea de tomar una pildora 4 veces al dia. EI cumplimiento de la
toma de medicinas es una clara tarea de memoria prospectiva cotidiana que ha

recibido mucha atencion a lo largo de los afos.

Por otro lado, Pinho y Simdes (2005) plantean el uso de cuestionarios para la
autoevaluacién del funcionamiento de la memoria cotidiana aunque hablan de
su preocupacion acerca de la falta de coherencia en las medidas establecidas

para la memoria. En general, la version portuguesa del Cuestionario de
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Funcionamiento de memoria (MFQ) con una muestra de 427 estudiantes

mostroé buenas propiedades psicométricas.

Igualmente, el Test de Memoria Conductual Rivermead (RBMT) (Wilson,
Cockburn y Baddeley, 1985) ideado para supervisar los problemas de memoria
de los pacientes, incluye varias tareas de memoria prospectiva, como indicar
que cuando suene un timbre quien acuda como paciente debe preguntar

cuando sera la siguiente cita.

Las personas que muestran evidencia de déficits de memoria generales rinden
de forma mediocre en tests de memoria prospectiva y en otras tareas verbales,
como recordar los nombres de la gente o aprender listas de palabras sin
relacion (Wilson, Cockburn, Baddeley y Hiorns, 1989). Lineweaver et al. (1998),
en sus estudios, perciben también que la memoria para los nombres disminuye

mas rapidamente que la memoria para las caras.

Cockburn y Smith (1988) sugieren que la memoria prospectiva es uno de los
componentes mas sensibles del test de memoria conductual para los efectos
del envejecimiento. Esto podria hacer suponer que las personas mayores
tienen mayor probabilidad de olvidar citas que los jovenes, pero parece que no
es asi, aunque puede ser porque las personas mayores suelen llevar una vida
mas estructurada y hacen mayor uso de recordatorios externos como diarios o
agendas (Baddeley, 1986).

De Mattos, De Taussik, Ferreira y Kristensen (2005) estudiaron el rendimiento
de personas joévenes y adultas mayores en tareas de memoria prospectiva.
Mas concretamente estudiaron los posibles cambios en la memoria
prospectiva, retrospectiva y memoria de trabajo en la edad adulta. Los
resultados sugieren que ya las personas adultas de mediana edad y mayores
tienen dificultades en tareas que requieren de la funcién ejecutiva de la
memoria, y concluyen en el trabajo mencionado anteriormente subrayando la
necesidad de incluir a los adultos de mediana edad en las investigaciones de

deterioro cognitivo relacionado con la edad.
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Una parte importante de los trabajos que se han hecho sobre memoria
prospectiva han sido de observacion, utilizando frecuentemente diarios en los
que quienes participaban anotan sus lapsus de memoria. En un estudio de este
tipo, Meacham y Kushner (1980) advirtieron que es menos probable olvidar las
intenciones que implicaban a otras personas, como las reuniones y citas, que
las intenciones que implican objetos inanimados, como, por ejemplo, recordar

recoger un documento.

Frente a la buena actuacién de las personas mayores ante ciertas tareas de
memoria prospectivas basadas en eventos externos, su actuacion es peor que
la de las personas jovenes cuando las tareas de memoria prospectiva se basan
en el tiempo y no dependen de un evento externo que avise o sehale que una
determinada accién debe llevarse a cabo, como por ejemplo, apretar la tecla de

la derecha cada 20 minutos (Ballesteros et al., 2002).

Por su parte, Ellis (1988) distingue entre dos tipos de exigencias de la memoria
prospectiva: pulsos'? y pasos's. Ellis matiza que los pulsos tienden a
recordarse mejor que los pasos, a tener mayor probabilidad de ser recordado
por medio de una ayuda de memoria o diario, a considerarse mas importantes
y, segun la poblaciéon estudiada, a recordarse sélo una vez en el momento
especifico necesario, 0 a ser algo de lo que la persona es consciente durante
todo el dia. Los pasos tienden a ser menos importantes, es menos probable
que conlleven ayudas de memoria y mas probable que se recuerden solo de
vez en cuando a lo largo del dia. Ademas, parece que cuanto mas sea la
motivacion que se siente, menos probable que se olvide hacer cosas
(Meacham et al., 1977).

Se han realizado una serie de estudios sobre los mecanismos que hacen que
otras veces recordemos hacer cosas. Harris y Wilkins (1982), por ejemplo,
llevaron a cabo un estudio en el que plantearon una tarea de memoria

prospectiva particular, la de controlar el tiempo de cocién de un bizcocho y

12 Un pulso supone para Ellis (1988) el requisito de recordar hacer algo en un momento determinado.

13 Los pasos implican para Ellis (1988) recordar hacer algo durante un periodo de tiempo mas amplio.
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sacarlo del horno en el momento oportuno, mientras realizaban otras
actividades como ver una pelicula. La muestra se distribuy6 en grupos. Se did
a cada grupo una serie de tiempos especificos en los que debian recordar
realizar una accion, levantar una tarjeta. Se les retiraron los relojes de las
mufecas, y los dejaron boca abajo sobre la mesa, aunque podian ver la
hora dandole la vuelta al reloj, lo cual fue considerado como una muestra de
que la persona estaba controlando el tiempo. En los resultados de la
investigacion se pone de manifiesto que el numero de ojeadas al reloj seguia la
siguiente pauta: moderadamente frecuentes al principio, menos abundantes en
un intervalo posterior, aumentando después uniformemente hasta un punto en
que llegaba el momento de levantar su tarjeta. Los autores sugieren que esta
pauta se produce porque durante los momentos iniciales esta claro que falta

una cantidad considerable de tiempo, lo que conlleva una espera mas larga.

Por su parte, Ceci y Bronfenbrenner (1985) abordaron la cuestién de que se
produzcan mas observaciones en los momentos inciales que en la parte media.
En este trabajo se sostienen que la persona utiliza la fase inicial para calibrar
su estimacion del tiempo; es decir, para comprobar la velocidad con la que
transcurre el tiempo subjetivo. Ademas, verificaron esta idea en una serie de
estudios con una poblacién infantil en quienes se observaron que el patrén de
respuestas era de la siguiente forma: comprobar el reloj con bastante
frecuencia al principio, volviéndose cada vez mas eficaces estimando el tiempo
y comprobando entonces pausadamente hasta el momento final del periodo de

coccion del bizcocho.

De forma mas especifica, Ceci, Baker y Bronfenbrenner (1988) examinaron la
hipétesis de la supervision temporal en un estudio en el que aceleraron o
ralentizaron sistematicamente el reloj. Encontraron que con las distorsiones
mas pequenas, la pauta propuesta por Ceci et al. (1985) permanecia, pero, con
la distorsion maxima la pauta cambiaba a otra en la que la observacion del reloj
aumentaba uniformemente a lo largo de un periodo de 30 minutos. Esta pauta
tendia a ser menos eficiente, conllevando alrededor de un 30% mas de

comprobaciones, pero dio lugar al mismo grado de eficacia. Ademas, esta
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pauta se encontré cuando las criaturas se situaron en un contexto de

laboratorio, o haciendo que un niflo/a mayor que ellos/as les supervisara.

El hecho de que la sensibilidad del patron de observacion responda a factores
sociales pone otra vez de relieve la relacion entre la memoria prospectiva y
factores que van mas alla de la persona particular que recuerda. Parece
probable que, por lo general, recordemos hacer cosas insertando la obligacion
dentro de la estructura mental de nuestro dia. Por supuesto, existe siempre el
riesgo de que la actividad en curso capture nuestra atencién, provocando que
olvidemos hacer algo en el momento apropiado o causando un lapsus de

accion.

En contraposicion a los estudios de que han mostrado que las personas
adultas jovenes actuan mejor que las personas mayores en tareas de memoria
prospectiva de laboratorio, hay que decir que esta superioridad a menudo se
invierte en tareas de la vida real, donde las personas mayores se muestran

superiores, como apuntaron Rendell y Craik (2000).

Asimismo, en relacion a estos estudios mas relacionados con la vida cotidiana
de las personas, en las que se dejaba que quienes participaban se organizasen
libremente para realizar una determinada accion en el futuro, como llamar por
teléfono al investigador o enviarle cuestionarios cada cierto tiempo (Maylor,
1996), los resultados revelaron una tendencia a que las personas mayores
realizaran mejor la tarea de memoria prospectiva que las personas adultas
jovenes. Ocurrié que las personas mayores que actuaron mejor fueron aquellos
que asociaron la llamada o el envio del cuestionario con una accion que
realizaban rutinariamente, como era el tiempo de la merienda o del desayuno.
Asi convertian una tarea de memoria prospectiva basada en un evento
temporal (diariamente, cada semana, etc.), en una tarea desencadenada por
un evento externo (la hora del desayuno, la merienda, etc.). Por el contrario,
aquellos/as participantes que se basaron solo en claves temporales para
recordar que tenian que hacer la llamada o enviar el cuestionario, fueron

quienes peor realizaron la tarea. Ademas, los resultados sugirieron que cuanto
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mayor es la persona peor fue su actuacion en esta tarea de memoria

prospectiva asociada a actividades de la vida cotidiana. (Zacks et al., 2000)

En conclusion, la memoria prospectiva, al igual que el resto de las memorias a
largo plazo declarativas, en la que la recuperacion de la informacién es
voluntaria y consciente, suelen encontrarse déficits asociados a la edad de
manera que las personas mayores actuan peor que las jovenes. Sin embargo,
el tamaino de estas diferencias con la edad varia en funcién de los diferentes
estudios. Lo que parece cierto es que se produce una disminucion en el
procesamiento de la informacién iniciado por la propia persona con la edad

como han sefalado Zacks et al. (2000).

Cabe destacar que es posible reducir las diferencias en la memoria prospectiva
asociadas al envejecimiento ensefando a las personas mayores a realizar
estas acciones futuras de una manera automatica o casi automatica al
asociarla con ciertas claves o acontecimientos externos que actuen de
recordatorios. De esta manera, el recuerdo de la necesidad de realizar una
determinada acciéon en el futuro puede llegar a convertirse en una rutina

relativamente automatica.

Es comprensible que la memoria prospectiva de las personas mayores no sea
tan optima como la de los jovenes, debido a la disminucién de recursos
mentales con la edad. De hecho, De Mattos et al. (2005) concluyeron que las
dificultades en las tareas que requieren funciones ejecutivas ya estan
presentes en adultos mayores y de mediana edad, por lo que es necesario
incluir a la poblacion de estas edades en la investigacion del deterioro cognitivo
relacionado con la edad. En cambio, a lo largo de la vida las personas mayores
van teniendo cada vez mas experiencia lo que les permite poder desarrollar
ciertas estrategias compensatorias que les ayudan a superar los problemas de

memoria.

Una de estas estrategias consiste en hacer uso de ayudas externas para
recordar ciertos eventos. Las personas mayores actuan peor que los jovenes

en tareas de memoria prospectiva en el laboratorio con pocas ayudas externas,
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sobre todo en las basadas en el tiempo, mientras que esas diferencias son
menores en las basadas en acontecimientos con mayor apoyo ambiental, y no
se encuentran efectos asociados a la edad cuando se reducen las demandas

de las tareas (Maylor, 1996).

Por otro lado, Johansson, Allen-Burge y Zarit (1997) investigaron si la
sensacion de las personas mayores de haber perdido mucha memoria era algo
real. Las quejas sobre la memoria son mas una prueba de una baja
autoeficacia (Lauber y Drevenstedt, 1992) o de problemas emocionales,
especialmente de depresion, que de otra cosa. En relacion con esto, Livner,
Berger, Karlsson y Backman (2008) encontraron que los sintomas depresivos
tienen efectos negativos en la recuperacion y consolidaciéon de la memoria

retrospectiva.
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CAPITULO 2. CREENCIAS SOBRE APRENDIZAJE Y MEMORIA EN
PERSONAS MAYORES

2.1. PRESENTACION GENERAL

La teoria piagetiana ha venido a mantener que a partir de la adolescencia ya no
son esperables cambios de consideracidén en las personas, aunque admite la
aparicion y consolidacion de una serie de cambios cualitativos en la estructura
de la inteligencia en la edad adulta, y resalta que la persona adulta no es solo
capaz de resolver mas problemas, sino que, ademas, es capaz de encauzarlos
y solucionarlos de otra manera. Piaget (1936) concibe la madurez en las

personas mayores como un largo camino hacia la sabiduria y el saber hacer.

Baltes (1968) y Schaie (1990) siempre han mantenido que el declive intelectual
en las personas era un mito. Sin embargo, Horn y Donalson (1976) sostienen
que el declive intelectual es un hecho, aunque no afecta a todas las personas
ni a todas las habilidades por igual. Afirman que se puede producir un deterioro
de la inteligencia de la persona a causa de enfermedades y lesiones de distinto
tipo o debido a la tendencia entre las personas adultas a utilizar métodos y
procedimientos determinados culturalmente, ademas de pensar que el declive
de la inteligencia tiene que ver con una incapacidad de las personas para

mantener dividida la atencion.

Autores como Denney (1982) piensan que es muy importante la experiencia del
sujeto, llegando a decir que ésta influye en sus habilidades cognitivas, por lo
que las habilidades verbales se mantendran en las personas mayores mientras

que las habilidades manipulativas comenzaran a perderse antes.

Mientras que algunos estudios observan que la memoria se deteriora en las
personas adultas mayores, otros dicen lo contrario. Los estudios que se
realizan con relacidén a los modelos estructurales de la memoria, aportan datos
que reflejan que no hay diferencias en la informacion retenida de forma

inmediata entre personas adultas de distintas edades. Estos mismos estudios

-05.-



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Tedrica

muestran que cuando lo que hay que recordar a corto plazo requiere una
mayor capacidad, las personas mayores deben utilizar estrategias para la
codificacion, almacenamiento y recuperacion de la informacién a lo largo del

tiempo.

Lo que a estas alturas del estudio parece claro, segun las opiniones de muchos
de los autores que hemos ido mencionando, es que resulta posible optimizar la
memoria en las personas. Segun Baddeley (1986) no podemos cambiar
nuestra memoria, en el sentido de que no podemos fortalecer los sistemas
neuronales subyacentes a la memoria, lo que si podemos es utilizar nuestro
sistema de un modo mas efectivo, haciendo uso de técnicas de agrupacion,

palabras clave, método loci o de los lugares, etc.

Las diversas capacidades humanas, en general, y la memoria en particular, son
optimizables si se mejora como se ponen en practica, tanto en el momento de
recogida de la informacion, como en su elaboracion y en la accion final
(Feuerstein, Rand y Hoffman, 1980; Nickerson, 1985).

Sera Belsky (1996) quien considere que el principal problema de las personas
debido a su edad, es la existencia de unas habilidades deficientes. Por ello es
importante que se lleve a cabo un entrenamiento especial y una practica diaria,
pues podria ayudar a las personas a mejorar su ejecucion cognitiva. Asi, al
margen de que la capacidad biologica sea o no inalterable, existe la posibilidad

de mejorar su rendimiento efectivo.

Segun Schaie y Willis (2005a) educar a las personas mayores y utilizar el
aprendizaje para perfeccionar su memoria puede ser muy util para compensar
las deficiencias que suelen producirse con la edad. De hecho, los resultados
del estudio longitudinal de Seattle, dirigido por Schaie, muestran por un lado
una relacién entre un nivel de vida elevado y la funcién erudita de las personas
y, por otro, la relacion entre la funcion intelectual de la persona y un estilo de
vida que conlleve una estimulacion por medio de la educacién formal e informal
(Schaie, 1993; 1994).
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2.2. LA METAMEMORIA

En esta investigacion como se ha planteado en la fundamentacion del estudio y
en la hipotesis nos interesa conocer las creencias de las personas mayores
respecto a su propia memoria; es decir, sus percepciones. Para ello, debemos
introducir un nuevo concepto correspondiente a un area de creciente interés

llamado metamemoria.

En los afos 70 autores como Flavell (1971) empieza a centrarse en la
metacognicion y a trabajar de forma sistematica sobre uno de sus aspectos, al
que denomina metamemoria tratando de entender qué factores explicaban el
uso espontaneo de estrategias de memoria. Se sabe que el progreso en el
conocimiento de la propia memoria y en el control inteligente de ésta se
encuentra en la base de los avances fundamentales de su desarrollo. Segun
Flavell (1976) el proceso de metacognicion esta relacionado con el propio
conocimiento sobre la memoria que tienen las personas y, con el control que

pueden ejercer sobre sus propios procesos mentales.

Para DelLoache y Brown (1983), en cambio, la metacognicion es el
conocimiento que se tiene de uno mismo y el control de su dominio cognitivo,
considerando éste que la informacidon que posee una persona puede ser:
constatable; es decir, de facil acceso a si misma para que pueda compartirla
con los demas; inexacta, lo que quiere decir que la persona puede modificar o
reinterpretar los contenidos; y, por ultimo, presentar un desarrollo tardio y

estable sobre su propio proceso de conocimiento.

Cavanaugh y Perimutter (1982) entienden de distintas maneras el concepto de
metamemoria. Por un lado, como el conocimiento que la persona tiene sobre el
sistema de memoria y su funcionamiento; es decir, atendiendo a la conciencia
sistémica de la persona acerca de su memoria. Por otro, la concibe como el
conocimiento de lo que sabe la persona acerca del acceso a la informacion

almacenada; es decir, atendiendo a la conciencia epistemoldgica. Por ultimo,
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se referiria al conocimiento del control de memoria; es decir, atendiendo a la

conciencia “on line” del sujeto.

Dixon y Hertzog (1988) definen a la metamemoria como aquel conjunto de
creencias que se tienen sobre como funciona, evoluciona y qué limitaciones y
capacidades tiene su propia memoria y la de otras personas. Estos autores
estan convencidos de que los cambios de la memoria se deben a factores
distintos al simple envejecimiento. En 1994 estos mismos autores consideran la
metamemoria como el conocimiento acerca de la memoria o acerca de las
creencias sobre el funcionamiento de la memoria de uno mismo. Mas tarde

seran estudiadas como creencias personales sobre la memoria.

Segun Navarro (1993, p.395) “la metamemoria se refiere al conocimiento que e/
individuo tiene sobre la memoria. Implica el conocimienfo sobre /as
peculiaridades del propio sistema de memoria,; la sensibilidad a las anteriores
experiencias de memorizacion en diferentes situaciones; y una serie de
habilidades relacionadas con la planificacion, el control y la evaluacion de la

”

propia conducta durante las situaciones de aprendizaje.”. Autores como
Weinert (1987) consideran que un buen funcionamiento de esta capacidad

consigue un esfuerzo mental eficaz de la persona.

A principios del siglo XXI, ya el término metacognicion se ha usado para
referirse al conocimiento acerca de la cognicién y las creencias de uno mismo y
acerca de la cognicion y las creencias en general (Hertzog y Hultsch, 2000).
Recordaremos también la definicibn de la que partiamos en nuestra
presentacion, mas concretamente en el apartado que servia para justificar la
eleccion del tema de estudio, y donde se exponia que segun Montejo et al.
(2001, p. 9) la metamemoria hace referencia a ‘e/ conocimiento y el manejo de
los procesos, la ejecucion y los confenidos de la propia memoria. La valoracion
subjetiva de los rendimientos de la propia memoria. Esta evaluacion puede ser

1

retrospectiva y prospectiva...”. Estos autores consideran el tema de la

metamemoria como controvertido para las personas mayores.
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Las primeras lineas de estudio que se enmarcan en el area de la metamemoria
seran las de Brown (1975) y Schneider (1985), y se enmarcan dentro del
ambito de estudio de la Psicologia Educativa y Evolutiva, estudiando cuales
eran los conocimientos que tenian las personas sobre su propia memoria. Otra
linea de investigacion sera la que marcan los estudios de Nelson (1992),
Zechmeister y Nyberg (1982) y, Lovelace y Twohig (1990), que indagan
experimentalmente acerca de los conocimientos que tienen las personas
acerca de los contenidos que ellos mismos poseen en su memoria y como han
sido éstos almacenados y como pueden ser recuperados. Una tercera y ultima
linea de investigacion sera la de Dixon (1989), que estudia las creencias que
tienen los sujetos sobre su propia memoria, teniendo en cuenta su nocion

autobiografica (Delgado, 2004).

Segun Lachman, Lachman y Thronesbery (1979) el debilitamiento de la
metamemoria en las personas mayores hace que éstos se enfrenten peor a su
ambiente de lo que su conocimiento acumulado les podria permitir y, en
cambio, si la metamemoria aumentase en las personas mayores, éstas
afrontarian con éxito las situaciones en las que se requieren una buena
capacidad de memorizacion, a pesar de presentar algun problema concreto de

recuperacion de la informacion.

Seran Frances y Pelegrina (1992) quienes afirmen que las personas mayores

poseen opiniones poco optimistas sobre sus propias capacidades mnésicas.

En relaciéon al componente “conocimiento de la memoria de uno mismo” se han
estudiado dos tipos de modalidades. Por un lado, la que se refiere a la
necesidad objetiva de realizar un esfuerzo de memorizacion o recuperacion vy,
por otro, la que se refiere a los factores o variables que condicionan el

rendimiento en una tarea de memoria.

La mayoria de los trabajos realizados en este campo han demostrado que cada
vez son mas capaces de reconocer aquellas situaciones que exigen
memorizacion y diferenciarlas de aquellas que presentan otras exigencias

cognitivas. Ademas de presentarnos las diferencias existentes entre las
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capacidades de memorizacidon y recuerdo de las distintas personas, la
importancia de los diferentes tipos de estimulos recibidos (cantidad,
complejidad, etc.), las diferencias que se dan a la hora de ejecutar la tarea, las
diferencias presentadas en las condiciones de recuperacion de la informacién
(recuerdo frente a recuperacion) y, por ultimo, como determinadas estrategias
son mas eficaces para la memoria que otras (Flavell, 1993; Flavell y Wellman,
1977).

Diversos estudios se centran en estudiar el componente de la metamemoria
llamado control de memoria, y destacan las actividades de planificacién previa
a la tarea, las actividades de control durante la memorizacion (revision,
programacion de las estrategias, etc.) y la posterior confrontacion de resultados
(evaluacioén). Seran Hertzog y Dixon (1994) quienes perciban que las personas
mayores consideran tener menos control sobre el funcionamiento de su
memoria que cuando eran jévenes. Ademas, hacen hincapié en que la
percepcion de control sobre las funciones de su memoria influye en el
rendimiento de la memoria. Las personas mayores atribuyen su rendimiento de
memoria a factores externos a su control de memoria, tales como la edad o su
habilidad innata (Lineweaver et al., 1998). Entre éstos destacan los trabajos del
grupo de DelLoache y Brown (1983) por su relevancia. Estos trabajos consistian
en estudiar textos en prosa hasta que los sujetos pudieran recordar todos los
detalles con sus propias palabras. Dichos textos estaban divididos en unidades
de informacioén que reflejaban las ideas principales. Los sujetos podian apartar
el conjunto de unidades que necesitaran y guardarlo mientras intentaban
recordar la informacién. En estos estudios se proyectan resultados donde se ve
que los sujetos, aunque guardaron estas unidades de informacion, no las
necesitaron para poder recordar la informacion importante, aunque no
recordaron la informacién adicional. Quienes participaron modificaron la
seleccidén de ideas a estudiar en cada ensayo pues a medida que avanzaban
en su grado de aprendizaje veian importante ir recordando la informacién mas
adicional en vez de la informacion relevante. Esta misma pauta para recordar
las unidades de informacién se reflejé en otros niveles educativos, aunque

estos ultimos con un grado inferior.
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Es importante tener en cuenta algunas de las caracteristicas del aprendizaje de
las personas mayores (Pavon, 2000), como serian que esté dirigido a
situaciones reales que les interesen, que tenga en cuenta sus diferencias
individuales, ya que cada persona tiene un estilo de aprendizaje diferente, unos
habitos de trabajo y una disponibilidad distintas y ofrecerles una metodologia
atractiva. Una vez que tengamos en cuenta sus caracteristicas y circunstancias
personales, las personas mayores cumpliran todos los elementos esenciales
para poder realizar nuevos aprendizajes: deseo de aprender, percepcion del
mensaje, decodificacion, valoracidon personal (Domene y Romero, 2000). Todo
demuestra que existe una distinta capacidad en los sujetos para reorientarse y
adaptarse a la tarea, pues hay quienes son mas conscientes de que deben
ajustar su atencién y redirigirla a unos aspectos y en otros casos segun lo que
ya vayan memorizando a medida que avanza la tarea. Segun Domene y
Romero (2000), autores del estudio, demuestra que la capacidad para controlar
los propios procesos de memoria cuando la tarea es compleja es una destreza
tardia porque requiere la coordinacion de diferentes formas de conocimiento.

Para llegar a este control se debe:

- Tener informacion de lo que conoce y lo que todavia no conoce.
- Conocer las demandas de la tarea de memoria.
- Conocer la importancia relativa de varios elementos de la situacion.

- Conocer la estrategia para dirigir su esfuerzo segun la informacioén anterior.

Una de los temas mas polémicos en relacion a la metamemoria es determinar
si el conocimiento de los factores que afectan a la memoria se traduce en un
mejor uso de estrategias y, por tanto, en unos mejores resultados en las tareas

de memoria.

Segun Cavanaugh y Borkowski (1980), y Cavanaugh et al. (1982), muchas
personas que muestran un conocimiento de ciertos factores que afectan a la
memoria, no aplican estos conocimientos para mejorar su propio rendimiento.

Esto se debe a que la relacion entre metamemoria y conducta de memoria no
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es una simple relacion de causa-efecto. Puede que la persona conozca la
eficacia de una estrategia y no la utilice porque carezca de la motivacion
necesaria para utilizarla. Lineweaver et al. (1998) consideran que las creencias
acerca del autoconcepto de la capacidad propia para recordar son un medidor
potencial para conocer el rendimiento o la capacidad de la memoria de una

persona.

Wellman (1983) afirma que la metamemoria es un concepto complejo que ha
planteado problemas tanto a nivel tedrico como empirico. Se lleva anos
intentando relacionar las variables de metamemoria y uso de estrategias de
memoria, y ahora se intenta especificar con precision los componentes

implicados en el uso de estrategias de memoria.

Segun Paris, Lipson y Wixon (1983), en el empleo de estrategias estan
implicadas diferentes modalidades de conocimiento. En primer lugar, y
considerado desde la psicologia cognitiva, se necesita un conocimiento de la
estrategia que se ha denominado de procedimiento (conocer “qué hacer”), al
mismo tiempo que tener un conocimiento general y especifico de la memoria
denominado metamemoria; es decir, tener un conocimiento declarativo (“qué
es”). Al respecto anaden el conocimiento condicional (“‘cuando y porqué aplicar
determinadas acciones”). Es posible que una persona conozca las estrategias y
los factores que determinan su uso, pero que no sea capaz de identificar en

qué situaciones resulta apropiado su uso.

Al mismo tiempo, todo lo que anteriormente hemos estado exponiendo requiere
que la persona tenga la suficiente motivacion para utilizar una estrategia u otra.
Puede que reconozca la situacion en la que tiene que emplear una
determinada estrategia, pero, a su vez, puede que no exista disposicion para
hacer el esfuerzo de utilizarla, y decida hacer s6lo un pequeno intento de
memorizar el material. Por ello, habria que considerar lo que Paris et al. (1983)
llaman conocimiento condicional, y la motivacion de la persona a la hora de

emplear con éxito estrategias de memorizacioén y recuerdo.
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Segun Pressley, Borkowski y Sullivan (1984), el uso de estrategias de memoria

conlleva un conocimiento especifico de las mismas y el seguimiento

(monitoring) de su empleo (Pressley, 1985; Pressley, Levin y Delaney, 1982;

Pressley, Levin y Bryant, 1983). En sus trabajos se plantean las siguientes

cuestiones sobre ambos componentes:

Conocimienfo especifico de /a estrategia. Aqui la persona necesita
informacion sobre el material a memorizar, qué objetivos puede llegar a
alcanzar con el uso de esta estrategia, y saber el tiempo y esfuerzo que
necesitara llevar a cabo, pues puede que éste haga o no aconsejable el

uso de una estrategia concreta en un momento determinado.

Seguimiento (monitoring) del uso de la estrategia. La persona determinara
si es 0 no apropiado el uso de una estrategia para una tarea concreta,
evaluara el cumplimiento del objetivo cognitivo propuesto mientras esta
aplicando la estrategia y al final de la misma. Siempre que un sujeto aplica
una estrategia se produce un cambio en su conocimiento acerca de esta
misma estrategia, amplia su conocimiento sobre el dominio de ésta, sobre

sus restricciones y ajusta sus componentes.

En otros trabajos, Flavell (1987), en afos posteriores, distinguié en la

metacognicion tres tipos de contenidos:

1. Las variables personales, que sirven para diferenciar los procesos

cognitivos propios de los procesos cognitivos de los demas sujetos.

2. Las variables relacionadas con /a tarea, que dependen de la
naturaleza de la informacion, pues la persona reconoce que ésta puede

afectar a su proceso cognitivo.

3. Las variables relacionadas con las estrategias metacognifivas, que
hacen referencia a que la persona reflexiona sobre las estrategias

cognitivas que ha utilizado.
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Por otro lado, las teorias de la mente intentan dar solucion al hecho de que sea
desde la infancia cuando se tenga que producir una distincidon en el propio
pensamiento del individuo, entre lo fisico y lo mental, para dar lugar asi a los
procesos metacognitivos. Por ejemplo, tal y como proponen Premak y Woodruff
(1978) por “teorias de la mente”, se entienden esas habilidades que se tienen
para atribuirse un estado mental a si mismos o0 a otras personas. Mas tarde
Johnson-Laird (1988) relaciona esta teoria de la mente con los modelos
mentales de si mismo y de los otros, como condicion necesaria para ser capaz
de comprender la responsabilidad moral, la autoconciencia y la interaccion

social.

Debido a una metodologia mas avanzada que atendia a aspectos del
desarrollo del lenguaje sabemos que a los nueve anos de edad la teoria de la

mente comienza a parecerse a los esquemas del adulto.

Segun Wellman (1985), que una persona tenga teoria de la mente supone que
conoce que existe mundo mental y ademas, que muestra las cinco
dimensiones de conocimiento que estan incluidas en la teoria de la mente,

como son:

- Ser capaz de diferenciar sus pensamientos y sus estados internos de lo

que sucede en el exterior.
- Saber diferenciar entre todos los procesos de conocimiento que existen.

- Conocer que estos procesos mentales pueden parecerse o relacionarse

entre si.

- Saber que el rendimiento en las tareas mentales puede verse influido por
factores o variables como el tipo de tareas, o el tipo de estrategias

utilizadas, etc.

- Saber que todos podemos dirigir y controlar nuestros propios procesos de

conocimiento.
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Una vez conmemorada la teoria de la mente recordaremos lo que significa para
Flavell (1993) la memoria, pues para él es la cognicidén aplicada y con la edad
no se amplia solo la memoria, sino también nuestro conocimiento sobre la
propia memoria; es decir, empieza a introducirnos la metamemoria. Esta
metamemoria influye directamente sobre nuestra capacidad para recordar.
Segun Flavell (1987), la metamemoria es la capacidad de controlar las propias

actividades mentales, lo que nos dispone a usarlas de forma eficaz.

Consideramos que en los procesos de la metamemoria junto con la posibilidad
de usar estrategias para almacenar y recuperar recuerdos, lo mas interesante
es que esta capacidad para usar estas estrategias aumenta con la edad. Para
examinar si el envejecimiento afecta al control metacognitivo, por ejemplo,
Souchay e Isingrini (2004) tomaron a un grupo de personas adultas jovenes y
mayores, para realizar una tarea de “preparacion para el recuerdo”, en la que
controlaban su propio proceso de aprendizaje, permitiendo la manipulacion de
la estrategia medida (tiempo de estudio y ensayo). Se observaron diferencias,
con respecto a la edad, en el control de la metamemoria. Las personas adultas
jovenes resultaron ser mejores a la hora de ajustar el tiempo de estudio y
ensayo de la tarea. Por otro lado, para determinar si estas diferencias
relacionadas con la edad, en la manipulacion de la estrategia, podian estar
mediadas por las diferencias de la edad en cuanto al funcionamiento de la
memoria, se compard el rendimiento en la tarea de preparacion para el
recuerdo con el rendimiento en una tarea de ritmo-experimentador. Los
resultados indican que las personas adultas joévenes recordaron
significativamente mas palabras en la tarea de preparacién para el recuerdo
que en la tarea de ritmo-experimentador. Los analisis revelaron también que las
diferencias por la edad en la manipulacién de la estrategia predecian algunas

diferencias con respecto a la edad en el rendimiento de la memoria.

Otro objetivo del estudio fue determinar si el control metacognitivo estaba
relacionado con las funciones ejecutivas. Asi, tras administrar pruebas
neuropsicolégicas para evaluar el funcionamiento ejecutivo, se encontré una

correlacion significativa entre éste y el control metacognitivo.
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Por ultimo, un analisis de regresion indicd que el deterioro en control de la
metamemoria por la edad puede ser resultado, en gran parte, de las

limitaciones ejecutivas asociadas al envejecimiento.

Souchay e |Isingrini (2004), investigaron también la forma en que el
envejecimiento afecta a la vigilancia en la asignacion del tiempo de estudio, con
dos pruebas de aprendizaje de parejas de palabras. En primer lugar, la
poblacidn participante (23 personas adultas jovenes y 24 personas adultas
mayores) aprendieron 40 parejas de palabras “estimulo-objetivo”, teniendo que
recordar después la “palabra objetivo” de cada pareja, al mismo tiempo que
realizaban un juicio sobre su “sensacidn de saber (SDS)”. Los resultados
indicaron que cada grupo asigno su propio ritmo de estudio, de acuerdo con los
juicios del SDS. EIl tiempo de estudio dedicado estaba en concordancia con
sus propios juicios realizados, por lo que algunos items recibieron menos
tiempo en el ritmo de estudio. La magnitud de esta relacion fue
significativamente diferente en ambos grupos. Por otra parte, las diferencias
relacionadas con la edad en la asignacion de tiempos de estudio representaron

diferencias relacionadas con la edad en el rendimiento de la memoiria.

Segun Flavell y Welman (1977) existen un conjunto de modalidades de
metamemoria que se diferenciaban entre si porque cada una hace referencia a
los distintos aspectos que pueden intervenir en las tareas de recuerdo. Estas

modalidades que menciona se agruparan en dos ejes centrales:

- La sensibilidad hacia el esfuerzo, considerando aqui en qué medida una
persona es consciente de tener que realizar un esfuerzo para almacenar y
recuperar la informacioén que se trata de recordar. Un estudio de Flavell y
Wellman (1977) estudia este tipo de sensibilidad con un grupo de nifos/as
concluyendo que se esforzaban en recordar el item cuando lo creian
conocido previamente, y que la mayor sensibilidad hacia el esfuerzo la

presentaban los/as ninos/as mayores.

- Conocer algunas variables que pueden incidir en las tareas de recuerdo,

aqui un estudio realizado por Flavell (1970b) demostraba que cuando su
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edad era mayor de siete afos eran capaces de juzgar las limitaciones de

SuU memoria con cierta exactitud.

Por anadir otra definicion, exponemos que para Cavanaugh (1996), Hertzog,
Dixon y Hultsch (1990), Gilewski y Zelinski (1988) la metamemoria hace
referencia al conocimiento y las creencias que tienen las personas sobre su
propia memoria y sobre los procesos de memoria en general. Esta
metamemoria es un fendmeno con multiples dimensiones que implica al menos

cuatro areas principales segun Schaie y Willis, (2005b):

- El conocimiento real sobre como funciona la memoria y el uso de las

estrategias de la memoria.
- La monitorizacion de la memoria.
- La autoeficacia de la memoria.

- La afectividad relacionada con la memoria (depresion, ansiedad).

Una vez que hemos llegado a este punto y dados los planteamientos expuestos
tenemos que plantearnos como son relevantes para nuestra investigacion dos
de las cuestiones recientemente estudiadas acerca de la metamemoria, que
son: ¢existen dimensiones de la metamemoria relacionadas con el rendimiento
real de la memoria, ya sea en tareas de memoria de laboratorio o en el
funcionamiento de la memoria en la vida real? y, ¢ existen diferencias de edad

en las distintas dimensiones de la metamemoria?

Con respecto a si existen diferencias de edad en las distintas dimensiones de
la metamemoria, los estudios de Hertzog, Dixon y Hultsch (1990) demuestran
que las mayores diferencias de edad se han encontrado en la dimensién de
autoeficacia de la memoria. Esta autoeficacia se refiere a las creencias que se
tienen sobre su propia capacidad de memoria (Welch y West, 1995). Esta
autoeficacia, ademas de referirse a la autoevaluacién de la capacidad de la

memoria, implica las ideas acerca del locus de control percibido sobre la
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memoria, el cambio percibido en la capacidad de memoria y la ansiedad sobre

la memoria.

En las investigaciones realizadas por Hertzog, Dixon y Hultsch (1990), las
personas mayores comunicaban un mayor cambio percibido en su capacidad
de memoria, evaluaban su capacidad de memoria como menor que las
personas jovenes y apuntaban mas quejas sobre su memoria. En cambio, tanto
en los resultados de este estudio como en el realizado por Shaw y Craik
(1989), no se encontraron diferencias entre jévenes y personas ancianas en
cuanto a las tareas de ejecucidon de la memoria en funcidn de las estrategias de

codificacion.

Con respecto a la cuestion de si existen dimensiones de la metamemoria
relacionadas con el rendimiento real de la memoria, ya sea en tareas de
memoria de laboratorio o en el funcionamiento de la memoria en la vida real,
seran los estudios de Cavanaugh (1996), Lachman, Weaver, Bandura y Elliott
(1992) y, Hertzog y Hultsch (2000), quienes investiguen acerca de la relacion
entre el conocimiento y las creencias sobre metamemoria y la ejecucion real de

la memoria.

Segun Hertzog y Hultsch (2000) so6lo hay una relacidn moderada entre la
ejecucion en tareas de memoria y su conocimiento sobre el funcionamiento. El
uso de estrategias de memoria en su vida diaria estdn muy poco relacionados
con la ejecucion en tareas de recuerdo, observandose también una relaciéon
moderada entre las creencias de autoeficacia de la memoria y la ejecucion en

tareas de memoria.

Hess y Pullen (1996) expusieron que las quejas que presentan las personas
mayores sobre su memoria no estan relacionadas apenas con la ejecucion real
que presentan en memoria. Las quejas de la memoria parecen no estar
directamente relacionadas con deficiencias reales en la memoria, sino que
parecen mas un reflejo de la afectividad negativa, de una salud pobre y de

presentar depresiones.
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Dos estudios realizados por Desrichard y Koépetz (2005) compararon el
rendimiento de personas jovenes y mayores, presentandoles tareas tanto de
memoria como de no-memoria. En sus resultados encontraron que un bajo
nivel de autoeficacia de la memoria correlaciond con un bajo rendimiento de la
memoria cuando la tarea era explicita de memoria y no cuando era una tarea
de orientacién. Mas tarde, en un segundo estudio, estos trabajos midieron las
expectativas de rendimiento presentadas. Sélo para el grupo de mayores las
expectativas fueron sensibles a las instrucciones de la tarea, y mediaron la
relacion entre instrucciones de la tarea y rendimiento. Estos resultados
sugieren que las diferencias relacionadas con la edad en el rendimiento de la
memoria pueden ser exageradas por la situacion de tener que realizar un test,
por una baja autoeficacia y por unas expectativas de bajo rendimiento

frecuentes en las personas mayores.

Por citar algunos factores que podrian estar interviniendo en la memoria
subjetiva, en un estudio realizado por Harwood, Barker, Ownby, Mullan y Duara
(2004), se examind la relacion entre las quejas subjetivas de memoria y el alelo
de la alipoproteina epsilon 4(e4), un factor de riesgo genético para la
enfermedad de Alzheimer (AD), llegando a la conclusién de que las personas
mayores con quejas de memoria tienen un mayor riesgo de depresion

subyacente.

Otro estudio realizado por Zandi (2004) examiné las relaciones entre las quejas
subjetivas de las personas mayores sobre su memoria y su rendimiento
objetivo de la memoria, teniendo en cuenta factores como la salud y la
depresion. Las personas con déficits de memoria subjetiva tuvieron mayor
puntuacion en la escala de depresidn en comparacion con quienes no tenian
problemas de memoria subjetiva. El autor concluye que deben ser tenidas muy
en cuenta las quejas subjetivas en la evaluacion de la demencia pues estas
quejas pueden ser una prueba para la deteccion temprana y la gestion de los

trastornos de la demencia.
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Por otro lado, Jungwirth et al. (2004) afirmaron que estas quejas subjetivas de
memoria no son una caracteristica determinante en los actuales criterios

diagnosticos del deterioro cognitivo leve.

Puesto que el riesgo de desarrollar la demencia en pacientes mayores sélo con
quejas subjetivas de memoria (SMC) no esta claro, autores como Treves,
Verchovsky, Klimovitzky y Korczyn (2005) realizaron un estudio con el objetivo
de evaluar el prondstico de estos/as pacientes en relacién con el desarrollo
posterior de la demencia. Concluyen en su estudio que quienes presentan SMC

tienen un mayor riesgo de desarrollar demencia.

Por otro lado, un detalle curioso que queremos destacar es que segun Schaie y
Willis (2005) que las personas mayores comunican con mas frecuencia que los
joévenes sus olvidos y, que estos fallos que perciben en su memoria son mas
frecuentes en situaciones fuera de la rutina normal del mayor y cuando se les

pide que recuerden informacion que no han usado en el pasado reciente.

Ademas de todo esto, es importante tener en cuenta que se podria estar
exagerado la ocurrencia de los problemas de memoria en personas mayores
sanas por sus familiares, por profesionales y por ellos mismos (Hess y Pullen,
1996 y Johansson, Allen-Burge y Zarit, 1997). En estos estudios podemos ver
como el resultado de las quejas sobre los problemas de memoria no

correlacionan con las puntuaciones en los test de ejecucion de memoria.

Sin embargo, la pérdida de memoria parece estar entre las principales
preocupaciones de las personas ancianas. Los resultados del estudio de
Phelan y LoGerfo (2005) sobre las ideas acerca de las prioridades de salud
para las mujeres mayores y sus percepciones sobre el grado en el que estan
siendo cubiertas. Encontraron que las mujeres del estudio, de edades
comprendidas entre los 55 y 95 afnos, consideraban la pérdida de memoria
como una de sus prioridades en cuanto a su salud. El estudio sugiere que los
pacientes y sus familias pueden ser las mejores vias para procurar que sus

problemas de salud y necesidades estén resueltos, ademas, de ser necesaria
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la ayuda de profesionales que le presten apoyo a través del Modelo de Cuidado

Crénico que optimiza la atencion de sus necesidades.

Por otro lado, existe un problema a la hora de comprobar si las quejas de
memoria son reales o no, ya que los familiares, que podrian ser una fuente
adicional de informacion para los/as profesionales, no parecen ofrecer datos
fiables. Segun Watson, Lewis y Fillenbaum (2005) las familias de los/as
pacientes no son de gran ayuda a la hora de reconocer las pérdidas de
memoria de la persona mayor de su familia, pues en este estudio se
compararon sus respuestas con los diagnosticos de deterioro cognitivo y
demencia, y se encontré poca concordancia. Se concluydé que preguntar a los
miembros de la familia sobre las pérdidas de memoria puede ser una estrategia

poco fiable a la hora de detectar la demencia.

En cuanto a las investigaciones que basan los cambios de memoria que se
observan en las personas mayores en problemas de metamemoria, diremos
que Light (1991), uno de los mas prestigiosos investigadores en el ambito de la
memoria y la vejez, entiende por metamemoria el conocimiento de nuestra
propia memoria y la evaluacion que podemos hacer cada uno de nosotros
sobre nuestros propios procesos de memoria; es decir, como evaluamos la
competencia o el funcionamiento de nuestra memoria en nuestra vida
cotidiana, por un lado, y la evaluacion que hacemos acerca de como sera
nuestra ejecucion en una tarea determinada por otro. Haciendo referencia, por
ultimo, al conocimiento que tenemos acerca de las estrategias de memoria que
pueden ser mas efectivas para la realizacion de una determinada tarea de
memoria (Triad6 y Villar, 2006, p.128).

Las investigaciones que han barajado que la metamemoria puede ser un factor
relevante para explicar los cambios que muestran las personas mayores en
algunos de sus sistemas de memoria, se han centrado fundamentalmente en
dos hipétesis principales: la primera de ellas, la idea de que los mayores
mantendrian una serie de creencias erréneas acerca de la naturaleza de la

memoria y de las estrategias adecuadas para su mejor funcionamiento y en
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segundo lugar, el hecho de que usarian con menor frecuencia estas estrategias

efectivas de forma espontanea.

Aunque los resultados de las primeras de estas investigaciones arrojan que no
tienen porqué ser los fallos de la metamemoria los responsables de las
diferencias ligadas a la edad, pues mayores y jévenes mantienen creencias
similares en cuanto a las demandas y estrategias a usar en las diferentes
situaciones y no presentan tampoco diferencias acusadas en el uso cotidiano

de estrategias de memoria ni en las habilidades de control sobre ella.

En cuanto a los resultados de las investigaciones encargadas de explicar los
cambios de memoria en las personas mayores a partir de como codifican la
informacion que se les presentan; es decir, segun el modelo de niveles de
procesamiento y, sabiendo que el almacenamiento de la informacion en la
memoria se lleva a cabo de acuerdo con la profundidad con que se haya
analizado la informacién, diremos que la informacidn puede presentar un
procesamiento unicamente a nivel de los rasgos fisicos, codificando sélo la
informacion a partir de sus componentes fonéticos u ortograficos, o un
procesamiento semantico; es decir, un procesamiento que tiene en cuenta el
significado de la informacion y que hace que la huella de la memoria sea mas
firme y perdurable. Aqui los estudios y trabajos parten de que las personas
mayores se implican menos en el procesamiento semantico de la informacion
de manera espontanea, lo que provoca huellas en la memoria menos

duraderas y mas susceptibles al olvido.

Light (1991, citado en Triad6 y Villar 2006), considera que las investigaciones
que se encuadran en estas lineas de investigacion no han dado resultados muy
satisfactorios, pues el analisis de la riqueza y la profundidad de las
asociaciones entre conceptos ha mostrado que no existen variaciones en la
organizacion del conocimiento cuando se comparan jovenes y mayores. Por
otro lado, situa los problemas de memoria de las personas mayores en la fase
de recuperacion de la informacién. Los resultados demuestran que existe una

disminucién de la recuperacion cuando ésta se plantea de manera deliberada;
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es decir, a través de pruebas directas que piden que se recuerde o reconozca
una informacion previamente presentada. Otro de los resultados que arrojan
estas investigaciones experimentales es que las personas mayores presentan
mejores resultados cuando realizan una tarea de reconocimienfo que cuando
deben enfrentarse a una tarea de recuerdoy, ademas, este rendimiento mejora
cuando se le presentan pistas o indicios que favorecen la recuperacion de la
informacion a través de la disponibilidad y de la accesibilidad de esa
informacion. Por ello, la informacion en una persona podria estar presente y
disponible en su memoria pero para que fuese accesible necesitaria de una

serie de pistas que le favorezcan la recuperacion de una forma mas facil.

Muchas investigaciones han demostrado que las personas mayores han
obtenido peores resultados y, por tanto, problemas en el procesamiento de la
informacion contextual, cuando deben recordar si la informaciéon se les
presento6 oral o visualmente, si la voz era masculina o femenina, si una accion
se hizo o sélo se imagin6 que se hacia, y si una palabra se dijo o sélo se pensoé
decir (Light, 1991).

Segun Light (1991) otra linea de investigacion es la que establece la existencia
entre las personas mayores de una reduccion en los recursos de
procesamiento. Muchos trabajos hacen referencia a éstos como un conjunto de
aspectos diferentes referidos a la capacidad de la memoria de trabajo, a los
recursos atencionales o a la velocidad de procesamiento de la informacion. Lo
que tienen en comun todos estos aspectos es que son esenciales para el
procesamiento y que estan disponibles en cantidad limitada. Aunque las
relaciones que establecen entre ellas son complejas y muchas veces es dificil
distinguirlas entre si. Por ello, si una de las funciones del ejecutivo central es el
control atencional es dificil diferenciar entre las hipotesis que hablen de un
déficit en las funciones atencionales y las que hablen de una disminucion de los
recursos de la memoria de trabajo, pues ambos aspectos estan intimamente

relacionados.
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Estudiando detenidamente los recursos de procesamiento como velocidad de
procesamiento, vemos como se ha llegado a hablar de una ralentizacién
cognitiva general en las personas mayores. Segun estas teorias, los problemas
que presentan vendrian explicados por una disminucién en la velocidad de
trasmision de la activacion entre las representaciones mentales y, esta
disminucién en la velocidad de procesamiento remitiria a una disminucion en la
velocidad de trasmision nerviosa y se manifiesta de diferentes maneras en una
tarea de memoria, pudiendo implicar una codificacion menos elaborada de la
informacion, menores niveles de organizacion de la informacion, menos
posibilidad de repasarla o una recuperaciéon mas lenta. A partir de los afnos 80
se estudian estas hipdtesis y aunque no han encontrado un apoyo definitivo en
la investigacion, ésta sigue siendo muy abundante en la tematica. La hipotesis
de una reduccion en la capacidad de memoria de trabajo se basa en dos
hipétesis fundamentalmente; por un lado, la idea de que el funcionamiento
cognitivo esta condicionado por los recursos de que dispone la persona en
cada momento y, por otro, la idea de que los recursos necesarios para realizar
una tarea determinada varian en funcion de los componentes de la misma
(Light, 1991).

A esto se le sumaria que estos recursos disminuyen con la edad y, por tanto, el
declive en la ejecucion de determinadas tareas que realizan las personas
dependeria tanto de los recursos que ellos tengan para poner en juego como
de las demandas de la propia tarea; es decir, aquellas tareas que puedan
realizar con los recursos de los que disponen no mostraran disminucién en su
ejecucion, mientras que por el contrario, aquellas tareas que demandan
recursos que no pueden poner en juego los mayores, mostraran una
disminucién en su ejecucidon. Seran Lineweaver et al. (1998) quienes en sus
investigaciones, acerca de las creencias de las personas mayores sobre su
memoria, perciben un declive curvilineo durante su ciclo vital sobre multiples
aspectos de la memoria, creyendo que los mayores cambios ocurren después

de los cuarenta anos.
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Por ultimo, se barajara otra hipotesis relacionada con el funcionamiento de la
memoria de trabajo, donde se argumentaria que un deterioro en los
mecanismos de inhibicidn seria el responsable de los problemas de memoria
de los mayores, pues mantendria fuera de la memoria de trabajo todas
aquellas informaciones no relevantes para la comprensién o la accion en que la
persona esta implicada. Este deterioro lo que haria seria incrementar los
contenidos de la memoria de trabajo, incorporando a ella informaciones no
relevantes. Una persona mayor que mostrara un déficit en estos mecanismos
de inhibicidn presentaria mayor distractibilidad, emitiria mas respuestas
inapropiadas o necesitaria mas tiempo para dar la respuesta correcta, y sus
olvidos serian mas habituales. Las investigaciones existentes sugieren que el
comportamiento actual de los mayores es mas congruente con esta hipoétesis,
pues afirman que la presencia de informacién irrelevante en la memoria de
trabajo, y las consecuencias que ello tiene, pueden explicar comportamientos
de los mayores que hasta el momento se habian atribuido a la reduccion de los

recursos cognitivos medidos en funcién de capacidad.

Los estudios de Light (1991, citado en Triad6 y Villar 2006), arrojan mucha luz
a la investigacién de estos aspectos en personas mayores, pero concluyen
afirmando que es muy probable que las diferencias en las tareas de memoria
sean el producto de la interaccidon de factores diferentes, mas que el resultado

de un unico aspecto variable.

Otro autor, Brown (1987), define la metacognicién como la regulacion y control

del propio conocimiento en tres momentos concretamente:

- Antes de iniciar el aprendizaje: la persona puede predecir resultados,

organizar estrategias de accion, etc.

- Durante el proceso de aprendizaje: la persona puede reajustar sus
acciones a las metas parciales o puede hacer una revision para ver en qué

medida esas acciones le aproximan a la meta.

- Después de realizar la actividad: la persona realiza una evaluacion.
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Estos procesos metacognitivos en relacion a su desarrollo y al contexto no son
necesariamente constatables; es decir, se puede hacer algo sin que esto llegue
al nivel de la conciencia; son inestables y aparecen en un momento del
desarrollo y se mantienen idénticos a través de él; no dependen

necesariamente de la edad y dependen mas de las caracteristicas de la tarea.

Desde el procesamiento de la informacion, la metacognicion se entiende como
control ejecutivo; es decir, las operaciones realizadas pasan a un procesador
central que supervisa, interpreta y evalua. Se habla de planificacidon, pues el
sistema se autorregula, o que quiere decir que se realiza una determinada
actividad orientada a alcanzar una meta. Las investigaciones realizadas en este
sentido se refieren a los procesos de regulacién del conocimiento y a la
importancia de la planificacion en el autocontrol, y teniendo muy presente la
naturaleza de las representaciones y la adquisicion de las estrategias. Seran
Newel y Simos (1972) quienes encuadren la importancia de la planificacion de
una ejecucion en las conductas de resolucion de problemas de los mayores, y
mas tarde, Klahr y Robinson (1981) establecen que lo esencial en el modelo de
resolucion de problemas mediante la planificacion en el autocontrol es la
representacion que se hace del problema una persona mayor y la relacién que
se establece entre la meta y los medios para conseguirla. Cuando Inhelder
(1975) comienza sus estudios sobre el desarrollo cognitivo, se centra sobre
todo en determinar la importancia de la experiencia en el camino
representacional, llegando a afirmar que si la meta de una persona esta
centrada en el éxito de una accién, éstas respuestas positivas que la persona
da son importantisimas ya que aumentan la tendencia natural de la persona a

repetir esas acciones que producen el éxito.

Por otro lado, estos metaprocesos, que se dan lugar en estas acciones
metacognitivas, hacen referencia a las operaciones mentales que operan al
nivel de representaciones internas y que estan presentes en cualquier punto
del desarrollo y se consideran como procesos de naturaleza declarativa. Por
otra parte, la metacognicion en si seria mas compleja y estaria compuesta de

procesos con un desarrollo relativamente tardio y que implican cierta
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conciencia verbal por parte del mayor (Karmiloff-Smith, 1984). Algunos trabajos

atendiendo a la reorganizacion de las representaciones, observan lo siguiente:

Se trata de resolver el problema a través de sucesivos intentos
encaminados a reducir la distancia entre la situacion actual de la tarea y la
meta que se pretende lograr; por ello, la conducta esta controlada por el

ambiente y se puede analizar en términos independientes.

Aqui se reconstruyen los procedimientos que se utilizan en la tarea para
trabajar sobre ellos y la conducta ya no esta controlada por el entorno sino
por mecanismos internos de control arriba-abajo. Las representaciones
pasan ahora a construir las teorias de accidén y tienen una cierta relacién

entre si.

Existen unos mecanismos de control que modulan la interaccion del
entorno y las representaciones internas, pero no existe un modelo unico de
forma de control y las representaciones son ricas, coherentes y no

deformadas.

Por ultimo, una de las lineas de investigacién mas actuales sobre metamemoria

sera la de Ackerman y Goldsmith (2008), que consideran que, al responder las

personas, preguntas sobre su memoria, controlan estratégicamente la precision

y dureza de sus respuestas al querer ser informativas y correctas, encontrando

que a altos o moderados niveles de conocimiento, se cumplen los criterios de

confianza en si mismos y buena informacion. Con niveles bajos de

conocimiento se incumple uno de los dos, normalmente el de confianza en

deferencia al de informacion.
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2.3. CREENCIAS SOCIALES SOBRE LA MEMORIA EN MAYORES

2.3.1. Creencias reales sobre aprendizaje y memoria

La investigacion sobre el aprendizaje y la memoria se inicié a principios del
siglo XX con los tratados del psicélogo Ebbinghaus (1913), que se uso6 a si
mismo como unico sujeto de estudio. Aunque hay que tener muy presentes los
estudios del fisidlogo ruso Pavlov (1889) acerca del condicionamiento en
animales, mas concretamente en perros, y las aportaciones del psicologo
estadounidense Thorndike (1911), que estudi® e investigd acerca del
aprendizaje por ensayo y error en gatos, lo que permitid un gran avance en

este campo de estudio.

Las contribuciones principales de Ebbinghaus (1913) fueron metodolégicas y
experimentales. Mostré como podia cultivarse la memoria humana e identifico
algunas relaciones empiricas importantes, como las curvas de retencion y de
aprendizaje. Sus explicaciones teoricas no tuvieron mucha influencia en las
investigaciones posteriores; sin embargo, supuso el principio de una tradicion
de investigacién de la memoria humana que con el tiempo llegaria a ser mas

prominente que la investigacion del aprendizaje en animales.

El proceso de aprendizaje conocido como condicionamiento instrumental fue
estudiado por Thorndike (1913), el cual considera que el aprendizaje es el
producto de la practica y el ejercicio repetidos en numerosas situaciones de
emparejamiento estimulo-respuesta (E-R), siendo los aprendizajes complejos
la consecuencia final de una larga historia de pequenas conexiones por sus
consecuencias. Las aportaciones de Thorndike han sido de especial interés
debido a sus estudios sobre la aplicacién de la teoria del aprendizaje a la

educacién y a su asociacion a diversos principios del aprendizaje.

En los ainos setenta y ochenta se enfatizan las teorias referentes a los estadios

del aprendizaje y la memoria que se centraban en los procesos de codificacién,
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almacenamiento y recuperacion (Smith, 1996), aunque posteriormente

sobresalen sobre las demas dos aproximaciones concretas sobre la memoria.

La primera aproximacion considera que la memoria esta formada por sistemas
de memoria distintos pero interrelacionados, entre los que se encuentran la
memoria a corto plazo y diferentes tipos de memoria a largo plazo como la
memoria procedimental, episddica y semantica. Mas adelante abordaremos
qué sistemas de memoria se deterioran con el envejecimiento y cuales no
sufren tanto sus efectos (Backman, 2001; Hultsch, Hertzog, Dixon y Small,
1998; Nyberg y Tulving, 1996; Tulving, 1993).

La segunda aproximacion se centra en los procesos implicados en la memoria.
En esta linea, se considera que la memoria estaria determinada por el
procesamiento de operaciones que se tienen que ejecutar sobre la informacién
almacenada para que ésta pueda ser recordada (Craik y Salthouse, 1999; Li,
2000). Estos procesos incluyen la memoria de trabajo y la velocidad de
procesamiento. Los planteamientos de este enfoque se apoyan en la idea de
que los problemas de memoria pueden ocurrir en cualquier sistema de
memoria. Por ello, lo realmente interesante no es dicho sistema, sino el tipo de

procesamiento que requiere una tarea de memoria particular.

El aprendizaje y la memoria son procesos psicologicos intimamente ligados
entre si (Howard y Howard, 1997), y la importancia de su estudio es
fundamental debido al declive cognitivo y fisico que experimentan con la edad
las personas mayores (Ballesteros et al., 2002). Cualquier persona debe
aprender algo antes de que el nuevo material pueda pasar a su memoria y por
tanto a ser recordado cuando sea necesario. Para ello debemos saber que el
aprendizaje sin memoria tiene una utilidad bastante limitada (Schaie y Willis,
2003).

Aunque estos dos términos se han utilizado en muchas ocasiones de forma
intercambiable, parece mas aconsejable utilizar el término aprendizaje para

referirse al proceso de adquisicion y cambio de conducta, y el término memoria

-119 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Tedrica

emplearlo para referirse a los procesos de retencion, almacenamiento y

recuperacion de la informacién previamente adquirida.

Segun Anderson (2001), el aprendizaje se refiere al proceso de adaptacion del
comportamiento a la experiencia, y la memoria se refiere a los registros
permanentes que subyacen en esa adaptacion. Aprender, por tanto, significa
adquirir nuevos repertorios de conducta y poder realizar alguna actividad que
previamente no se podia realizar. Supone ademas, dejar de desarrollar
conductas no deseables que se realizaban antes y que podian resultar nocivas
y peligrosas para la salud de quien actua. Por ello, el numero y variedad de
aprendizajes posibles que puede realizar un sujeto es enorme (Ballesteros et
al., 2002).

Una de las definiciones mas comunes de aprendizaje, segun Anderson (2001),
es que el “aprendizaje es el proceso por el cual ocurren cambios duraderos en
el potencial conductual como resultado de la experiencia”. Se ve asi como en el
aprendizaje se habla de proceso de cambio, mientras que en la memoria nos
referiremos al producto del cambio. “La memoria es el registro de la experiencia
que subyace en el aprendizaje” (Anderson, 2001). Esta definicion de memoria
depende de la definicion de aprendizaje, aunque contiene el término “registro”,
que no esta incluido en aquella. El uso de este registro propone que algun
cambio mental materializa la experiencia de aprendizaje. Este cambio mental
es la creacion de un registro de memoria. Aprender supone ser capaz de
adquirir, abandonar o modificar una conducta como consecuencia de la
experiencia y de la practica. El aprendizaje realizado se almacena en la
memoria de forma que se puede poner de manifiesto a través de la conducta

cuando se considere necesario.

De este modo, la memoria humana constituye un gran almacén en el que se
encuentra registrada una inmensa cantidad de informacion consistente en
todos los aprendizajes que hemos realizado a lo largo de nuestra vida, todos
los acontecimientos que nos han sucedido y forman parte de nuestra historia

personal, todo el conocimiento que tenemos sobre la utilizacion del lenguaje y
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todo lo que sabemos del mundo en el que nos movemos (Fernandez-
Ballesteros, 2000; Ruiza- Vargas, 1994).

La capacidad de poder realizar nuevos aprendizajes es fundamental para la
adaptacion de las personas al medio en el que vive, asi como para poder
adaptarse a nuevos ambientes. En este sentido, es importante saber como
cambia la memoria con los afos y si las personas mayores pueden seguir
aprendiendo, independientemente de su edad, o existen limitaciones acerca de
lo que pueden aprender. Parece que las personas que tienen un
envejecimiento normal y no sufren demencia pueden continuar aprendiendo

durante toda su vida.

Las personas mayores sanas y motivadas son capaces de adquirir nuevos
conocimientos, desarrollar nuevas actividades de ocio, nuevas aficiones y
mostrar nuevas habilidades, aunque su ritmo de aprendizaje sea mas lento que
el de las personas jovenes. En este sentido hay que tener en cuenta que esta
motivacion por aprender se puede ver disminuida en una persona mayor por un
sindrome depresivo, asi como por una aguda percepcion subjetiva de pérdida
de memoria (Navarro, 1993). Tras una depresidn las personas mayores
muestran una recuperacion mas lenta de las deficiencias cognitivas causadas
por esa depresion, mientras que la recuperacion de sintomas afectivos es mas
rapida (Adler, Chwalek y Jajcevic, 2004).

El descenso de la memoria con la edad es un hecho demostrado y bien
documentado, por lo que existe un gran consenso entre los estudios de la
memoria humana en cuanto a que la actuacion de las personas mayores en
diversas pruebas de memoria es inferior a la de la poblacién mas joven. Los
cambios sufridos en las funciones cognitivas a medida que avanza la edad
estan muy bien documentados desde el campo de la neuropsicologia y atafien

a problemas atencionales, de aprendizaje y memoria, etc.

Sin embargo, se sabe que no todos los tipos de memoria se deterioran por
igual con la edad. Es importante conocer, desde el punto de vista practico con

el objetivo de la intervencion y su recuperacion, cuales son los tipos de
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memoria que se deterioran, y cuales son aquellos que se mantienen
inalterables o que no se deterioran durante el envejecimiento. Con el objetivo
de que los déficits afecten lo menos posible a la vida cotidiana de las personas
mayores, se trata de lograr que las memorias que se mantienen en mejor
estado compensen a aquellas que sufren destacables pérdidas (Ballesteros et
al., 2002).

Por otro lado, al hablar del aprendizaje de las personas mayores hay que tener
en cuenta, ademas de las capacidades cognitivas, otros factores no cognitivos
que pueden tener implicaciones educativas. Entre estos otros factores
destacaremos la motivacion de la persona a lo largo de su vida. Si en la
juventud la perspectiva de alcanzar determinadas metas, ajenas al proceso de
educacion, es un factor motivador para aprender, nos encontramos que en la
etapa adulta la motivacion de las personas mayores para implicarse en retos
educativos reside en gran parte en el propio placer y satisfaccion que le
proporciona el propio proceso de aprendizaje. Asi, para las personas mayores
el aprendizaje se convierte en un fin en si mismo y no en un medio para lograr

otros objetivos (Scala, 1996).

Segun Glanz (1996), en Triadd y Villar (2006), la implicacion de las
generaciones actuales de mayores en los procesos educativos esta
intrinsecamente relacionada con el autoconcepto y autoestima que la persona
mayor tenga de si misma. A veces, cuando participan en programas educativos
organizados para la etapa adulta, no disfrutaron de educacién en su juventud vy,
muchos de ellos dudan de sus capacidades para lograr el aprendizaje en
dichos programas. En cambio, cuando consiguen avances y son conscientes
de ello y de sus nuevos aprendizajes, incrementan su confianza y su sentido de
autoeficacia, lo que repercute directamente en su proceso educativo
consiguiendo un efecto positivo de retroalimentacién y facilitando con ellos

logros posteriores.

Los estudios y teorias aceptadas sobre el envejecimiento cognitivo los efectos

negativos de la edad pueden aparecer de forma mas lenta si las personas
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desarrollan una actividad mental intensa a lo largo de su vida (Ballesteros et al.,
2002). Segun Schaie et al. (2005a), la educacion de personas adultas puede

ser util para compensar las deficiencias que a menudo tienen lugar con la edad.

Por otro lado, en los ultimos afos ha crecido el interés por el estudio de la
plasticidad cerebral que se define como la capacidad de una neurona para
adaptarse a cambios internos y externos, a la experiencia previa de la persona
0 a las lesiones que haya sufrido. La evidencia cientifica sugiere que el
entrenamiento cognitivo y la estimulacion ambiental pueden ser factores muy
relevantes en el tratamiento de las alteraciones cognitivas asociadas al
envejecimiento normal, en la medida en que promueven esta plasticidad

cerebral (De la Fuente, Pousada y Gémez-Zuiiga, 2005).

El entrenamiento cognitivo se refiere a un conjunto de estrategias y técnicas
que se ensefan, se practican y se aplican con el objetivo de optimizar los
procesos Y las actividades que ponemos en marcha al manejar la informacion.
Habitualmente se trabajan los siguientes aspectos: la relajacion; la atencién y la
concentracion; las asociaciones; la organizacion de la informacién y el
significado de palabras, objetos o acontecimientos. En estos programas de
entrenamiento se plantean también objetivos mas generales. Por ejemplo,
resulta importante explicar a las personas los cambios que se producen en la

atencion o la memoria con el envejecimiento para reducir su incertidumbre.

Los estudios realizados por Camp (1999), Lebowitz y Rudorfer (1998) llegan a
la conclusién de que la mayoria de las personas adultas de todas las edades,
dejando aparte quienes presentan enfermedades y patologias neuroldgicas, se
pueden beneficiar del entrenamiento formal y las oportunidades que se pueden
ofrecer a través de aulas de aprendizaje y estimulacion cognitiva. Ello
constituye que en la sociedad actual sea un area de interés creciente el estudio

y entrenamiento de la memoria en las personas mayores.

Por ultimo recogeremos los datos alentadores de Calero, Navarro y Mufioz
(2007), los cuales revelan relaciones significativas entre el nivel de actividad

después de la jubilacion, el desempeno cognitivo y la plasticidad cerebral; y
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entre el funcionamiento cognitivo y la plasticidad cerebral en si, afirmando asi
que un elevado nivel de actividad protege contra el deterioro cognitivo y esta

relacionada con la plasticidad cognitiva en las personas mayores.

2.3.2. Creencias erréneas sobre memoria y envejecimiento

En este trabajo nos parece también importante disipar las creencias erréneas
sobre los mayores y el envejecimiento. Aunque tales creencias no son
incorrectas en su totalidad, a menudo son distorsionadas. Segun Patterson
(1996) incluso a los sujetos seniles se les puede ayudar con el tratamiento

adecuado.

La literatura existente sobre este tema pone de manifiesto que existe un
altisimo porcentaje de personas mayores con problemas de memoria (Ciocon y
Potter, 1988; Cutler y Grams, 1988), citado en Delgado (2004), pero la
actualidad nos demuestra que no estd muy bien delimitado si estas
evaluaciones que las personas mayores hacen de su memoria estan
relacionadas con el deterioro real o quizas siguen los patrones impuestos por el
estereotipo cultural de que a medida que nos hacemos mayores nuestra

memoria se deteriora con la edad (Pérez, Pelegrina, Justicia y Godoy, 1995).

En un estudio realizado por Werner (2004) se examinan las creencias de las
personas mayores sobre los problemas de memoria y sus decisiones sobre la
busqueda de ayuda para esos problemas. Para ello se realizaron entrevistas en
profundidad en 79 viviendas comunitarias. Los resultados demostraron que
los/as participantes pensaban que los problemas de memoria eran algo
inevitable del proceso de envejecimiento, y consideran las consecuencias
psicoldégicas como su principal repercusion. En cuanto a la busqueda de
cuidados, estas personas mayores creen que no se puede hacer nada para
paliar sus problemas de memoria. Los hallazgos de este estudio ayudan a
identificar potenciales areas de intervencién, tales como el desarrollo de
estrategias de educacion para las personas mayores y para quienes les

proporcionan asistencia médica.
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Segun Schaie y Willis (2005a) existen una serie de creencias acerca del
desarrollo adulto y el envejecimiento que se han ido formando sin evidencia
cientifica, tanto a favor como en contra. Estos autores las consideran
verdaderas, otras parcialmente verdaderas y otras, en cambio, totalmente

falsas. En la siguiente tabla presentamos algunas de ellas:

Tabla 5

Creencias acerca del desarrollo adulfo y el envejecimiento

Schaie y Willis (2005)
CREENCIAS :
consideran:
La mayoria de las personas de mas de 75 afios estan en residencias u
] o FALSO
otro tipo de instituciones.
Es raro que alguien de mas de 65 afos haga un trabajo de arte,
FALSO
ciencia o académico.
El trauma de la jubilacién a menudo tiene como consecuencia un
FALSO
deterioro fisico y mental.
PARCIALMENTE
Las personas se vuelven mas conservadoras e inflexibles en la vejez.
VERDADERO
o ] N PARCIALMENTE
Es mas dificil motivar a las personas mayores que a los jovenes.
VERDADERO
Los/as ancianos/as se deberian mantener activos para mantener el
VERDADERO
animo elevado.
Las personas ancianas prefieren reducir el numero de actividades y
FALSO
amistades.
Los perros viejos no pueden aprender trucos nuevos. FALSO
] ] ] PARCIALMENTE
Los fallos de memoria son el mayor problema intelectual de la vejez.
VERDADERO
En la vejez, los recuerdos del pasado remoto son claros y vividos, PARCIALMENTE
mientras que los recuerdos recientes son confusos. VERDADERO
Con todas sus deficiencias intelectuales, las personas ancianas no se FALSO
pueden beneficiar mucho de la educacion.
Las personas mas capaces en la juventud son las que mas se
FALSO
deterioran en la vejez.
La mayoria de las personas ancianas se vuelven seniles antes o
FALSO
después.
PARCIALMENTE
No se puede ayudar con psicoterapia a los ancianos seniles.
VERDADERO
Las mujeres son mas propensas a los trastornos mentales que los
FALSO
hombres.

Fuente: Creencias tomadas de Warner Schaie, K. y Willis, S. (2005, p.17). Adaptacion propia.
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Esta imagen estereotipada y negativa en general, inexacta y exagerada, afecta
a la conducta de las personas mayores y, ademas, consigue que “hacerse
viejo” tenga connotaciones negativas. Debido en parte a estas creencias los
mayores son percibidos como personas olvidadizas, desinteresadas e
incompetentes, y muchas personas mayores comienzan a aceptar este
estereotipo impuesto como una descripcion adecuada. Comienzan, por
ejemplo, a evitar interacciones sociales con otras personas porque empiezan a
pensar que son tontos/as, y rechazan aprender nuevas habilidades porque se
creen incapaces de realizarlas. Muchas veces esto tiene como efecto que las
personas mayores no prestan atencion a ciertos sintomas de enfermedades
serias pues piensan que son achaques del proceso de envejecimiento y, en
cambio, éstos podrian ser tratables desde el principio y tener buena evolucion
(Pasupathi, Carteasen y Tsai, 1995; Rodin y Langer, 1980).

Segun Butler, Lewis y Sunderland (1991), ultimamente se puede hablar de
ancianicismo como aquella conducta discriminatoria hacia las personas
mayores simplemente por su edad fisica, y se puede empezar a considerar

como otro tipo de discriminacion social junto con el racismo y el sexismo.

Estos estereotipos negativos también han influido en las investigacion en
psicologia, pues quienes los llevan a cabo disefian sus estudios e interpretan
los resultados con un lenguaje ancianicista incrementando la probabilidad de
aumentar los estereotipos aunque sean falsos, consiguiendo asi la exclusion de
las personas mayores en muchas actividades de la sociedad (Schaie, 1993;
1998). Esto sélo se podra parar y contradecir con una evidencia sélida que
contradiga la creencia popular. Algunos estudios hacen referencia a estas
creencias o estereotipos que las personas mayores tienen, con referencia a

asociar la mala memoria al envejecimiento, (Lineweaver et al. ,1998).
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2.4. FACTORES QUE INFLUYEN EN LA MEMORIA DE LAS PERSONAS
MAYORES

2.4.1. Factores psicosociales que influyen en el proceso de envejecimiento

Cuando se decide estudiar los factores psicosociales involucrados en el
proceso de envejecimiento no solo lo hacemos con el fin de ampliar la
comprension de dicho proceso, sino también para poder, en un futuro
inmediato, ser capaces de disenar estrategias de intervencion adecuadas, que
permitan a los mayores la optimizacion de sus funciones cognitivas y
conductuales, y que ademas le brinden la posibilidad de realizar nuevos
aprendizajes que le faciliten una exitosa adaptacion a su medio (Arago, 1985;

Fernandez-Ballesteros, 1985).

Es importante tener en cuenta estos factores psicosociales, pues son
elementos implicitos clave que influyen en como la persona responde ante
situaciones en las que la salud juega un papel importante; es decir, que
influyen en el éxito de las intervenciones para la mejora de la salud. Entre estas

variables de tipo psicosocial destacaremos:

1. E/ control percibido. Segun Triadd y Villar (2006), sera el grado en el que una
persona mayor advierte que existe una relacion funcional entre lo que hace y
las consecuencias de sus acciones, y que esto puede influir en el bienestar
fisico y emocional, pues les puede ayudar a adaptarse a enfermedades
cronicas, a desarrollar conductas de autocuidado, aceptar el envejecimiento
de forma satisfactoria. Este control influye en la salud a través del control del
estrés, siendo mas consciente de los sintomas, e incentivando al mayor a
desarrollar acciones positivas para mejorar la salud (Rodin y Salovey, 1989).
La percepcion de control, mas incluso que el propio ejercicio de este, es el

principio activo de los programas de intervencion.

2. La autoeficacia. Definida por Triadd y Villar (2006) como la evaluacién que

realiza la persona mayor para poder poner en practica una conducta
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especifica y asi lograr un resultado. Esta autoeficacia repercute
positivamente en la salud y el bienestar fisico y emocional de las personas

mayores.

3. Las creencias que tengan las personas mayores acerca de la enfermedad.
Las creencias que tengan acerca de los sintomas, las causas, las
expectativas de curacién, etc., pueden afectar a futuros comportamientos
saludables que daran lugar a respuestas emocionales que alteraran de
nuevo esas creencias. Esta relacidon entre cognicion y emocion puede tener
efectos negativos, pues si la persona mayor atribuye sus sintomas a un
estado normal del envejecimiento es muy probable de que no realice

ninguna accion preventiva y para contrarrestarlos.

4. Las actifudes escéepticas de las personas mayores y de los profesionales
influyen en la prevencion e intervencion. Encontramos aqui que las personas
mayores no dan importancia a los sintomas que van presentando porque los
perciben como aspectos relacionados con el envejecimiento y esto se
agrava cuando ademas los profesionales presentan bajas expectativas de
éxito con las intervenciones de este tipo y, por tanto, desestiman las
actividades preventivas en personas mayores. Segun Brownlee, Leventhal y
Leventhal (1996), las personas con mas de 65 afos presentan con
frecuencia comportamientos de autocuidado de la salud y es menos
probable que abandonen los tratamientos. Las personas mayores de este
grupo de edad, ante la incertidumbre, buscan ayuda profesional que les
ayude a entender y tratar estos nuevos sintomas desconocidos (Leventhal,

Leventhal, Schaefer y Easterling, 1993).

5. Las estrategias de afrontamiento. Estas estrategias son importantisimas a la
hora de la prevencion, el tratamiento y la posible curacion pues le permiten
al sujeto adaptarse a la situacion, compensar las pérdidas y adoptar un
papel activo en el cuidado de su salud. Las personas mayores usan, la
mayoria de las veces, estrategias de afrontamiento centradas en la emocién
a través de la modificacion del significado de la situacidén que viven. La forma

en que llevan esto a cabo es a través de la modificacion de preferencias y
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prioridades y, reinterpretando el significado mediante la comparacion
positiva; es decir, las personas se comparan con personas de su misma
edad que se encuentran en una situacion igual o peor (Pearlin y Skaff,
1995). Cuando los problemas son de salud, las personas mayores usan el
afrontamiento centrado en la modificacion del problema y ponen en practica
conductas saludables y responsables, excepto cuando equivocadamente
atribuyen los sintomas al proceso de envejecimiento normal que activan

erroneamente estrategias centradas en la emocion (Leventhal et al., 1993).

6. El apoyo social. Es importantisimo que las personas mayores participen en
actividades sociales para evitar el declive funcional. Lo importante de estas
actividades sociales es que sean significativas y utiles para la persona. Es
igual de importante el apoyo recibido como el percibido por la persona
(Pinazo, 2005), pues amortiguan las consecuencias negativas, reduciendo la
cantidad de estrés y facilitando la trasmision de conocimientos sobre la
salud. Los programas de intervencion para incrementar el apoyo social han
de estar dirigidos tanto al entorno cercano, a través de formacién y apoyo a
los familiares, dirigidos a la comunidad, a las instituciones, a los grupos de

autoayuda, etc., como hacia el contexto general en el que se encuentran.

Ademas, existen evidencias de que variables como las actitudes de la sociedad
hacia las personas mayores, el grado de aislamiento social que sufren en
muchas ocasiones, la presencia o no de estados depresivos y, por ultimo, los
factores motivacionales afectan negativamente a su funcionamiento intelectual
(Fernandez-Ballesteros, 1985; Poon, 1989; Luszcz, 1992). Asi, las actitudes y
estereotipos de una sociedad concreta hacia la vejez influyen en el
autoconcepto y la autoestima de los propios individuos de forma negativa, y
este tipo de percepciones sobre las propias destrezas, como ya hemos visto,
suele conducir a un decrecimiento de la ejecucion mnésica (Francés y
Pelegrina, 1992). Un estereotipo de la sociedad actual, segun Montero (2000),
es que el uso de las tecnologias se asocia, por principio, a la gente joven,
aunque son muchas las personas mayores que ya las usan, pues éstas les

facilitan su autonomia personal y social. Segun Cabero y Barroso (1996) las
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nuevas tecnologias usadas en el aprendizaje con personas mayores
presentaria una serie de caracteristicas como son la individualizacion, la

flexibilidad y la accesibilidad.

Siguiendo con este ultimo planteamiento, queremos destacar una forma
extrema de alteracion de la autoestima que suele producirse durante el
envejecimiento y es la denominada “depresion geriatrica”, que suele llevar a
frecuentes confusiones de diagndstico (Yesavage, 1983). El sindrome
depresivo en una persona mayor conduce a un descenso de su motivacion y de
su interés, asi como a una aguda percepcion subjetiva de pérdida de memoria,
lo que provoca que, en ocasiones, una persona mayor depresiva sea
diagnosticada clinicamente como pseudodemente, con un aparente pero
incierto deterioro cognitivo y de memoria. Pavén (2000) establece que algo tan
atractivo como las nuevas tecnologias pueden ayudar a levantar la autoestima
de las personas mayores, abriendo nuevas puertas a su conocimiento y a sus

relaciones sociales.

Por ultimo, concluiremos con Gazquez, Rubio, Pérez y Lucas (2008) y su teoria
acerca de la percepcidon negativa de las personas mayores sobre su salud, que
afirmaron que la percepcién de la incapacidad y el consumo de tabaco
aumentan el nivel de dependencia y de necesidad de ayuda. Por el contrario, el
nivel de educacion, satisfaccion de la vida y la actividad fisica hacen que el

nivel de dependencia disminuya.

2.4.2. Factores actitudinales y mentales negativos que afectan a la memoria de

las personas mayores

Segun Lapp (2001) las personas actuamos segun nuestras creencias, Yy
nuestras actitudes mentales determinan nuestros actos. Cuando alguien cree
que no puede confiar en su memoria, ni siquiera lo intenta. Asi, renunciando a
usarla es como la memoria va menguando pues para mantenerla activa

debemos ejercitarla siempre.
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Por tanto, se ve asi como las actitudes negativas (desesperacion, impotencia y
falta de valor) no ayudan a la solucion de problemas de memoria. Cuando una
persona piensa que es demasiado vieja para aprender cosas nuevas 0 que no
se le da bien el aprendizaje de numeros, nombres, etc., siente un sentimiento

de impotencia ante estas actividades y le falta valor para autoayudarse.

Se observa como el sentimiento de culpabilidad no ayuda a solucionar el
verdadero problema, pues hemos mandado una sefal equivoca a nuestro
cerebro de porqué no podemos con esa tarea. Por ello, cuanto antes seamos
conscientes de que nuestra actitud negativa obstaculiza el aprendizaje, antes
estaremos en disposicion de cambiarla y seremos capaces de identificar que

existen estrategias para mejorar la capacidad de memoria a cualquier edad.

Cuando las personas conseguimos hacer algo con éxito esto nos ayuda a
cambiar nuestra predisposicion a tener actitudes positivas mentales. Por ello
debemos estimular que se trabaje con buena voluntad y que se analicen los
resultados obtenidos. La mente necesita de ciertas instrucciones y tacticas ante
las cuales la memoria funcionara satisfactoriamente, potenciando asi el
recuerdo de lo que se quiera recordar, eliminando a su vez, cualquier actitud

negativa.

Una de las actitudes negativas mas comunes en el ejercicio de la memoria es
el perfeccionamiento, pues aquella persona que todo el tiempo se manda
mensajes de “deberia haberlo hecho mejor” esta insatisfecho a cada momento
con lo que es capaz de hacer-conseguir y esto es muy desmotivador, pues
aspira a la perfeccién, lo cual es un objetivo vago e inalcanzable. Segun Les
Brown (2000, citado en Lapp, 2001, p.70), para rebatir una tendencia
perfeccionista debemos usar estrategias, como por ejemplo decirles que “la
practica nos hace mejores, no perfectos”. Aunque siempre es posible mejorar,
nunca se llega a la perfeccion, porque en realidad ésta no existe
completamente. Asi que les debemos decir que dejen de mandarse esos
mensajes sobre si deberian recordar todo lo que olvidaron y que sera mejor

que se centren en intentar solucionar sus problemas de memoria poco a poco.
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Para potenciar la memoria de las personas, Lapp (2001) recomienda aliviar el
miedo a olvidarse de las cosas a través del conocimiento de los aspectos que

conforman la memoria y la relajacion.

-132 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Teodrica

CAPITULO 3. DETERIORO Y CAMBIOS COGNITIVOS ASOCIADOS A LA
EDAD

3.1. ENFOQUES

Historicamente cuando en psicologia se contemplé el estudio de las
caracteristicas peculiares de las personas mayores, la sociedad rapidamente la
etiquetd como la psicologia encargada de estudiar las caracteristicas del
deterioro de las personas mayores. Por ello, los trabajos que centraron sus
estudios en ella se encuadraban en el analisis de las pérdidas bioldgicas,
neurofisiolégicas, motrices y cognitivas que sufren las personas de edad
avanzada, obviando asi todas las posibilidades y aspectos positivos que en
esta etapa se pueden conseguir (Yanguas, Leturia, Leturia y Uriarte, 1998,
citado en Delgado, 2004).

Segun Perimutter (1988 y en Berger y Thompson, 2000), la forma de procesar
la informacién va cambiando a lo largo de la vida. Este autor anade que a
diferencia del crecimiento cognitivo relativamente “sencillo” de la infancia y la
adolescencia, estos cambios a medida que nos vamos haciendo mayores son
multidireccionales; es decir, con la edad aumentan algunas capacidades,
mientras que otras disminuyen y algunas por el contrario, se mantienen

estables.

Segun Ballesteros et al. (2002), los procesos sensoriales y cognitivos empiezan
a perder su efectividad en cuanto al recuerdo y al reconocimiento de hechos
recientes ocurridos, lo que segun él se debe a los cambios producidos a nivel

cerebral con la edad.

El cerebro humano, a medida que vamos cumpliendo anos, va sufriendo una
serie de cambios como la pérdida de peso y volumen, ademas de la
disminucién y atrofia de algunas de las partes que lo componen (Hansen,

Armstrong y Terry, 1987, citado en Delgado, 2004). Estos cambios no afectan a
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todas las partes cerebrales por igual debido al papel hormonal que juegan los

neurotransmisores (Cohen y Faulkner, 1989).

Asi, Babiloni et al. (2004) afirmaron que las personas mayores en comparacion
con los jévenes muestran una débil participacion de los circuitos cortico-
hipocampales, tal como revelan las ondas theta, y una débil participacion de los
circuitos ejecutivos talamo-corticales, como muestran las ondas alfa. Estos
efectos empeorarian el comportamiento en tareas cognitivas simples con la
edad.

Por su parte, Anderson et al. (2005), en un experimento con 17 sujetos
mayores y 20 jovenes, estudiaron las diferencias en el flujo sanguineo cerebral,
usando la Tomografia de Emision de Positrones (PET) durante una tarea de
reconocimiento no verbal. Se pidié a quienes participaron reconocer una lista
de forma que se ajustd el rendimiento de cada persona al 75% de precisidon
aproximadamente. Los resultados mostraron que en las personas mayores
participan regiones diferentes del cerebro, incluyendo la insula, durante el
reconocimiento. Estas personas tampoco mostraron relacion entre el flujo
parahipocampal y el laurilsulfato de sodio (SLS), la cual si se observo en las
personas jovenes. Estas diferencias sugieren que los cambios cerebrales
funcionales relacionados con la edad explican, en parte, los déficits de

rendimiento.

Ademas, los estudios de imagen estructurales han encontrado que un volumen
menor del Lobulo Temporal Medial (LTM) se asocia con un rendimiento de
memoria mas bajo. Los estudios de imagen funcionales han encontrado que las
personas adultas mayores a menudo muestran activacion frontal bilateral del
I6bulo en condiciones en las que las personas adultas jovenes muestran

activacion frontal unilateral del [6bulo.

En un estudio, Rosen et al. (2005) probaron si estos resultados correlacionaban
en una poblacion de personas mayores sanas que previamente demostraron
buen rendimiento en memoria verbal asociada positivamente con el volumen de

la corteza entorhinal izquierda en el LTM y activacion del |6bulo frontal derecho
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durante la codificacion de la memoria. Trece grupos de participantes mayores
no-dementes participaron en un estudio funcional de imagenes por resonancia
magnética (MRI) de codificacibn de memoria verbal y de imagenes
estructurales. La activacidon frontal derecha correlaciond positivamente con el
volumen del cortex entorhinal izquierdo. Estos resultados indican una
asociacion positiva entre el volumen del LTM y la funcidén del l6bulo frontal
derecho que puede ser la base de la variabilidad en el rendimiento de la
memoria en las personas mayores, sugiriéendose asi un modelo de dos etapas

en el deterioro de la memoria durante el envejecimiento.

Ademas de estudios del cerebro, otros estudios actuales en psicologia como
los de Alvarez y Sicilia (2007) han querido investigar qué grado de relacion
existe entre el deterioro cognitivo en las personas mayores y el nivel de
autonomia que presentan en actividades tan basicas como vestirse, lavarse o
comer, con el propésito de detectar las areas mas deficitarias que pudieran ser
objeto de futuras intervenciones psicosociosanitarias en este sector. Concluyen
que existe relacion entre el deterioro cognitivo y el grado de autonomia
personal basica; es decir, que las personas con mayor deterioro son los que

menos autonomia presentan.

Afirmaciones como las anteriores se hacen eco en esta investigacion vy,
repasando a los tedricos que han estudiado el desarrollo cognitivo, observamos
como algunos de ellos han sefalado la existencia de tres enfoques para

explicar los cambios cognitivos que se aprecian en la adultez.

3.1.1. El enfoque post-formal

Este enfoque continia con el camino marcado antes por Piaget (1936), y
apuesta por una fase de pensamiento y razonamiento en la adultez que se
construye sobre habilidades del pensamiento operatorio formal. Los
pensadores post-formales serian muy habiles en la solucion de los problemas
de la vida cotidiana, en los que estan implicados factores emocionales y
sociales dificilmente reducibles a entidades abstractas con las que realizar

operaciones logicas (Triado y Villar, 2006).
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3.1.2. El enfoque psicométrico

Seran Binet y Simon (1905) los precursores del desarrollo de las pruebas de
inteligencia estandarizadas que mas tarde dieron paso al conocido como
enfoque psicométrico. Este enfoque psicométrico segun Thorndike (1977) es la
corriente de investigacion que se encarga de producir y desarrollar estas
pruebas de inteligencia estandarizadas. Con las variables que miden estos
tests de inteligencia se analizan los diferentes componentes de la inteligencia
de las personas para asi conocer si estos componentes mejoran o decaen en

la edad adulta.

3.1.3. El enfoque del procesamiento de la informacién

A partir del trabajo de Craik y Lockhart (1972) se desarrollan los modelos del
procesamiento de la informacion. Para estos autores, la memoria o el recuerdo

es el resultado de diversos analisis a los que se somete la informacion.

Desde este enfoque, se concibe la mente humana como un sistema que
funciona de modo similar a como lo hacen los ordenadores: se compone de
elementos que recogen informacion del medio, la transforman y la integran con
informacion ya almacenada en el sistema. Finalmente tiene medios para tomar
decisiones y emitir respuestas. Se basa en la idea de que el hombre es un
agente activo en el procesamiento de la informacion a la que se expone,

reduciéndola y codificandola (Navarro, 1993).

Siguiendo a Triado y Villar (2006), desde este enfoque se emplean los

siguientes conceptos:

- El concepto de informacion como representacion simbolica (declarativa o
procedimental, espacial o proposicional, implicita o explicita, etc.) sobre la

que opera el sistema cognitivo.

- El concepto de operacién o proceso. El procesamiento de la informacion es
una actividad organizada que realizan una serie de unidades basicas de

operacion sobre las representaciones.
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- Se asume que el sistema de procesamiento humano consta de, al menos,
dos limitaciones: por un lado, la cantidad de unidades que se pueden
atender o que pueden ser procesadas simultdneamente es limitada. Por
otro, los procesos de codificacion, comparacion y recuperacion necesitan
tiempo para realizarse y habitualmente requieren hacerlo de forma

secuencial (Flavell, Miller y Miller, 1993).

Se considera que hay varios niveles y tipos de procesamiento que conllevaran
que la informacién se guarde mejor o peor y, por tanto, que sea recordada o
no. La informacién procesada a nivel superficial (basada en aspectos visuales,
por ejemplo) tiene mayor riesgo de perderse o no poderse recuperar que la

procesada a un nivel mas profundo (atendiendo al significado).

Tal y como apuntan Ballesteros et al. (2002), existe un procesamiento tipo / o
de repeticion, que se produciria por ejemplo al repetir un numero de teléfono
que se acaba de presentar, durante un tiempo. En este caso, en cuanto otra
informacion interfiera y haga que se desvie la atencion, el numero se olvidara.
El procesamiento tipo Il o de elaboracion realiza una codificacidn asociando
con imagenes o basado en el significado de las cosas. Asi, continuando con el
ejemplo anterior, se trataria de descomponer el numero de teléfono en bloques
de 2 6 3 cifras y darle un significado a cada bloque. Con este procedimiento se
grabaria mas profundamente la informacion. Principalmente este
procesamiento se desarrolla en la memoria de trabajo, con sus subsistemas
verbal y espacial, y requiere una serie de factores para que se produzca. Mas
que la intencidon de aprender, son otra serie de operaciones como la
elaboracion o la distintividad las que determinan que la informaciéon se pueda

almacenar y recuperar después.

Elaborar la informacién supone dotarla de contenidos, asociarla con otra
informacion; en definitiva, darle sentido. La distintividad se refiere a hacerla
diferente a otras, a reconocer sus caracteristicas especificas. También el

esfuerzo cognitivo; es decir, los recursos de procesamienfo que intervienen
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(sobre todo la atencion), van a condicionar el que se produzca un mayor o

menor recuerdo (Ballesteros et al., 2002).

Este enfoque estudia la codificacion, el almacenamiento y la recuperacién de la
informacion a lo largo de toda la vida, teniendo en cuenta si la eficacia de estos
procesos cambia a medida que la persona envejece. Considerando todo esto,
se concibe el envejecimiento cognitivo como un progresivo aumento de las
limitaciones del sistema cognitivo, lo que supone una afectacion en el
rendimiento que puede obtenerse. Por tanto, se trataria de un proceso

fundamentalmente de pérdida y declive.

Segun Rybash, Hoyer, y Roodin, (1986, cit. en Berger y Thompson, 2000), los
tres enfoques que hemos presentado pueden considerarse como estudios de
los cambios en el pensamiento, el saber y el procesamiento durante la edad

adulta.

Desde el pensamiento adulto se pueden solucionar los problemas sin buscar
soluciones universales y permanentes, sus soluciones se suelen adaptar a las
contradicciones e incoherencias de la vida diaria. Por ello, Labouvie-Vief (2005)
opina que el pensamiento adulto es considerado cada vez menos como una
actividad puramente objetiva, impersonal y racional, y que por el contrario, se
empieza a pensar que abarca dimensiones subjetivas, interpersonales y no
racionales. Y sera asi, al establecer un dialogo con esas dimensiones cuando

el pensamiento se vuelve a reequilibrar.

Por otro lado, Baddeley (1986) introduce un nuevo concepto en el recuerdo de
las personas adultas, acerca de los procesos de recuperacion de la
informacion, teniendo en cuenta los niveles de procesamiento de los sujetos.

Sus aportaciones son las siguientes:

- Dominios de recuerdo. Son areas de la memoria cuyos contenidos estan

fuertemente asociados. Esta asociada a la nocion de esquema cognitivo.
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- Procesos activos de recuerdo. El recuerdo se asemeja a un proceso de
resolucion de problemas, donde se anade un proceso activo y consciente

del recuerdo por parte de la persona.

- Diferencias entre el recuerdo y el reconocimiento. E| contexto influye en el
recuerdo y reconocimiento de la informacién. Mientras que las
modificaciones en el contexto interactivo dificultan tanto el reconocimiento
como el recuerdo de la informacién por igual, las modificaciones del
contexto ambiental y no interactivo sélo afectarian al recuerdo de la

informacion.

Como se ha visto, existe una diversidad tan amplia de estudios sobre el
recuerdo en las personas adultas, que unas veces han atribuido las diferencias
de recuerdo a causas cerebrales, otras al esfuerzo mental, otras a la
accesibilidad de los estimulos codificados y otras al procesamiento de la

informacion.

Waugh y Norman (1965) establecen también una doble distincion en la

memoria:

- Por una parte se refieren a la memoria primaria como aquel sistema de
control durante el proceso de recuerdo de la informacién que se implica

cuando la informacién es objetivo de atencion consciente.

- Por otra se refieren a la memoria secundaria como un almacén de

informacion permanente que presenta la persona.

Esta distincion es paralela a la de memoria a corto y largo plazo, con la
diferencia de que en la memoria primaria y secundaria destaca la forma de
procesamiento de informacion de las personas, mientras que en la memoria a
corto y largo plazo destacan los intervalos de retencion de la informacion que
se ha recibido. Las diferencias evolutivas en cuanto a la memoria primaria se
observan sobre todo en aquellas tareas que necesitan que las personas lleven
a cabo ciertas estrategias de control, notdndose aqui que se da una menor

eficacia en las personas mayores que los jévenes.
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Por tanto, las personas mayores muestran mas dificultades para utilizar
estrategias de organizacion del material con una excepcion, que seria cuando
el material les resulta mas significativo. Segun la teoria del procesamiento de la
informacion, estas diferencias encontradas vienen originadas porque procesar
la informacion mas profundamente es mas dificil y requiere de un esfuerzo
mayor. Las personas mayores pueden procesar mas profundamente la

informacion si se les ensena a ello.

Ademas, segun Linn y Siegel (1984) el pensamiento adulto sufre una serie de
cambios, debido a que se desplaza su foco de atencion sobre el contexto,
desatendiendo la estrategia de pura adquisicion de contenido, y Darowski,
Helder, Zacks, Hasher y Hambrick (2008) consideran que la capacidad de
controlar el procesamiento de informacion es la base de las grandes diferencias
individuales que se aprecian en este campo. Consideran también que las
habilidades cognitivas de una persona estan relacionadas con su edad y que
controlar la distraccién tiene un papel fundamental sobre la memoria de trabajo

y el razonamiento.

Como conclusion de las cuestiones planteadas hasta ahora, hay que senalar
que la memoria de las personas mayores se acerca mas a lo que se conoce
como deficiencias de produccion, que viene a ser la incapacidad de generar
espontaneamente una estrategia de recuerdo, pero que si reciben la ayuda

necesaria pueden llegar a desarrollarla.
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3.2. EL OLVIDO

En psicologia se conoce al olvido'™ como la incapacidad para recordar un
fragmento de informacion, de la cual tenemos seguridad de su existencia en la
memoria. El olvido puede producirse por problemas de la no-disponibilidad de
la informacion para la persona, puesto que ésta no la haya codificado o
almacenado primero, con lo que no quedaria disponible para su recuperacion
posterior. Por otro lado, puede que la informacion almacenada en la memoria
no disponga de las pistas apropiadas para que la persona pueda acceder a la

informacion (Rathus, 1993).

llustracion 2. Curva de olvido de Ebbinghaus (1885)

Nivel de Recuerdo

Tiempo Transcurrido

Fuente: Elaboracién Propia.

Si se observa esta curva de olvido tipica, el olvido en las personas es rapido al
principio, y a medida que transcurre el tiempo va disminuyendo la velocidad

gradualmente.

14 Otras definiciones de olvido lo consideran la cesacién de la memoria que se tenia y descuido de una cosa que se

debia tener presente (Real Academia Espafiola, 2009).
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La primera pérdida de informacion se atribuye a la destruccién de la huella,
aunque una teoria alternativa sostiene que el aprendizaje y las experiencias

posteriores interfieren en los recuerdos.

Ebbinghaus (1885 cit. en Ardila, 1970), mantenia que una hora después de
haber aprendido el material recordaba sélo el 44,2% vy, que a las 24 horas
recordaba soélo el 33,7%, a los dos dias recordaba el 27,8% y a los seis dias el
25,4%. Ardilla también recoge los experimentos de Ebbinghaus acerca de si la
curva del olvido sufria algun tipo de modificacién o no al intentar aprender de
memoria material con sentido y sin sentido. Pudo comprobar que la forma de la
curva del olvido era similar en la curva del material con sentido y sin sentido.
Aunque con la caida se comprobd que era menor en el material con sentido
que habia aprendido, e incluso comprob6 que después de mas de una década

recordaba ese material con sentido aprendido.

Cada tipo de olvido tiene sus causas, segun Maroto (2003) y, aunque los tipos
de olvidos cotidianos mas frecuentes estarian relacionados por un lado con la
memoria retrospectiva y por otro con la memoria prospectiva, existen también

olvidos relacionados con el presente.

Los olvidos mas frecuentes relacionados con la memoria retrospectiva; es
decir, cuando no se recuerdan las cosas que hemos realizado con anterioridad,

serian los siguientes:

e Accion automatica (apagar el gas, cerrar la puerta, etc.)
e Perder objetos de uso cotidiano.

e Guardar objetos y olvidar donde estan.

Mientras que los olvidos mas usuales relacionados con la memoria prospectiva;
es decir, cuando no se recuerda lo que hay que hacer, serian del siguiente

estilo:

e ;Qué he venido a buscar a esta habitacion?

e Tarea para hacer (dar un recado, etc.).
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e Lista de compras.

e Seguir la direccion correcta.

También existen otro tipo de olvidos relacionados con el presente, como son:

Recuerdo de nombres.

Escucha atenta (recuerdo del tema de conversacion inmediato).

Comprensivo y recuerdo de textos.

Numeros de teléfono” (Ballesteros et al., 2002, p.369).

El psicélogo Schacter (2003) reflexiona acerca de cdmo olvida y recuerda la
mente, y establece siete defectos de funcionamiento de la memoria como son:
transcurso, distractibilidad, bloqueo, atribucion erronea, sugestibilidad,
propension y persistencia. Llegando a la conclusién de que cada uno de estos
defectos son la otra cara de una virtud humana, pues existen buenas razones
evolutivas para que la memoria nos falle de la manera en que lo hace, ya que si
recordasemos todo lo que vemos, oimos, olemos, pensamos a diario y lo
incluyésemos en nuestra memoria a largo plazo, almacén de capacidad
ilimitada, la informacién irrelevante terminaria por colapsarnos. Para él, el
olvido es tan importante como la memoria, pues ésta necesita del olvido para

hallar una organizacion eficaz.

3.2.1. Teorias de disponibilidad y accesibilidad de la Informacién.

Las principales teorias para ilustrar el olvido son las siguientes:

3.2.1.1. Teorias de problemas de disponibilidad de la informacién

1. Decaimiento de la huella. El aprendizaje deja una huella en el cerebro vy,
a medida que pasa el tiempo, hay un debilitamiento o desvanecimiento
espontaneo de este rastro de memoria, por lo que la informacion deja de
estar disponible para el sujeto. La curva del olvido nos demuestra que
éste debilitamiento aumenta con el tiempo. Con respecto al decaimiento
de la huella, diversos autores en diferentes momentos temporales han

mantenido posturas diferenciadas (Broadbent, 1985).
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2. Desplazamienfo o desuso. Inicialmente desarrollada esta teoria por
Ebbinghaus, pero pronto fue reformulada por Bjork y Bork (1988)
afirmando que puesto que la memoria a corto plazo tiene una capacidad
limitada, una vez que la persona la llena, la nueva informacion que esta
incorporando va desplazando a la informacién antigua, que dejara de

estar disponible.

3. Interferencia. Segun Anderson (1990) con interferencia se entiende al
bloqueo de la difusidn de la activacion en las redes que actuan en la
memoria. Parece que el transcurso del tiempo y la capacidad limitada de
la memoria a corto plazo no son los unicos factores que intervienen en el
olvido de la materia. Hay dos tipos de interferencia: /inhibicion retroactiva,
que quiere decir que en el aprendizaje nuevo de la persona interfiere un
recuerdo existente; y la inhibicion proactiva, que es donde el recuerdo de
aquel aprendizaje que siempre se ha realizado de una determinada
forma causa interferencias y olvido a la hora de realizarlo de otra
(Wickens et al., 1963).

4. Evitacion de la consolidacion. Antes de que un recuerdo se establezca
firmemente en la memoria a largo plazo del sujeto, es necesario un
tiempo prudencial para que se produzcan los cambios del sistema
nervioso, cambios que son consecuencia del aprendizaje. La
interrupciéon de esta interferencia durante este periodo prudencial, puede

tener como consecuencia la pérdida del recuerdo (Hebb, 1949).
3.2.1.2. Teorias de problemas de accesibilidad a la informacion

1. Esfereofijpos. Los estereotipos que poseen las personas influyen en su
aprendizaje, pudiendo predecir con ello lo que es probable que olviden
en cierto momento y también la direccién y la forma de las distorsiones

del recuerdo que generaran.

2. Represiones. Segun Freud (1914), algunas experiencias son tan

dolorosas que son reprimidas y almacenadas en el inconsciente,
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haciéndose asi inaccesibles. La represion sera esta incapacidad de

acceso a los recuerdos, ya que estos estan bloqueados.

El olvido represivo tiene caracteristicas comunes, como son:

e Que una vez que la persona ha codificado y almacenado la
experiencia original, el recuerdo puede venir producido de forma

espontanea (asociaciones libres) o por hipnosis.

e Que el recuerdo no aflora a la conciencia a través de esfuerzos

conscientes para intentar recordar.
¢ Que las experiencias reprimidas producen gran ansiedad.

e Que la represion de esa informacion es activa y continua, implicando

un gasto de energia constante y agotadora para el individuo.

3. Olvido dependiente del estado/contexto. El estado o el contexto donde
la persona aprende la informacién pueden afectar a su capacidad de
acceder mas tarde al recuerdo, en caso de que este estado/contexto

actual coincida o no con aquel en el que aprendi6 la materia.

3.2.1.3. Otras teorias

Otras teorias del olvido de la materia son la amnesia clinica y la memoria

reconstructiva y testimonio ocular.

e La amnesia clinica es una de las incidencias mas dramaticas del olvido,
la pérdida parcial o total de la memoria, y en estos casos solo procede
una mencion breve, puesto que las causas del olvido aqui son de
caracter clinico y vienen producidas por lesiones accidentales en el
cerebro, alcoholismo, accidentes cerebro-vasculares, demencia senil,

encefalitis, cirugia cerebral, etc.
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e Con respecto a la memoria reconstructiva y testimonio ocular, veremos
que la memoria, apoyandose en la percepcion es constructiva; es decir,
la persona tiende a crear la informacion que le falta para que ésta encaje

con otras pistas que le estan siendo presentadas en ese momento.

La literatura sobre este tema nos habla también de la existencia de otras
tipologias causantes del olvido en los seres humanos, como son la teoria
del desuso, la teoria de la consolidacion y la teoria de la interferencia.
Nosotros tan solo las mencionamos brevemente para que quede
constancia de ellas, pero no nos extenderemos en su explicacion por

alejarse de nuestro tema concreto de estudio.

3.2.2. El espaciamiento en la funcién de retencién

Como consecuencia del olvido se produce el efecto del espaciamiento. Este
efecto tiene implicaciones importantes en los habitos de estudio, puesto que
supone que para recordar informacién durante un largo periodo de tiempo seria
necesario asimilar el material a intervalos largos y espaciados. Los intervalos

de estudio son, por lo tanto, intervalos de retencion.

En cambio, para obtener un buen resultado en un momento especifico, el
estudio deberia hacerse justo antes de la prueba, debido a que se obtiene un
mejor rendimiento cuando los intervalos de estudio y de retencion son cortos
(Anderson, 2001).

Se ha estudiado la influencia en la memoria del espaciamiento entre las
distintas veces que se presenta un elemento de informacion, y que las
investigaciones sobre el efecto del espaciamiento en el aprendizaje concluyen
que el mejor desempeno se obtiene cuando las demoras entre los estudios
sucesivos concuerdan con la demora hasta el momento de la prueba (Bahrick,
1984).

Keppel (1964) investigd acerca del efecto del espaciamiento en la funcién de
retencion. Observo la retencion de una serie de pares asociados que fueron

estudiados ocho veces en un dia (practica masiva), o dos veces al dia durante
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cuatro dias (practica distribuida). Encontré que quienes participaron en una
practica masiva del material tuvieron un mejor desempefio en la prueba de
retencion que se les hizo inmediatamente después, aunque olvidaron el
material con mas rapidez que quienes participaron con la condicién de practica
distribuida.

De este modo, cuando el intervalo de retencion es corto y el estudio es masivo
se produce poco decaimiento hasta el momento de la prueba y, por
consiguiente, la persona se beneficia de la suma de muchos intervalos cortos
de retencion de cara a la prueba de recuerdo. Sin embargo, cuando el intervalo
de prueba es corto y el estudio es espaciado si existe olvido, puesto que los
intervalos de retencién son largos y se producen pérdidas. Por tanto, con
intervalos de retencion cortos, la memoria mejora con practicas muy frecuentes
y préximas a la prueba de retencién, y con intervalos de retencion largos son

convenientes los estudios mas espaciados (Anderson, 2001).

En otro estudio realizado por Hintzman, Block y Summers (1973), donde
exponian a quienes participaron a una serie de palabras que debian aprender
en unos casos en una sola presentacion y en otros casos en dos, con
variaciones en los espaciamientos entre ellas, encontraron que a demoras
cortas entre las presentaciones, las personas por lo general recordaban soélo la
primera presentacion, de lo que se inferia que habian olvidado la segunda. Por
lo tanto, sugieren que las presentaciones masivas incrementan la tasa de

olvido de las presentaciones posteriores.

En otro sentido, el efecto de espaciamiento en la memoria humana parece
reflejar un efecto de espaciamiento en el ambiente. De este modo, |la memoria
identifica aquellos elementos que se presentan de forma masiva y los cancela
cuando parece que no volveran a aparecer. Se realizan inferencias estadisticas
sobre los sucesos del ambiente y se produce una adaptacion de los registros
de memoria a la probabilidad de que estos sean necesarios en el contexto de la

persona (Anderson, 2001).

- 147 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Tedrica

3.2.3. Como recuperar la informacién: Reconocimiento frente a recuerdo

La mayor parte de la investigacion entre el recuerdo y el reconocimiento se ha

enfocado en el estudio de la memoria para listas de palabras.

El aprendizaje de listas puede considerarse como un aprendizaje de pares
asociados en el que las personas establecen asociaciones entre palabras y
alguna representacion mental del contexto experimental. A veces se hace
referencia a esta representacion de la lista como el contexto de la lista. En una
tarea de recuerdo, a la poblacion del estudio se les advierte de la lista que han
de recordar mas tarde intentando recuperar esas palabras presentadas

anteriormente.

Por tanto, se les da el contexto de la lista como sefal y deberan recuperar
recuerdos de palabras observadas en ese contexto. Asi, en una prueba de
reconocimiento se estan presentando dos claves: el contexto de la lista y la
palabra a reconocer, mientras que en una prueba de recuerdo libre solo esta

disponible el contexto de la lista.

Tanto las tareas de recuerdo, en las que debemos recuperar la informacion
libremente o empleando algunas c/aves, como en las de reconocimiento, que
debemos determinar si un estimulo se corresponde con una determinada huella
mnésica'®, son tareas de recuperacion de la informacion almacenada que

implican procesos diferentes (Maroto, 2003).

Segun Anderson y Bower (1974) en el caso de las tareas de reconocimiento,
parecen ser dos los tipos de procesos implicados en la situacion de tener que

reconocer un item:

a) En primer lugar, la identificacion rapida, derivada de una alta familiaridad

con el item.

15 Huella mnésica. Seria la “punta del hilo” del que tirar para recuperar ese nombre o informacion buscada (Maroto,
2003).
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b) En segundo lugar, un proceso de busqueda que actuaria solo en caso de
que la identificacion rapida no tuviese lugar e independientemente de la misma

en su ejecucion.

Ademas, en las pruebas de reconocimiento es necesario tener en cuenta los
juicios de aceptacion falsa, la tendencia de la persona a dar falsa alarma para
elementos no estudiados. Un modelo para medir la memoria de
reconocimiento, el modelo del umbral alfo (Murdock, 1974), interpreta las
aceptaciones falsas como reflejo de adivinanzas. Este modelo asume que la
persona dice que el elemento es un objeto presente anteriormente si en verdad
lo reconocid o si no lo reconocid y en realidad lo adivind. Por tanto, si p es la
probabilidad de reconocer realmente un elemento y g es la probabilidad de
adivinar, la probabilidad de decir si el objeto ha sido presentado o no, se

estipula a través de una formula matematica.

Por otro lado, la identificacién rapida del item ha sido analizada desde la “teoria
de la deteccidn de sefiales” (Tudela, 1983), como un método mas complejo
para medir la memoria de reconocimiento que el anterior. Uno de los supuestos
basicos afirma que las distintas informaciones almacenadas en la Memoria a
Largo Plazo (MLP) tienen distintos valores de fuerza, es decir, umbrales de
activacion diferentes que dependen del grado de familiaridad que tienen para el
sujeto. Asi, se mueven en un continuo en funcién del numero de veces en que

son “repasadas”, asi como de otro tipo de variables.

En dicho continuo se distinguen tres segmentos: el de la alta familiaridad,
donde los items son reconocidos de forma inmediata; el de baja familiaridad,
donde los items al carecer de fuerza suficiente no son reconocidos; y por
ultimo, la zona intermedia en la que los items pueden ser reconocidos soélo

después de un proceso de busqueda mas o menos lento.

La duracion y la efectividad del proceso de busqueda dependera tanto de la
cantidad de informacién almacenada en los esquemas como de su grado de
estructuracién. Ademas, desde estos supuestos se evidencia la importancia de

contar con unas adecuadas estrategias de repaso y de dedicar el esfuerzo
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necesario a esta tarea puesto que condicionara el grado de familiaridad de los

estimulos, su valor de fuerza.

La teoria de la deteccion de sefales, ademas de ayudarnos a modelar la forma
en que toman decisiones las personas cuando se enfrentan con la necesidad
de discriminar entre dos estimulos (la palabra objeto y el distractor), también es
aplicable en situaciones cotidianas. Por ejemplo, cuando decidimos si hemos
conocido a alguien antes, estamos juzgando alguna sensacion de familiaridad
en el rostro de la persona y tratando de decidir si es la familiaridad elevada que
asociariamos con un rostro que hemos visto antes o si refleja la baja
familiaridad asociada a un rostro nuevo. Cuando los distractores son muy
parecidos, la memoria decae. Las personas tienen peor rendimiento en las
pruebas de reconocimiento en las que los distractores son parecidos, desde el

punto de vista semantico, a las palabras objeto (Underwood y Freund, 1968).

En el caso de las tareas de recuerdo se requiere la utilizacion de claves de
recuperacion, concepto introducido por Tulving y Osler (1968), que nos remite a
la existencia de un proceso de busqueda similar al de las tareas de
reconocimiento comentado anteriormente, con la diferencia de que mientras en
aquel las claves ya estan presentes (en los estimulos a reconocer), en el
recuerdo es el propio sujeto el que debe generarlas. Estas claves solo resultan
eficaces en la medida en que la persona las ha codificado asociandolas al item

apropiado.

En funcion de la codificacion inicial de la informacidn, el acceso a la MLP puede
ser directo o no; es decir, podremos recuperar de forma “inconsciente” la
informacion almacenada o deberemos realizar un proceso de busqueda mas o

menos largo y complejo.

Aguilar, Navarro, Llorens y Marchena (2002) estudiaron el reconocimiento de
palabras procesadas en tres niveles de codificacién, para ver si existian
diferencias segun la edad de los sujetos. Aunque los resultados no mostraron
cambios significativos en los niveles de procesamiento profundo en funcion de

la edad, si que nos indicaron que el procesamiento semantico produce mejor
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reconocimiento que el fonolégico o el visual. Se encontraron correlaciones
positivas entre las puntuaciones en los tests libres de memoria y los resultados
de los test de niveles de procesamiento profundo. Ademas de que los sujetos

mayores tuvieron una débil correlacion entre prediccidon y rendimiento.

En las situaciones de recuerdo libre, muchas personas realizan acciones para
ayudarse a recordar las palabras, como formar asociaciones especiales entre
ellas. Gran parte de su comportamiento en este tipo de pruebas puede
entenderse en funciéon de sus intentos de proponer claves de recuperacion

adicionales para ayudar a recuperar el recuerdo (Anderson, 2001).

Concluimos por tanto que los procesos basicos de recuperacion son los
mismos en las tareas de reconocimiento y de recuerdo, con la diferencia de
que en estas ultimas el procesamiento se complica al tener que aportar a la
propia persona las claves de recuperacion que en el reconocimiento ya aporta
el propio disefio de la prueba. Por tanto, el rendimiento de los sujetos en una
prueba de reconocimiento depende del contexto (claves) en que se dé la
prueba y la dificultad de los distractores. Asi, el desempeio en las pruebas de

recuerdo y reconocimiento puede depender de muchos factores.
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3.3. EL DETERIORO DE LAS FUNCIONES MENTALES EN LAS PERSONAS
MAYORES

La idea tradicional que identificaba la vejez con un deterioro cognitivo
generalizado, hoy se considera algo exagerada. Las investigaciones recientes
sobre el efecto del envejecimiento en la memoria indican que su pérdida no es

ni inevitable, ni irreversible (Kalish, 1983).

Atendiendo al deterioro cognitivo generalizado destacaremos el modelo del
deterioro en cascada que nos habla de predecir los deterioros asociados a la
edad, pues éstos estan relacionados con las areas que atafen a la velocidad
de procesamiento, razonamiento y comprension verbal (Birren y Cunningham,
1985, citado en Delgado, 2004).

De forma similar a como funciona el ordenador, en el ser humano, procesos
como la exploraciéon del entorno, el reconocimiento, la integracion de la
informacion y el aprendizaje, corresponden al hardware del ordenador. El
conocimiento que se acumula a lo largo del tiempo corresponde a la base de

datos, y las estrategias para procesar la informacion al software.

Ha habido una gran polémica sobre si los cambios evolutivos en el aprendizaje
y la memoria se deben al hardware o al software del aparato cognitivo
(Labouvie-Vief y Schell, 1982). En este sentido, Light (1991) comprobd que las
investigaciones han ofrecido diversas explicaciones del declive cognitivo que se
produce habitualmente con la edad, unas centradas en el hardware y otras en

el software.

Park (1999) senala las diferentes hipotesis responsables de los cambios

internos en el sistema cognitivo (hardware) con el paso de los anos:

- Hipotesis de la velocidad de procesamiento de informacion, segun la cual el
declive en la ejecucidn se debe a disminuciones en la velocidad de los
procesos sensoriales y motores relacionadas con la edad. Sin embargo, se

ha encontrado que el rendimiento de los mayores en estas pruebas sigue
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siendo inferior cuando se les permite un tiempo extra, por lo que aunque
esta hipdtesis dé cuenta de parte del declive, no parece ofrecer una

explicacion completa (Salthouse, 1996).

La hipdtesis del enlentecimiento generalizado a nivel fisiolégico propone
que el procesamiento se enlentece tanto a nivel cerebral como a nivel
perceptivo y motor. Schneider y Pichora-Fuller (2000, cit. en Delgado
2004), apuntan que con el aumento de la edad se produce una disminucion
en la velocidad de procesamiento de la informacidén. Ademas, anade que
cuanto mas dificil sea la tarea, mayor sera la diferencia en la actuacion
entre jovenes y mayores. Asi, tareas en las que estén implicadas la
memoria de trabajo, el razonamiento o tareas de recuerdo son las mas
afectadas porque los mayores no dispondran de los resultados de las
operaciones mentales previas para poder continuar con las posteriores.
Esta hipotesis sugiere que con la edad, los mecanismos neuronales
basicos se hacen mas lentos en cada etapa del proceso de pensamiento
(Salthouse, 1996), debido a que las conexiones neuronales estan rotas,
atenuadas o son débiles, o debido a que hay un aumento en la proporcion

de la informacién que se pierde en cada etapa del procesamiento, etc.

La hipotesis de la funcion inhibiforia, se basa en que la mayoria de las
tareas implican operaciones de procesamiento distintas y, con la edad,
algunos de los procesos se pueden hacer menos eficientes o efectivos. Un
mal funcionamiento en este mecanismo inhibitorio permite el acceso de
informacion irrelevante a la memoria (Park, 1999; Gomez-Pérez, Ostrosky-
Solis y Prospero-Garcia, 2003; citado en Delgado, 2004), y en las personas
mayores la dificultad para centrar su atencion y distraerse con estimulos
irrelevantes es un procedimiento muy habitual (Hasher y Zacks, 1979,
citado en Delgado, 2004).

La hipotesis de reduccion de los recursos cognitivos, propuesta por
Salthouse (1988a; 1991), Baddeley y Hitch (1974), Baddeley (1986) y
Daneman y Carpenter (1980, cit. en Delgado, 2004), que viene a enunciar

que el envejecimiento conlleva una reduccion de la cantidad de los
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recursos cognitivos fundamentales, como la capacidad atencional, la
velocidad de procesamiento o la memoria de trabajo. Por tanto, cuantos
mas recursos cognitivos se precisen para realizar una determinada tarea

peores resultados obtendran las personas mayores.

Para pasar mas tarde a sefalar las hipotesis centradas en el software del

sistema de procesamiento de la informacion:

De este modo, la Ajpdfesis del desuso asume que parte del declive
cognitivo se debe a que las personas mayores no ejercitan las habilidades

cognitivas.

Segun la hipotesis de estrategias ineficientes (Salthouse, 1988a), el declive
es debido a una utilizacion por parte de las personas mayores de
estrategias menos efectivas que las que empleaban en la juventud. Sin
embargo, Cohen (1988) senala que la eleccién de distintas estrategias
entre jovenes y mayores deberia producir diferencias cualitativas en la

ejecucion, pero no cuantitativas como se obtienen.

Por ultimo, la hipdtesis del entorno cambiante considera que las diferencias
con la edad resultan de diferencias generacionales en el entorno fisico o
social. Asi, los mejores resultados en las pruebas de las generaciones mas

jévenes serian debidos a mejores condiciones de salud y educacion.

Probablemente, la mayor parte de los declives cognitivos que se producen con

el envejecimiento se puedan explicar con la combinacion de las distintas

explicaciones que acabamos de exponer. Por su parte, Charchat-Fichman,

Caramelli, Sameshima y Nitrini (2005), apuntaron que la disminucion de la

capacidad cognitiva se debe a los procesos normales de envejecimiento

fisiolégico o a un estado de pre-demencializacion. Asi, a estas explicaciones

hay que afhadirles los cambios relacionados propiamente con la edad de la

persona y centrados en la atencién, aprendizaje y memoria.

Ademas, el papel de la atencion es fundamental como condicion previa para la

cognicion y para el comportamiento efectivo del individuo. Segun Vega y Bueno
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(1996), en relacion al efecto que tiene la edad en estos procesos, podemos

decir:

- El proceso de mantener la atencidén (atencidn sostenida) parece que no
cambia con la edad (Triado y Villar, 2006).

- El proceso de ir alternando el control sobre dos o mas fuentes de
informacion (alternancia atencional) tradicionalmente se consideraba que
no declinaba, pero estudios recientes muestran un claro déficit en las
personas mayores en cuanto a la rapidez con la que ejecutan estas tareas,
aunque no en cuanto al numero de errores que cometen (De la Fuente et
al., 2005).

- Las personas mayores presentan menor precision de la deteccién en

tareas de vigilancia.

- El proceso que permite atender a dos tareas simultaneas (atencion
dividida) se deteriora con la edad (Triad6 y Villar, 2006).

- Cuando las personas deben procesar la informacién irrelevante y buscar la
informacion relevante, como parte del proceso de atencidén selectiva, se
aprecian diferencias de edad (McDowd y Birren, 1990) y las personas

mayores rinden peor (Triad6 y Villar, 2006).

En cuanto a los efectos producidos por el envejecimiento en la capacidad de
aprendizaje, Solomon, Pomerlau, Bennett, James y Morse (1989) en unos
estudios sobre el condicionamiento clasico estudiaron la asociacion del
parpadeo ante una rafaga de aire con un sonido, encontrandose asi que las
personas mayores se condicionan mas lentamente que las jovenes. Se ha
sugerido que esto puede ser debido a una pérdida de células en el cerebelo. Si
esto fuera asi, el menor condicionamiento podria ser debido a cambios en el

sistema nervioso central (Woodruff-Pak, 1990).

Por otro lado, los estudios acerca del condicionamiento operante, donde la

accién que elige la persona le proporciona alguna recompensa o le evita alguna
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situacion desagradable, han mostrado que cuando la accion conlleva la
obtencidon de una recompensa, no hay diferencias en el condicionamiento a lo
largo de la vida. Las diferencias con respecto a la influencia de la edad suelen
aparecer cuando el condicionamiento requiere alguna accion para evitar una
consecuencia desagradable. Este efecto se ha encontrado sélo en animales
(Woodruff-Pak, 1990), puesto que éticamente es dificil investigarlo en personas

mayores.

En cuanto al aprendizaje verbal se ha obtenido, en todos los estudios
transversales, que existe un claro declive en esta area después de los 60 anos.
Dos experimentos con personas de diferente edad, mayores y jovenes,
examinaron el recuerdo libre intra/extra lista. Investigaron en el primer estudio
los efectos que causaban las tareas complejas, la edad y la tasa de
presentacion de estimulos en el recuerdo libre de palabras presentadas dentro

de las frases.

El segundo estudio se centrd en estudiar cdmo influian en el recuerdo factores
como la edad, el tipo de prueba, el objetivo propuesto, el tamafo y la fuerza
asociativa. Los resultados revelaron que los sujetos mayores presentaban un
recuerdo mas bajo que las personas jovenes. Esta diferencia varié segun el
tipo de pruebas de memoria y de la presencia de un contexto relacionado con

los objetivos durante la codificacion (De Jesus y Janczura, 2004).

Por otra parte, Tractenberg, Aisen y Chuang (2005), para la exploraciéon de la
demencia, usaron como herramienta el test de recuerdo libre, compuesto por
diez items a realizar en un ensayo. Analizaron las puntuaciones obtenidas por
los sujetos en recuerdo y los efectos de la posicion serial en personas adultas
ancianas (N = 2,371) y casi ancianas (N = 2,336). Los resultados demuestran
que aun controlando el género y la edad del grupo se observaba una
asociacion entre recuerdo y educacién, mientras que, los efectos de posicion

serial (SPEs), en cambio, no se asociaron con educacion ni con sexo.

Se encontraron también efectos de primacia en un porcentaje elevado que

asciende del 67% al 80% de las personas participantes, y efectos de
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posterioridad del 41% al 54% de los sujetos participantes. Los sujetos mayores
mostraron una ligera disminucion en el recuerdo libre. El test aplicado en el
ensayo sobre el recuerdo libre y compuesto por diez items demostrd un
deterioro cognitivo relacionado con la edad. Los efectos de posicion serial, a
nivel individual, pueden ser utiles predictores de cambios cognitivos
importantes y como punto de referencia para tests validos y fiables de memoria

y disminucion cognitiva.

Por otro lado, puede ser interesante aqui el estudio de los cambios hormonales
con la edad y como ello puede estar relacionado con el deterioro cognitivo.
Buckwalter, Crooks, Robins y Petitti (2004) estudiaron la asociacion entre la
Terapia de Reemplazo Hormonal (TRH) y el funcionamiento cognitivo en un
grupo de mujeres de avanzada edad (=75 anos). En vista de los informes
anteriores que presentaban un efecto positivo de la TRH sobre la memoria
verbal, se utilizaron el Test de Aprendizaje Verbal de California y el Test de
Memoria Légica para ver los primeros resultados primarios, ademas de otras
pruebas de evaluacién acerca de otros dominios cognitivos. Los resultados
mostraron que no hubo diferencias significativas entre las usuarias y las no
usuarios de la TRH en las medidas cognitivas. Por tanto, no se encontrd ningun
apoyo a la hipotesis de que el uso de la TRH mejora el rendimiento cognitivo en
las mujeres mayores. En otro estudio Fonda, Bertrand, O'Donnell, Longcope y
McKinlay (2005) examinaron las interrelaciones entre la edad, las hormonas y
la cognicion en hombres de mediana edad y mayores, donde prueban si las
hormonas predicen un bajo funcionamiento cognitivo y median en la relacion
edad-cognicion. Los autores concluyen que los efectos directos de las
hormonas sobre la cognicibn no son significativos cuando se consideran

factores importantes y, que las hormonas no media la relacion edad-cognicion.

Con la idea de que las hormonas sexuales podrian proteger el deterioro
cognitivo relacionado con la edad en hombres y mujeres, Hogervorst, De Jager;
Budge y Smith (2004) investigaron las relaciones entre el suero total de
testosterona (TT), el total de estradiol (TE2) y la funcién cognitiva en 145

ancianos no dementes, con edades comprendidas entre los 61 y 91 anos, los
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cuales no usaban terapia de reemplazo hormonal (HRT). Los resultados
demostraron que las mujeres (n = 66) fueron mejores en recuerdo verbal que
los hombres (n = 79), los cuales fueron ligeramente mejor en nombramiento.
Ademas, se observa una relacion positiva entre los niveles de suero de TE2 y
el recuerdo de una lista verbal en las mujeres, no reflejandose esta misma
relacion positiva con otras pruebas de memoria verbal como las de parejas de

palabras.

Se aprecia también una relacion negativa entre los niveles de TT y el recuerdo
verbal. Sorprendentemente, las mujeres mayores de 77 anos fueron mejores
en recuerdo verbal que los hombres y que las mujeres menores de 72 afnos,
considerandose este efecto independiente de los niveles hormonales. Los
hombres entre los 61 y los 72 afios mostraron una relacion positiva entre altos
niveles de TE2 y el rendimiento en “spatial memory span”® y, entre alto suero
TT y la velocidad de procesamiento de la informacion; mientras que para las

mujeres de este mismo grupo de edad, se encontro una relacion negativa.

Otros estudios sobre mujeres nos presentan que sus quejas mas frecuentes
sobre los problemas de memoria que muestran, se asocian a cambios en la
concentracion de estrégeno; es decir, que la memoria puede fluctuar durante el
ciclo menstrual, presentando un rendimiento mayor en tareas verbales durante
las fases con mas alta concentracion de estrégenos, encontrandose asi una
correlacion positiva entre la funcion cerebral y la concentracion de estradiol
(Craig, et al., 2008).

Otro grupo de investigadores, Verhaeghen, Marcoen y Gossens (1993),
realizaron un meta-analisis utilizando 68 estudios en los que se probaba el
recuerdo serial y 21 estudios en los que se habia empleado la tarea de pares
asociados. Se identificaron cuatro variables implicadas en la ejecucion para el

recuerdo serial:

16 Spatial Memory Span: Rendimiento espacial de la memoria retentiva.
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- Una de ellas se refiere a las caracteristicas del material a recordar. Cuando
el material no estaba organizado por categorias, a las personas mayores
les costaba mas trabajo recordarlo. Esto nos hace ver que la estrategia de
organizar espontaneamente la informacion es sensible a la edad. Ademas,
se vio que las diferencias con respecto a la edad eran mayores cuando las

listas que habia que aprender eran mas cortas.

- Las instrucciones de aprendizaje, intencional versus incidental, al igual que
las de orientacion semantica o no semantica, no afectaban a las diferencias

de edad en el recuerdo.

- Oftra variable investigada fue las caracteristicas de la presentacion, en
relacion al espaciamiento realizado por el experimentador, al
autoespaciado y a la modalidad visual o auditiva, pero no se encontré que

afectaran a las diferencias por edad.

- Por su parte, las condiciones del recuerdo, libre versus senalizado, no
reducian las diferencias encontradas por edad. Ademas, los resultados
arrojan la idea de que la diferencia con la edad en el recuerdo serial de
listas no se encuentra en la etapa de recuperacion, sino en las etapas de

codificacion o de almacenamiento.

Por ultimo, se vio también que las diferencias relacionadas a la edad fueron

mayores en los grupos con un nivel educativo mas bajo.

De estas cuatro variables, las caracteristicas del material, las de la
presentacion y las condiciones de recuerdo también estuvieron implicadas en el
aprendizaje de pares asociados. Los resultados del meta analisis mostraron
que ni el valor asociativo dentro de los pares ni el tipo de espaciamiento
mediatizaban las diferencias de edad. Las listas de pares mas cortas producian
menores diferencias con respecto a la edad. En cambio, estas diferencias eran
mayores cuando los items se presentaban visualmente en vez de
auditivamente. Por ultimo, se encontré que las diferencias de edad eran las

mismas para la condicién de recuerdo inmediato y demorado.
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Por ultimo, en lo que se refiere a los efectos que tiene el paso del tiempo en la
memoria, es cierto que son frecuentes las quejas de los mayores sobre la
misma, pero eso no significa que el olvido sea una consecuencia inevitable del
envejecimiento Vega y Bueno (1996). En este sentido, los mayores suelen
tener una percepcion subjetiva del descenso en su habilidad para adquirir -que
puede deberse a la motivacion, la angustia, el autoconcepto-, y recordar
informaciones que indirectamente afectan a su habilidad para la retencién y el

recuerdo.
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3.4. CAMBIOS EN LAS CAPACIDADES Y CONTENIDOS DE LA MEMORIA
CON LA EDAD

De acuerdo con lo que apuntan Perlmutter y Hall (1992), para comprender la
naturaleza de los cambios en la memoria con la edad, se puede dividir el
sistema en capacidades y confenidos. En lineas generales, parece que las
capacidades, que se componen de estructuras y procesos, pueden declinar,
mientras que los contenidos de la memoria, que se refieren al conocimiento

almacenado, pueden aumentar.
3.4.1. Cambio en las capacidades: estructuras y procesos de memoria

Las capacidades de la memoria vienen determinadas por sus estructuras y los
procesos que en ella se dan. En cuanto a las estructuras, explicaremos cémo
afecta la edad a los sistemas de memoria sensorial, memoria a corto plazo y

memoria a largo plazo.
3.4.1.1. En la memoria sensorial

La pérdida de sensibilidad visual y auditiva que se produce en la vejez,
genera dificultades en la comunicacion y limitaciones en la percepcién de
los estimulos del medio que repercuten desfavorablemente en el
procesamiento de la informacion. Estas limitaciones sensoriales se
consideran importantes en la actualidad porque parece que pueden influir
en el mal funcionamiento de las demas funciones cognitivas (Ballesteros et
al., 2002).

El conocimiento sobre los cambios en la memoria sensorial procede sobre
todo de los estudios sobre memoria iconica. Asi, no se han demostrado
déficits consistentes a medida que aumenta la edad ni en la capacidad para
identificar estimulos visuales presentados brevemente, ni en la persistencia
de la informacidén almacenada en el registro sensorial visual. Por tanto, las

diferencias por edad en memoria iconica son muy pequenas (Walsh, Till y
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Williams, 1978; Cerella, Poon y Fozard, 1982). Asi, los pequefos déficits
que se producen en el almacén sensorial posiblemente no contribuyen de
forma importante a los problemas de memoria mas serios en la memoria a
corto plazo que experimentan las personas mayores (Mitchell, 1989; Craik

y Jennings, 1992; Vega y Bueno, 1996).

3.4.1.2. En la memoria a corto plazo

Cuando se estudia la capacidad de almacenamiento de la memoria a corto
plazo se suelen emplear tareas de amplitud de memoria, tales como el
recuerdo de digitos hacia delante o hacia atras. Los resultados en relaciéon
a la tarea de amplitud de digitos indican la existencia de leves diferencias
entre mayores y jovenes (Triado y Villar, 2006). Paraddjicamente, las
escasas diferencias encontradas en el laboratorio tienden a acentuarse
cuando las personas realizan una tarea cotidiana como es marcar un
numero de teléfono, y se acentuan de una forma mas notable cuando la
utilizacién de dicho numero se demora por unos segundos (Salthouse vy
Babcock, 1991).

Aunque tradicionalmente se ha mantenido que cuando las listas de
palabras en estas tareas no son muy largas, no hay diferencias entre
jovenes y mayores, los resultados no son concluyentes, puesto que, por
ejemplo, Verhaeghen et al. (1993) encontraron menor recuerdo en los
mayores cuando las listas eran de este modo. En cambio, Craik y Jennings
(1992) senalaron que no parece haber diferencias con la edad en el

almacenamiento o cantidad de informacion retenida.

En lineas generales, los datos de las tareas de amplitud de palabras han
revelado diferencias significativas entre jovenes y personas mayores, y
estas diferencias se han relacionado con el funcionamiento del bucle
articulatorio: el ritmo de articulacion declina con la edad, lo que explicaria
que las personas mayores mostraran una menor amplitud de palabras que

las jovenes (Triado y Villar, 2006).
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Si nos referimos a tareas que requieren mayor atencion, flexibilidad mental
y procesos de reorganizacion, como pueden ser el recordar una serie de
items en el orden inverso al que se han escuchado o visto, Hultsch y Dixon
(1990) apuntan que las diferencias entre jovenes y mayores son mas
notables. Sin embargo, Verhaeghen et al. (1993) no encontraron mas
deterioro con la edad en la tarea de amplitud de digitos hacia atras que en

la de digitos hacia delante.

Otro tipo de pruebas llevadas a cabo respecto a la falta de diferencias con
la edad en el almacenamiento en la memoria a corto plazo se basan en el
efecto de recencia, segun el cual, dada una lista de palabras para recordar,
normalmente los sujetos recuerdan mejor las primeras (efecto de primacia)
y las ultimas (efecto de recencia). Se aprecia este efecto de recencia en los
mayores, que ademas recuerdan tantas palabras como las personas
jovenes, aunque son algo mas lentos. Por lo tanto, se concluye que los
mayores y los jovenes no difieren significativamente en la cantidad de

informacion del almacén a corto plazo (Schaie y Willis, 2003).

Por su parte, Henry y Millar (1993) senalan que hay circunstancias en las
que la capacidad de memoria puede aumentar, pero no estan claros los

motivos.

Para medir la capacidad de procesamiento de la informacion, en la
investigacion sobre envejecimiento se han empleado tareas como /a
amplitud de escucha o de lectura; es decir, tareas en las que la persona
escucha o lee una serie de frases cortas de las que debe retener la ultima
palabra (Daneman y Carpenter, 1980). El segundo tipo de tarea se refiere a
la amplitud de calculo, en la que se le pide al sujeto que recuerde el ultimo
digito presentado de cada una de varias series de problemas aritméticos
(Salthouse, 1988b). En estas tareas, se ha encontrado que las personas
mayores se situan en el percentil 21 de la distribucion de la ejecucion en la

edad adulta.
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La causa de esta menor eficiencia no se conoce con exactitud, aunque
alguien piensa que se debe a una disminucion de los recursos de
procesamiento; quien cree que se trata de una menor flexibilidad en el
procesamiento (Dobbs y Rule, 1989), y también quienes han sugerido que
podria deberse a la instruccion de informacién irrelevante en la memoria
activa, que dificulta la recuperacion de informacion de la memoria a largo

plazo o desplaza el material deseado.

Aungue segun Engelhardt, Nigg, Carr y Ferreira (2008) la capacidad de las
personas mayores de analizar frases con interpretaciones temporalmente
erréneas esta relacionada, parcialmente, con su rendimiento en la memoria

de trabajo.

Al parecer, la recuperacion de la memoria a corto plazo empeora con la
edad, puesto que se recupera mas lentamente (Vega y Bueno, 1996). A
través de la tarea de busqueda en memoria se suelen evaluar estos
procesos de recuperacion. En dicha tarea las personas deben mantener en
la mente una serie de items (sin sobrepasar la amplitud de la memoria a
corto plazo), y posteriormente decidir si el item de prueba que se les

presenta pertenecia al conjunto original.

Utilizando esta tarea Verhaeghen et al. (1993) encontraron que la persona
mayor media se situa en el percentil 3 de la distribucidén en la ejecucion de
la tarea y que los mayores cometen significativamente mas errores que los
jovenes en esta prueba. Cabe destacar que se ha encontrado ademas una
interaccidn entre los cambios con la edad y la familiaridad de los estimulos
presentados, de manera que las diferencias entre jovenes y mayores son

menores cuando se emplean estimulos familiares.

Tal y como hemos expuesto, parece claro que la memoria a corto plazo se
ve afectada por las diferencias en edad, aunque los resultados de los

estudios resultan controvertidos (Vega y Bueno, 1996).
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3.4.1.3. En la memoria a corto plazo u operativa o memoria de trabajo

Tanto los estudios transversales como los longitudinales indican que hay
diferencias y cambios con la edad en la memoria de trabajo (Salthouse y
Babcock, 1991; Hultsch, Hertzog, Small, McDonald-Miszczak y Dixon,
1992), pero no esta claro el origen de esas deficiencias. Se ha encontrado
que las personas mayores actuan peor que los jévenes en tareas de
memoria de trabajo que requieren abundantes recursos de procesamiento
(Ballesteros et al., 2002).

Las deficiencias pueden tener lugar en el almacenamiento, pueden ser
debidas a la dificultad de manipular cierta cantidad de informacién al mismo
tiempo o a la dificultad de utilizar estrategias de procesamiento eficientes.
Otra posibilidad es que haya un enlentecimiento en la velocidad a la que
realiza estas actividades la memoria de trabajo (Schaie y Willis, 2003).
Para Salthouse y Babcock (1991) las deficiencias en el procesamiento
puede ser el determinante mas importante de los problemas en la memoria

de trabajo.

3.4.1.4. En la memoria a largo plazo

Para investigar el funcionamiento de este sistema se han empleado tareas
de aprendizaje serial y de pares asociados. Una ejecucion pobre en estas

tareas se puede deber a fallos en distintos mecanismos:

- Déficit en la codificacion. Por lo general, las personas mayores no utilizan
espontaneamente tipos de procesamiento que favorezcan la codificacion
(Backman, Mantyla y Herlitz, 1990; Challis, Velichovsky y Craik, 1996;
Craik y Salthouse, 1999), pero se benefician de sus efectos cuando se les
induce o se les orienta a utilizarlas, de manera que el rendimiento entre

jévenes y mayores se asemeja.

Una de las mejores formas de codificar la informacién para su posterior
recuperacion es organizarla (Craik y Jennings, 1992), y existen evidencias

de que muchas personas mayores no organizan espontaneamente la
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informacion (Backman, 2001; Challis et al., 1996). Las tareas habituales
para medir esto consisten en pedir a quienes participaban que aprendan
unas listas de palabras que tenian varias categorias, segun alguna similitud

(por ejemplo en su significado: mar y océano).

Se les pide simplemente que las aprendan lo mejor posible, y se les indica
que las organicen en categorias y utilicen éstas para aprender la lista. Es
en la organizacion en categorias donde las personas mayores tienen una
ejecucion mejor, reduciéndose las diferencias de edad en el rendimiento
(Schaie y Willis, 2003).

Ademas, la informacién se puede codificar o procesar a varios niveles,
siendo los niveles mas profundos los que producen huellas de memoria
mas duraderas. Los distintos niveles de procesamiento se pueden inducir si
se presenta a las personas participantes listas de palabras sobre las que
deban hacer algunos juicios. Se les puede solicitar un procesamiento
ortografico o estructural, como decidir si la palabra esta escrita en
mayuscula o minuscula, lo que corresponderia a un nivel superficial de

procesamiento.

Se consigue un nivel mas profundo solicitando un procesamiento fonético,
por ejemplo, decidiendo si la palabra rima con otra. El nivel mas profundo
corresponde al procesamiento semantico, que podria consistir en verificar
el significado o la categoria a la que pertenecen las palabras. Craik y sus
colaboradores (Craik y Lockhart, 1972; Craik y Simon, 1980; Craik y
Tulving, 1975) postularon que el procesamiento semantico requiere de una
codificacion mas elaborada. El nivel de profundidad del procesamiento
correlaciona con el recuerdo posterior de las palabras; cuanto mas
profundo es el nivel, mejor recuerdo (Cherry y Smith, 1998; Whiting y
Smith, 1997).

En linea con todo esto, se ha obtenido que apenas existen diferencias

entre jovenes y mayores cuando las tareas suponen un procesamiento
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poco elaborado. En cambio, el recuerdo de los mayores es peor cuando las

tareas exigen un procesamiento mas profundo.

Por otro lado, las diferencias mas evidentes debidas a la edad se observan
en tareas de esfuerzo, como pueden ser la codificacion y el uso de
estrategias organizativas; es decir, en aquellas tareas en las que se
requiere el uso de la atencién sostenida y que pueden ser tanto nuevas
como poco familiares, o incluso tareas que requieran una combinaciéon de
estrategias diferentes a las que normalmente se usan (Hasher y Zacks,
1979; Zacks et al., 2000).

En esta linea, parece evidente que el aprendizaje puede tener lugar a
cualquier edad. Lo unico que requiere la persona mayor para un
aprendizaje efectivo es un tiempo superior y unos estimulos

suficientemente motivadores.

A pesar de que si se les instruye, las personas mayores pueden usar las
estrategias organizativas, no se sabe exactamente por qué no las emplean
de forma espontanea (Craik, Anderson, Kerr y Li, 1995; West, 1995).
Parece que la motivacion podria estar implicada, y que las personas
mayores no estén interesados en procesar de forma profunda una lista sin
sentido, o que los nervios les impidan procesar el significado con
profundidad (Backman, 1989). Puede que los recursos atencionales en
estas edades estén deteriorados, por lo que les resulta mas dificil mantener
el esfuerzo y la atencion para codificar y después recuperar la informacion
(Zacks, et al., 2000; Camp y McKitrick, 1989).

Por ultimo, cabe la posibilidad también de que la persona mayor tenga un
nivel educativo menor y nunca se le haya ensehado a procesar la
informacion de forma efectiva, pudiendo estar educado con el antiguo
sistema educativo donde el aprendizaje se realizaba por repeticion las
cosas (Schaie y Willis, 2003). Pero se ha visto que cuanto mas alto es el

nivel educativo del individuo, y mas se han ejercitado las funciones
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cognitivas durante la etapa adulta y profesional, mejor es esta capacidad

para realizar nuevos aprendizajes durante la ancianidad (Navarro, 1993).

Deéficit de Almacenamiento. Una vez codificada la informacién, ésta se
puede perder en el almacenamiento, y entonces no se recuperaria nunca.
La gran dificultad de las personas mayores se produce al almacenar
informacion a largo plazo (Schaie y Willis, 2003), aunque se ha observado
que la informacion almacenada se mantiene igualmente eficiente en

mayores que en jévenes (Vega y Bueno, 1996).

Déficit de Recuperacion: Es una evidencia el que las personas mayores
tienen serios problemas para recuperar la informacion que anteriormente
han almacenado (Zacks, Hasher y Li, 2000). Una manera de demostrar las
dificultades de recuperacidon es comprobar que las personas pueden
reconocer palabras que no pueden recordar. Al comparar el desempeno de
los mayores en tareas de reconocimiento frente a las de recuerdo, se ha
obtenido que se dan menos diferencias en las pruebas del primer tipo,
excepto en el metanalisis de Verhaeghen et al. (1993). Segun Vega y
Bueno (1996), el reconocimiento exige poco esfuerzo de recuperacion,
mientras que el recuerdo requiere mucho mas esfuerzo. Zelinski y Burnight
(1997) estudiaron los cambios en la memoria de recuerdo y reconocimiento
a lo largo de un periodo de 16 anos, encontrando un deterioro importante
ante el recuerdo de listas y textos pero no en el reconocimiento después de

los 55 anos.

Los hallazgos en cuanto a memoria de actividades y acciones, que se
refieren al recuerdo de haber realizado alguna tarea durante un periodo de
tiempo, indican una disminucién significativa en el recuerdo de las
personas mayores. Tal y como venimos diciendo, estas diferencias en el
rendimiento desaparecen, pues el rendimiento de las personas mayores
mejora, cuando la prueba que se utiliza es de reconocimiento y no de
recuerdo. Esto parece indicar que el problema de las personas mayores no

estd tanto en la codificacion de la informacion y, por tanto, en su

- 168 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Teodrica

disponibilidad, como en la recuperacion de la informacién y, por tanto, en

su accesibilidad (De la Fuente, Pousada y Gémez-Zuhiga, 2005).

Ademas, comparando el rendimiento en tareas de recuerdo libre y de
recuerdo senalizado o con claves, se ha visto que los mecanismos
empleados por las personas mayores en la recuperacibn son menos
efectivos que los que utilizan los jovenes. Observandose asi que cuando se
les dan sefnales para recordar (recuerdo senalizado) obtienen mejores
resultados respecto a los obtenidos en las tareas de recuerdo libre (Craik y
Jennings, 1992; Poon, 1985; Hultsch, 1985).

Mas concretamente, Rakitin, Stern y Malapani (2005) demuestran en una
serie de experimentos con personas mayores Yy jévenes, que el
envejecimiento normal aumenta las diferencias en el tiempo de

reproduccion en el recuerdo libre retardado.

- Inferaccion entre codificacion y recuperacion: esto se refiere a como las
diferencias en las estrategias de codificacion afectan a la eficiencia de la
recuperacion. Parecen existir déficits relacionados con la edad para listas
organizadas de forma categorial, debido a que las personas mayores
codifican menos items por categoria que los jovenes (Zivian y Darjes,
1983). Ademas, cuando se presentan listas de items aparentemente sin
relacion, las personas mayores realizan menos organizaciones subjetivas
de la informacién y encuentran menos relaciones entre las palabras que los

jévenes (Vega y Bueno, 1996).

Por lo tanto, en los estudios de laboratorio tradicionales sobre memoria y
envejecimiento donde se presenta a personas mayores y jévenes una lista de
palabras, letras, dibujos o silabas sin sentido, para requerir después su
recuperacion (recuerdo libre o guiado) o su reconocimiento, se ha encontrado
que las personas mayores casi siempre obtienen peores resultados. Ademas,
si la tarea es dificil, las mayores diferencias con respecto a la edad se aprecian

hacia la mediana edad. Se observa ademas que se producen diferentes grados
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de deficiencia al variar la dificultad de las pruebas de memoria (Crook vy
Larrabee, 1992).

3.4.2. Cambio en los contenidos de la memoria a largo plazo

En relacion a los contenidos de la memoria a largo plazo, habria que diferenciar
entre memoria procesal y declarativa. Este ultimo tipo de memoria engloba
memoria episodica y semantica. Expondremos como se ven afectadas cada

una de ellas por la edad.
3.4.2.1. En la memoria procesal o implicita

Como ya apuntamos, se refiere a habilidades muy practicadas que se han
hecho automaticas. Aunque hay investigaciones que han descubierto que
este tipo de memoria también sufre un leve deterioro con la edad (Hultsch,
Masson y Small, 1991), esto parece poco frecuente y, por lo general,
cuando se trata de tareas que implican una respuesta “inconsciente”, las

personas mayores las realizan correctamente (Belsky, 2001).

Segun Vega y Bueno (1996), la memoria implicita no se ve afectada por la
edad, ya que las personas mayores exhiben memoria de las diversas

actividades que conocen al igual que los jévenes.
3.4.2.2. En la memoria declarativa

Es la memoria que almacena nuestro conocimiento sobre el mundo, recoge
recuerdos episodicos y semanticos. Tradicionalmente se pens6 que los
recuerdos episodicos son sensibles al envejecimiento y que los semanticos
no se suelen deteriorar (Craik y Simon, 1980). Mitchell (1989) examindé el
rendimiento de personas mayores y jovenes en pruebas disefiadas para
evaluar la memoria semantica, episodica e implicita. Mitchell encontré que
la memoria implicita y la semantica eran tan buenas en unos como en

otros. En cambio, la memoria episodica estaba muy afectada.
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Asi, las personas mayores en las tareas de laboratorio de memoria
episodica no soélo omiten mas informacién, sino que cometen mas
intrusiones, incluyendo items en su recuerdo que no estaban presentes en

la informacién previamente presentada (Triadé y Villar, 2006).

Por lo que se refiere al reconocimiento de rostros, éste también es inferior en
los mayores con respecto a los jévenes y, del mismo modo, cuando se trata de
reconocer una cara, las personas mayores muestran un porcentaje mayor de
falsas alarmas; es decir, afirman reconocer rostros que no les han sido

presentados previamente (Triadé y Villar, 2006).

Los resultados de Botwinick (1984), que encontré que las personas mayores
puntuaban igual o mas alto que los jovenes en pruebas de vocabulario, llevaron
a hacer pensar que, a diferencia de otros aspectos cognitivos, el lenguaje se
mantiene estable a lo largo de la edad adulta. Ademas, diversos estudios
acerca de si el lenguaje aumenta o disminuye en las personas mayores
seflalan que la comunicacion es una de las capacidades cerebrales que se
salvaguarda e incrementa con la edad (Goldstein y Shelly, 1981; Fernandez-
Ballesteros, 1985; Jodar, 1994, citado en Delgado, 2004).

En cambio, en estudios recientes se han encontrado disminuciones
relacionadas con la edad en tareas de memoria semantica, como algunas
pruebas de vocabulario, en pruebas de fluidez verbal, donde producen menos
items y, en general, tienen mayores dificultades para encontrar palabras en el

discurso espontaneo.

Basicamente, los problemas parecen encontrarse en el acceso al Iéxico, en
menor rendimiento en las tareas de fluidez verbal o en una mayor frecuencia de
episodios punta de /a lengua; es decir, dificultades para recordar una palabra o
un hecho que se tiene la sensacion de conocer pero que no parece estar

accesible en determinado momento (Triadé y Villar, 2006).

Se encuentran problemas de recuperacidon semejantes en personas mayores

referidos a la llamada amnesia de la fuente, por la cual son capaces de
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recordar cierta informacion, pero no donde o como fue aprendida (Triado y
Villar, 2006). En cuanto al recuerdo de la fuente: recuerdo del origen de la
informacion, se ha encontrado que la amnesia de la fuente correlaciona
positivamente con la edad; es decir, a mayor edad mayor amnesia de la fuente,
y que las personas mayores tienen mas problemas con el recuerdo del

contexto en que se produce la informacion que con el contenido de la misma.

Ademas, se ha advertido que las personas mayores muestran mas dificultades
que los jovenes al distinguir si han dicho o hecho algo o sélo lo han imaginado.
Pese a todo esto, numerosos trabajos han encontrado que diversos factores,
como pueden ser la naturaleza de los estimulos utilizados o las instrucciones
dadas, pueden llegar a eliminar las diferencias entre jovenes y mayores en el

rendimiento en cuanto a tareas de recuerdo de la fuente (Zacks et al., 2000).

A modo de resumen, Valdés (2004) destaca una serie de peculiaridades de la
memoria de las personas mayores en relacién a otros grupos de edad. Estas

son las siguientes:

- A nivel general, obtienen rendimientos inferiores en los tests de memoria.

- Si el recuerdo exige rapidez, las personas mayores rinden deficientemente;
cuando se les concede mas tiempo para la ejecucién, los resultados se

asemejan mas a los de los jévenes.

- Cuando se relacionan ejercicios de memoria con tareas automaticas o tareas

de atencién dividida, el rendimiento empeora.

- Las personas mayores emplean estrategias de aprendizaje menos eficientes

y casi no usan mediadores.

- Tienen mayores dificultades de concentracion y atencion, que pueden

dificultar el proceso de codificacion de la informacion.

- Si los elementos a memorizar estan relacionados con acontecimientos

cotidianos, el rendimiento mejora.

-172 -



PRIMERA PARTE: Fundamentacion Teodrica

- En tareas de evocacion, se facilita el recuerdo si se proporcionan pistas o

distintas opciones.

- Existen factores que influyen en el proceso de memorizacion, tales como el
cansancio, la depresion, la ansiedad, falta de interés, toma de

medicamentos, etc.

De cualquier manera, parece que la direccidon y magnitud de las diferencias
dependen de la naturaleza de las pruebas de vocabulario. Ademas, resulta
complicado decidir en la practica si una informacion particular es semantica o
episodica. Los recuerdos episddicos y semanticos se acumulan a lo largo de la
vida, por lo que las personas mayores pueden ir aumentando su base de
conocimiento progresivamente. Asi, apoyandose en el conocimiento
almacenado, en muchas situaciones pueden compensar los declives en la
eficiencia del sistema de memoria. Esto da lugar a que en este tipo de
situaciones, donde interviene el conocimiento del mundo, las personas

mayores recuerden tan bien como las jovenes.
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CAPITULO 4. AYUDAS PARA LA MEJORA COGNITIVA DE LAS PERSONAS
MAYORES

4.1. ASPECTOS QUE CONTRIBUYEN A REDUCIR EL DECLIVE DE LA
MEMORIA RELACIONADO CON LA EDAD

Segun Belsky (2001), las personas mayores difieren mucho en sus resultados

en los test de memoria. Diversos estudios sobre las diferencias individuales en

memoria nos ensefan que para reducir al minimo el declive de la memoria

relacionado con la edad, hay que tener en cuenta fundamentalmente los

siguientes aspectos:

7.

Conservar una buena salud fisica y emocional. Las enfermedades
cardiacas y las cronicas afectan negativamente al rendimiento en los test
de memoria (Hultsch, Hammer y Small, 1993; Spiro, Riggs, Elias y
Vokonas, 1997). Tener una mala salud emocional y, en especial, las
personas que padecen depresion, son mas propensas a presentar graves
problemas para recordar (Kahn, Zarit, Hilbert y Niederehe, 1975). Por tanto,
es importantisimo para ayudar a la memoria en la vejez cuidar la salud

fisica y mental del mayor.

Mantenerse mentalmente estimulado. Las personas mayores con intereses
intelectuales (Arbuckle, Gold, Andres, Schwartzman y Chaikelman, 1992) y
que se mantienen mentalmente activas (Hultsch et al., 1993) obtienen
mejores resultados en las pruebas de memoria. Hay estudios que observan
peores resultados de mayores en tareas de memoria al compararlos con el
rendimiento conseguido por jévenes, pero estas diferencias en la memoria
atendiendo a las edades de las personas se reducen o desaparecen
cuando las personas mayores son cultos e intelectuales (Mayer y Rice,
1989). Las personas mayores, los profesionales que trabajan con ellos y
sus familias deben tener claro que existen técnicas especificas que

generalmente pueden mejorar la memoria en la vejez y a cualquier edad.
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3. Utilizar ayudas mnemotécnicas. Es conocido que algunas experiencias se
graban en la memoria para siempre, mientras que el recuerdo de otras se
desvanece. Esto se debe a que los acontecimientos que tienen una
importancia emocional son los que mejor se memorizan y se recuerdan.
Para Belsky (2001) las ayudas nemotécnicas son estrategias que facilitan
la memorizacion y el recuerdo porque ayudan a hacer de la informacion

algo mas “memorable”.

En los estudios no existe acuerdo sobre si las personas mayores utilizan
espontaneamente estas estrategias con menos frecuencia que las jovenes.
En cambio, en lo que si se ponen de acuerdo es en que utilizar estas
técnicas puede ser beneficioso para las personas de cualquier edad (Light,
1991).

4. Existen técnicas muy diferentes, desde la elaboracién de una lista de
alimentos agrupados en categorias para conseguir que sean mas
significativos y, por tanto, facilitar asi su recuperacion de la memoria, hasta
relacionar un numero de teléfono con una fecha histérica significativa. Una
estrategia muy usada es la de imaginar una imagen visual llamativa de

aquello que queremos memorizar o recordar.

Al mismo tiempo, disponemos de ayudas externas para la memoria, como
pueden ser la utilizacion de calendarios o la creacion de listas. Algunos
investigadores piensan que es mas efectivo con las personas mayores
trabajar las ayudas externas (Wallace y Ratchford, 1997), aunque como
apunta el experto en memoria West (1989) cuando se usa una ayuda
externa el mayor también debe recordar que tiene que mirarla. Escribir o
anotar la informacion mas importante del material a recordar ofrece a la
memoria un estimulo adicional para almacenar la informacién en la
memoria, especialmente util para las personas mayores (Burack y
Lachman, 1996).

Las personas mayores y quienes tienen relacioén directa con esta poblacion

deben concienciarse de que haciendo un esfuerzo por escribir la
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informacion, emplear la imaginacibn o usar ayudas externas como
calendarios y notas, la memoria de las personas mayores mejorara
notablemente (Hultsch y Dixon, 1985; Neely y Backman, 1993; Wallace y
Ratchfod, 1997).

Por tanto, para mejorar la memoria de las personas mayores se deberian
de optimizar los esfuerzos adicionales y combinarlos con el uso de las
estrategias de memoria especificas para contrarrestar los cambios que se

produzcan con la edad.

Mejorar la autoeficacia de la memoria. Tan importante es lo que hasta aqui
hemos visto para tener una memoria mejor, como que hay que creer que el
cambio es posible y tener fe en la propia capacidad para recordar la
informacion. Segun Cavanaugh (1996) esta autoeficacia de la memoria se

refiere a la confianza de la persona mayor en su capacidad para mejorar.

Las personas mayores tienen la percepciéon de que su memoria no es tan
buena como la que tenian cuando eran jovenes (Pérez, et al., 1995) y
tienden a pensar que las pérdidas de memoria son algo irremediable
asociado al envejecimiento. Esto hace que no estén motivadas para
emplear técnicas que mejoren su memoria, pues creen padecer un

problema fisioldgico que no tiene remedio (Kwon, 1997).

Cuando las personas mayores dejan de esforzarse en recordar la
informacion aseguran un declive futuro que hay que evitar. Estudios como
los de Navarro, Aguilar, Alcalde, Marchena y Menacho (2005) determinan
la finalidad de utilizar las nuevas tecnologias como programa preventivo de
la pérdida de memoria asociada a la edad y la rehabilitacion de las
habilidades cognitivas de atencion. Los resultados mostraron que el
entrenamiento con este programa era beneficioso para las personas

mayores.
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4.2. ESTRATEGIAS PARA ESTIMULAR LA MEMORIA

A continuacidn presentaremos algunas estrategias para estimular la memoria
desmitificando asi el prejuicio social que muchas personas mayores presentan
acerca de que la memoria es una capacidad que cuando empieza a perder

eficacia ya no se puede hacer nada para ayudarla.

El concepto de estrategia tiene su marco de origen en la psicologia cognitiva,
sobre todo en autores interesados en el desarrollo de la memoria. Flavell
(1970a) define la estrategia como una conducta planeada y orientada hacia un
fin. Mientras que Brown (1975) apunta que las estrategias son como itinerarios

de accion deliberadamente instigados con el propdsito de memorizar.

La nocidn de estrategia lleva consigo de forma intrinseca la consideracion de la
memoria y de los procesos cognitivos como recursos empleados para la
resolucidon de problemas (Navarro, 1993). Asi, las estrategias serian los
procedimientos para resolver dichos problemas, tales como tratar de recordar

los articulos de la lista de la compra.

Rueda-Orozco, et al. (2006) establecen que la capacidad de codificar,
almacenar y recuperar la informacibn es una de las cualidades mas
importantes del cerebro humano y que permite generar nuevas estrategias de
resolucidon de problemas. En sus estudios concluyen que cuando un sujeto se
enfrenta con un problema especifico, puede encontrar la solucion mediante el

uso de diferentes estrategias.

Segun Bolla et al. (1991, citado en Delgado 2004), las personas mayores
presentan dificultades en la habilidad para desarrollar estrategias de resolucion
de problemas, lo que se transcribe como dificultades para planificar una buena
estrategia de memorizacion, lo que a su vez se materializa en una menor
cantidad de informacion que pueda ser almacenada y recordada (Buendia,
1994; citado en Delgado, 2004).
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Mejoran su funcionamiento pues favorecen a las distintas fases del
procesamiento de la informacion (registro, retencidn y recuerdo). Las
estrategias son “un conjunto de reoperaciones cognitivas dirigidas a un fin que
en nuestro caso es la memorizacion o el registro-retencion-recuperacion de la

informacion: visualizacion, asociacion...” y técnica de memoria “es un
procedimiento especifico para un aprendizaje o0 memorizacion de materiales
concretos: método loci'?, técnica de gancho, método de aprendizaje de textos

3R (Revisar el texto, Releer el texto y Resumir el texto), acronimos, etc.

La estrategia es, pues, una operacion mas general y de nivel superior a la
técnica. Las técnicas o mnemotecnias se componen de diversas estrategias.
(Ballesteros et al., 2002).

Si una persona domina una estrategia de memoria, se asume que dispone de
una serie de técnicas alternativas, asi como reglas para decidir qué técnica
usar cuando se enfrenta con unos materiales particulares y con unas

condiciones particulares de memoria.

Las dos estrategias de memoria que tenemos en la fase de codificacion de la
informacion son la visualizacion y la asociacion; y en la fase de recuerdo la
estrategia de recuperacion. Otro tipo de clasificacion de las estrategias es
atendiendo al nivel de procesamiento de la informacion, donde nos
encontramos las estrategias de repeticibn (mas superficial), la de
centralizacién, la de organizacion dentro de la cual tenemos el agrupamiento y

la categorizacion, y por ultimo, la estrategia de elaboracion (mas profunda).
4.2.1. Estrategias de memoria en la fase de codificaciéon de la informacién
4.2.1.1. La visualizacion

Visualizar es crear imagines visuales en nuestra mente y esta, por tanto,
relacionada con la imaginacion. Esta es la estrategia usada en el método

loci. Los estudios nos demuestran que existen diferencias en el registro de

17 Método loci. Explicado con profundidad en el apartado 4.3. Las técnicas de Memoria o0 Mnemotécnias.
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la informacién visual (escenas, imagenes, caras) y verbal (palabras,
numeros, nombres). Muchos son los estudios que consideran que el
recuerdo y reconocimiento de imagenes es de un 90%, demostrando asi
que la memoria visual es mayor que la memoria verbal. También se ha
podido comprobar que las imagenes de objetos se recuerdan mas que sus

descripciones verbales tanto en ninos como adultos.

Seran Jakobson, Lewycky, Kilgour y Stoesz (2008) quienes sugieran que el
entrenamiento musical se asocia con un aumento generalizado de las
funciones de la memoria visual y de la auditiva. Por lo que seria

conveniente no descuidar este aspecto en nuestros mayores.

Segun Palladino y De Beni (2003) las personas mayores producen mas
imagenes auto-referidas y generales; es decir, sin especificar sus detalles,
que las jovenes. Pero cuando en las investigaciones se han usado
imagenes de escenas complejas, y no sélo dibujos, las diferencias entre
jévenes y mayores son menores. En las pruebas donde se tiene que dar
lugar al reconocimiento de rostros se observan peores resultados en las
personas mayores y vemos como aumenta el porcentaje de falsas alarmas
en los procesos de identificacion. En las investigaciones se ha obtenido
que el reconocimiento de rostros comienza a declinar a los 50 afos y se

acusa a partir de los 70.

Segun Baddeley (1990), en una buena visualizacion hay que tener en

cuenta estos factores:

1. Las imagenes mas originales, extravagantes y absurdas se recuerdan

mejor.

2. Cuanto mas tiempo le dediquemos a crear una imagen con una escena

clara y estable mejor.

3. Las tareas espaciales simultaneas a la visualizacién la dificultan.
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En el Manual Practico de Evaluaciéon y Entrenamiento de Memoria (Montejo
et al., 1997) se dan las siguientes indicaciones sobre la visualizacion
(Ballesteros et al., 2002, p.358):

1. Imagen clara.

2. Al principio hacerlo con los ojos cerrados.

3. Hacerse preguntas sobre la imagen (raza, tamaiio, color).

4. Se recuerda mejor si las imagenes estan en movimiento, son extranas,

caricaturescas Yy ficticias.

La visualizacion mejora los resultados en aprendizaje de pares asociados y
listas de palabras y se puede usar en tareas cotidianas como seguir
instrucciones, lectura de textos e historias, recuerdo de listas, recordar
recados, etc. Esta técnica es la base de muchas mnemotécnias. Es util
para trabajar con adultos, personas mayores y nifios con problemas de

aprendizaje y lesiones cerebrales (Wilson, 1987).

4.2.1.2. La asociacion

Favorece la retencién y consiste en relacionar o asociar una informacién
nueva que queremos retener con algo que ya conocemos (...). La
asociacion supone la relacién de hechos, palabras, e imagenes entre si
(por ejemplo, para aprenderla palabra “acrofobia” la podemos descomponer
en “fobia” que es miedo y “acro” que podemos relacionar con “acrobata”
(“que va por el aire”), y deducimos que significa miedo a las alturas.
Podemos asociar y dar un significado personal a un material nuevo, a un
material ya conocido o familiar (nombres), o generar una representacion o

una imagen mental. (Ballesteros et al., 2002, p.359).
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4.2.2. Estrategias de memoria segin el nivel de procesamiento de la
informacién

4.2.2.1. La estrategia de repeticion

Segun Shiffrin (1975) favorece el registro y la retencion de la informacion,
incrementando la frecuencia con que es enunciada, pero debe cumplir
determinadas reglas para conseguir un recuerdo duradero. Seran Buey,
Martin et al. (1999)'® quienes empiecen a hablar de repeticion de
mantenimiento que se trata de repetir literalmente el material y que aunque
consigue que retengamos la informacion sin excesivo esfuerzo, no
consigue que ésta quede fijada en la Memoria a Largo Plazo y ademas
esta sujeta a interferencias. También hablan de repeticion de elaboracion,
que consiste en repetir también el material, pero usando otras estrategias
(asociacion, agrupacion), consiguiendo asi que la informacion permanezca

de forma mas duradera en la memoria.

4.2.2.2. La estrategia de centralizacion

Segun Ontoria, Ballesteros, Cuevas et al. (2001) esta estrategia introduce
cierto nivel de elaboracién personal sobre el material de aprendizaje.
Consiste en recordar lo importante de la informacion y rechazar lo
accesorio, disminuyendo asi la cantidad de informacién a recordar aunque
la consecuencia directa de esto es que la informacidon queda menos

asociada entre si.

4.2.2.3. La estrategia de organizacion

Segun Monereo, Castelld, Clariana et al. (2001) se puede usar a cualquier
edad, pues esta estrategia se fundamenta en los aspectos semanticos de
la informacién, consiguiendo que el material a recordar adquiera una

estructura con mas significado. Podemos hablar de agrupamienfos, que

8 Del Buey, F.; Martin, M. et al. (1999). Fase de Transformacién de la Informacién. Recuperado el 24 de
mayo del afio 2009 del sitio Web en Linea. Disponible en la web: www.profes.net/rep_documentos
/monograg/
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consisten en unir dos 0 mas elementos en una sola unidad de informacién,
de organizaciones jerdrquicas que consiste en ordenar de mayor a menor
importancia una informacion, y de cafegorizacion que consiste en recordar
una serie de categorias que facilitan el recuerdo de los elementos que

hemos integrado en ellas.

4.2.2.4. La estrategia de elaboracion

Actua como una especie de repeticion encubierta (Pozo, 1990) en la que el
almacenamiento y la recuperacion de la informacidon son buscados

asociandolos a elementos externos, por ejemplo, formando rimas.

Esta estrategia puede ser muy util para los mayores, debido a que sus
habilidades para el manejo del lenguaje permanecen intactas, pues
consiste en recodificar la informacion a recordar en unidades de significado

como, por ejemplo, parafraseando los contenidos o haciendo metaforas.

4.2.3. Estrategias para estimular la memoria y recuperar la informacién

almacenada

4.2.3.1. Recreacion del contexto

A una persona le cuesta mucho menos trabajo recordar la materia
aprendida si en el momento de tener que recordarla se imagina que esta en
el contexto donde la aprendid. Asi, puede recordar gran cantidad de

informacion.

4.2.3.2. Organizacién

La organizacién de la informacién es especialmente util para la persona
cuando necesita almacenar mucha cantidad de materia nueva. La
organizacion durante la codificacion mejora la recuperacion de dicha

informacion en tiempo posterior.
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Una codificacion inicial basada en la organizacion del material de

aprendizaje es la clave para una buena memoria.

Respecto al tipo especifico de organizacibon que mas favorece Ila
memorizaciéon, Baddeley (1986) apunta que depende fundamentalmente de
la naturaleza del material de aprendizaje, aunque podrian enunciarse tres

criterios generales:

1. Relacionar siempre la nueva informacion con la ya almacenada en la
MLP.

2. Tratar de relacionar el nuevo material con los propios intereses y

situaciones personales.

3. Procurar el mayor grado de elaboracion posible de la informacion.
4.2.3.3. Practica

Segun Ruiz Pérez (1987) la practica y el ejercicio con los materiales
aprendidos aumentan la disponibilidad de la informacion almacenada
recientemente en nuestro sistema de memoria, incrementando la
capacidad de la persona que aprende, para aprovechar los olvidos
producidos entre los diferentes ensayos o pruebas y facilitando asi el
aprendizaje inicial en tareas nuevas relacionadas con el material revisado.
Por todo esto, es importante tener en cuenta las siguientes indicaciones en

cuanto a la practica:

- Practicar con el material poco tiempo después de haberlo aprendido y

continuar haciéndolo espaciando progresivamente los ensayos.

- Realizar una practica masiva o distribuida en funcion de las

circunstancias.

- En cuanto al tipo de repaso, si se pretende una retencion literal lo mas
aconsejable es recitar el material y para un aprendizaje mas significativo

y duradero se debe reelaborar el material.
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- La practica resulta mas efectiva cuando se lleva a cabo
sistematicamente y en contextos estructurados, que cuando se produce

incidentalmente y/o en ambientes aleatorios.

- Por ultimo, es preferible la practica diferencial, distribuyendo el tiempo de
repaso en funcion de las dificultades que plantea el material, a una

revision indiscriminada.

4.2.3.4. Atencion, interés y esfuerzo

La atencion y el esfuerzo cognitivo llegan a suplir el efecto del nivel de
procesamiento tanto en las tareas de recuerdo como en las de

reconocimiento (Eysenck y Eysenck, 1979).

El grado de atencidén depende en buena medida del interés que despierta el
material en el individuo, por lo que resulta beneficioso relacionar la

informacion con los propios intereses.

Ademas de esto, es aconsejable una disposicion activa ante la nueva

informacion, formulando preguntas y tratando de responderlas.

4.2.3.5. El método PPLAC (Prever, Preguntar, Leer, Autorrecitar y Comprobar)

En este método la persona primero hojea el material y luego se hace
preguntas sobre él. Para responder a estas preguntas profundiza con una
buena lectura del material y, por ultimo, recapitula sobre cuales son las
ideas principales en un ejercicio de recuperaciéon de la informacion,
comprobando asi si recuerda los puntos principales del material que acaba

de asimilar.

Este método se basa en tres principios basicos para ejercitar la memoria,
como son la organizacion y elaboracién del material y por ultimo, practicar

la recuperacion de la informacion.
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4.2.4. Estrategias para evitar los olvidos cotidianos retrospectivos y

prospectivos

Segun Zelinski, Gilewski, y Thompson (1985) la estrategia para evitar los
olvidos cotidianos retrospectivos y prospectivos son prestar atenciéon a lo que
se esta haciendo, verbalizar la accion y visualizar la escena incluso con la ropa
que se viste en ese momento. Asi, para recordarlo solo tendremos que
pensarlo de nuevo o hacer memoria de la escena o incluso volver al ultimo
lugar donde estuvimos. Algunas de estas técnicas para evitar el olvido de
nombres, queja mas frecuente entre las persona mayores, pueden ser: atender
al nombre que nos dicen, repetirlo varias veces, asociarlo al de alguna persona
conocida o asociarlo con algun rasgo caracteristico de esa persona ya sea

fisico, rostro, cualidades, aficiones o con su apellido.

Las técnicas para evitar el olvido de textos parten de la necesidad de mejorar
las habilidades de comprension y recuerdo de los mismos, a través del sistema
SQ3R (Survey, Question, Read, Recite and Review)'9, el sistema OK4R (Over,
Key, Read, Recall, Refect and Review)?0, el programa de instruccion de
Dansereau et al. (1977)?" y el método PQRST (Previer, Question, Read, Self
recitation and Test)?2. Este ultimo ha sido usado para el entrenamiento de la
memoria por el Ayuntamiento de Madrid, pero debido a su dificultad, la Unidad
de Memoria disefi¢ el nuevo método 3R que consiste en Revisar el texto,

Releer el texto y Resumir el texto.

En resumen, se puede deducir que el problema no es que los mayores tengan
menor capacidad de memoria que los jovenes, sino que sus procesos para
recuperar la informaciéon almacenada en la memoria son mas lentos y requieren

de algun tipo de estrategia. Esta lentitud en su forma de procesar la

19 Significa en espafol: inspeccionar, preguntar, leer, recitar y revisar.

20 Significa en espafol: panorama general, ideas fundamentales, lectura, rememoracion, reflexion y repaso.

2 os objetivos y los contenidos de este programa se orientan hacia el aprendizaje y desarrollo de estrategias
relacionadas con la comprension, retencion, recuperacion y uso de informacion.

22 @i e - . o
Significa en espafol: vista general, pregunta, lectura activa, repeticion y control.
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informacion se debe a la pérdida de habilidades y esto a su vez influira en su

conducta.

Por ello, es necesario que la sociedad se conciencie de la necesidad de poner
en marcha estrategias para la promocion de la salud de las personas mayores,
consiguiendo asi retrasar la progresion y el impacto de los cambios asociados
al envejecimiento. Para la promocion de la salud de las personas mayores se
ha encontrado que es muy beneficioso el ejercicio fisico y otro tipo de

intervenciones centradas en factores psicologicos, sociales y contextuales.

En cuanto a los beneficios del ejercicio fisico, Scherder et al. (2005) realizaron
un estudio para examinar si las personas ancianas con deterioro cognitivo leve
(MCI)23 adoptaban algun efecto positivo de la actividad fisica. Para ello les
tomaban pruebas inmediatamente después de la realizacion del ejercicio, para
ver si se reflejaba una mejoria en su funcionamiento cognitivo en general o en
las funciones ejecutivas (EF) en particular. Ademas, trataron de comparar la
eficacia con dos grados de intensidad: andando y con ejercicios
faciales/manuales. En este estudio participaron 43 ancianos/as con MCI. La
media de edad de la muestra era de 86 anos de edad, divididos en tres grupos:
grupo control, grupo que pasea Yy grupo que realiza ejercicios
manuales/faciales. Los resultados muestran una mejora significativa en relacion
a las funciones ejecutivas, tanto en el grupo que caminaba como en el de
ejercicios manuales/faciales; en relacion con el grupo control, aunque los
resultados deben interpretarse con cautela, deben estudiarse mayor numero de
aspectos para sacar conclusiones mas firmes sobre la eficacia de la actividad

fisica moderada en las funciones ejecutivas en las personas mayores.

Uno de los programas que existen en Espafa para la promocion de la salud de
las personas mayores que consigue un envejecimiento saludable, es el
programa “Vivir con Vitalidad” de Fernandez-Ballesteros (2005). En este
programa se facilitan conocimientos acerca de algunos aspectos relacionados

con el envejecimiento del sujeto, como memoria, pensamientos positivos,

23 . . L e . .
Las siglas vienen de su denominacioén en inglés Mild Cognitive Impairment.
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actividades gratificantes, ejercicio fisico, control del estrés, etc. Los resultados
de este estudio demostraron que aumentaban los conocimientos sobre la vejez
en las personas mayores, que se disminuian los estereotipos e imagenes
negativas sobre el envejecimiento, que se aumentaba la realizacion de
actividades sociales, observandose por ultimo, entre sus participantes, un estilo
de vida mas saludable, con mejor nutricion y mas ejercicio fisico, y como
aumentaba la satisfaccion de los mayores por la vida (Fernandez-Ballesteros,

Caprara, Ifiguez y Garcia, 2005).

Triad6 y Villar (2006) establecen algunas estrategias, en diferentes ambitos,
para promocionar la salud de las personas mayores. En la siguiente tabla
destacaremos aquellas relacionadas con nuestro objeto de estudio.

Tabla 6

Estrategias para promocionar la salud en las personas mayores

ESTRATEGIAS CONTENIDOS

Cambios asociados al envejecimiento,

Educaci6n para la salud . . .
estrategias compensatorias, memoria...

Conocimiento y actitudes hacia la salud Ajuste de creencias y actitudes con respecto a
ajustados/realistas enfermedades y sintomas...

. . Ejercicios que fomenten la atencion y
Entrenamiento de las capacidades
. concentracion, memoria, procesamiento de la
cognitivas . y L
informacion, asociacion...

. . . Promocién de las relaciones sociales, de la
Promocién de habilidades y actividades
. realizacién de actividades agradables, ocio
sociales
saludable...

Conocimientos sobre el envejecimiento,
Formacion a cuidadores formales e
estrategias de afrontamiento para situaciones
informales
dificiles...

Fuente: Triad6 y Villar (2006). Adaptacion propia para relacionarlas con nuestro objeto de estudio.

Muchas veces nos preguntamos si se puede mejorar nuestra memoria cuando
envejecemos y, para dar una respuesta a esto, nos centrariamos en los
procesos de optimizacidn y de compensacion aplicados a los procesos de

memoria.
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Segun Triado y Villar (2006) optimizacion es la adquisicidon y mantenimiento de
aquellos procesos que permiten alcanzar los objetivos vitales definidos por el
individuo. Por ello, la optimizacién precisa de una inversién de recursos y

esfuerzos para alcanzar el nivel 6ptimo de funcionamiento.

En cambio, por compensacion entendemos segun Backman y Dixon (1992) un
proceso de superacion de déficit y pérdidas que se producira cuando hay un
desajuste entre las habilidades de la persona y las demandas de su entorno, o
bien cuando una vez en el que se esta sufriendo este desajuste se ponen en
marcha conductas para disminuirlo. Este proceso de superacion se puede
llevar a cabo invirtiendo mas tiempo y esfuerzo en realizar la tarea y poniendo

en marcha habilidades diferentes para sustituir la que se ha perdido.

Optimizacion y compensacion pueden aplicarse a procesos y comportamientos
diversos, y por ello, son adecuados para explicar de qué forma se puede

intervenir sobre la memoria y sobre las funciones cognitivas durante la vejez.

Aunque la edad es un factor importante para explicar el funcionamiento de la
memoria y muchos de los olvidos cotidianos de las personas mayores, también
existen otros factores que influyen y pueden mejoran en el rendimiento de la
memoria, y estos son los que se trabajan en los programas de estimulacion
cognitiva. Estos programas de estimulacion cognitiva seran tratados en el

apartado 4.4 de este capitulo.

Abandonar actividades que implican estimulacién intelectual suele tener
consecuencias negativas en el envejecimiento de las personas. Por tanto, un
ambiente rico en estimulos favorece la plasticidad cerebral y la capacidad de

reserva cognitiva.
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4.3. LAS TECNICAS DE MEMORIA O MNEMOTECNICAS

Balota y Lorch (1986), mencionan algunas reglas mnemotécnicas para el
recuerdo de las que las personas hacen uso para mejorar o favorecer la
memoria. Asi, se ayuda a la memoria con dispositivos artificiales que dependen
de la imagineria visual del sujeto en la etapa de codificacién del material. Si un
sujeto establece una conexion significativa entre una palabra y una imagen,
esto le sirve como una via de recuperacion de la informacién cuando esta le

haga falta. Entre estos sistemas destacaremos los siguientes:

- Utilizar las rimas y ritmos como regla mnemotécnica, pues ayuda a recordar
la informacion nueva recibida. Ejemplo: 30 dias tiene septiembre, abril, junio

y noviembre.

- Método /oci, en el que se recordara la materia aprendida utilizando
localizaciones familiares, como las habitaciones de la casa. Quien lo utiliza
formara una imagen visual de cada elemento que tiene que recordar y lo
ligara con una localizacion concreta de la habitacion. Lo veremos con mas

extensién en el siguiente apartado.

- Meétodo de la palabra clave, en el que la persona se forma una imagen
mental de la palabra que debe recordar y esa actia como una pista de

recuperacion para acceder a la materia almacenada en la memoria.

- Uso de acronimos en el recuerdo de conceptos, consiguiendo asi no ocupar
toda la capacidad de la memoria, lo que hara que a la hora de recordar la
informacion nueva recibida sea mucho mas facil recordar una palabra para
luego ir descomponiéndola en las unidades de informacién que la
compongan. Ejemplo: Se recordara la palabra CASA y dentro de esta
palabra estara implicita la siguiente informacion: C = Cadiz, A = Almeria, S =

Sevilla, A = Asturias.

- Nexo narrativo, que implica que hay que inventar una historia que contenga

aquello que debe recordar.
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Uso de acrosticos en el recuerdo de conceptos, pues asi, recordando tan
s6lo una palabra, la persona es capaz de recordar construcciones enteras y
llenas de significado. Ejemplo: MUSICA “Mientras Universos Sonoros

llusionan Creceran Alegrias", de la escritora Rosa Luengo.

Utilizar un sistema de clave numeérica para el recuerdo de oraciones, lo que
se refiere a una asociacion de palabras similares por su sonido. Ejemplo:

una-luna, dos-tos, tres-test, cuatro-zapato...

Usar mapas conceptuales en el recuerdo de contenidos. Esto se puede
comprobar a través de imagenes que interactuen con la informacion que hay

que recordar.

Estas reglas mnemotécnicas pueden usarse para recordar nombres, numeros,

listas, idiomas, cartas, etc. La mayoria de estas técnicas suelen basarse en la

estrategia de visualizacion y asociacion.

Pueden ser técnicas visuales como el Método Loci, y también verbales, como

la formacidn de acronimos, acrosticos, técnica de las palabras clave, formacion

de rimas y descomposicion epistemoldgica.

4.3.1. Técnicas o métodos

4.3.1.1. El método loci

Tiene su efecto al promover la buena organizacion en situaciones de
recuerdo. Fue descubierto por el poeta de la Antigua Grecia Siménides de
Ceos (556 a.C.- 468 a.C), y consiste en convertir lo que se desea recordar
en vividas imagenes mentales y luego ordenarlas en un espacio
arquitectonico imaginario y familiar, como por ejemplo, la distribucion de las
habitaciones de tu propia casa. Asi, sobre cada lugar o loci colocaremos
los asuntos a recordar usando las estrategias de visualizacion (imagenes
caricaturescas, en movimiento, etc.) y cuando haya que recordar esa
informacion se realizara un recorrido por los lugares familiares y, por

asociacion, se iran recordando los asuntos o temas alli depositados. Se
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puede usar para la memorizacion de listas, nombres, discursos,
conferencias, etc. La desventaja es usar los mismos lugares para recordar
varios tipos de cosas y poder producirse asi interferencias en la
informacion, por ello es conveniente construir recorridos alternativos. Este
método es muy util para entrenar a personas mayores, personas con

deficiencias visuales y lesiones cerebrales (Yesavage y Rose, 1984).
4.3.1.2. El repaso visual

El repaso visual es una simple técnica de visualizacién que consiste en una
observacion reiterativa del material de aprendizaje, ya sea éste escrito,

grafico y/o figurativo.
4.3.1.3. El método de la historia

Se usa sobre todo para recordar listas de palabras pues se realiza
inventando historias vivas y asociando imagenes que nos impresionen. Es

fundamentalmente un método asociativo.
4.3.1.4. El método de los acronimos

Consiste en formar una nueva palabra con las iniciales de otras que

queremos recordar.
4.3.1.5. El método de los acrésticos

Consiste en formar una frase con las iniciales o las silabas de aquellas

palabras que queremos recordar.
4.3.1.6. La técnica gancho o mnemotecnia de las perchas

Consiste en asociar mediante la visualizacién una palabra gancho a los
numeros naturales o al alfabeto. Esta asociacion no es aleatoria sino que
deben asociarse si comparten el sonido parecido, etc. La informacién
nueva la asociamos con la palabra gancho y asi para recuperar la

informacion recordando los numeros y su palabra gancho aparece la nueva
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informacion colgada en ellas. Las palabras gancho pueden emplearse una
y otra vez para aprender listas nuevas (Bower y Reitman, 1972). Esta es
una técnica muy efectiva y confiere al usuario una memoria casi perfecta
de los elementos que seran recordados. Al igual que el método loci, esta
técnica facilita el recuerdo al ayudar a generar candidatos para el
reconocimiento (Anderson, 2001). Esta técnica es muy buena para trabajar
con personas mayores y deficientes mentales y facilita el recuerdo de

refranes vy listas.

4.3.1.7. La técnica de la palabra clave

Se emplea como elemento de asociacion una palabra de sonido similar a la
que queremos recordar, pero que tenga ademas alguna relacién de
significado con la original. Por ejemplo, podemos recordar la palabra
inglesa TABLE (mesa) asociandola a TABLERO.

4.3.1.8. La técnica de la elaboracion de rimas

Trata de optimizar la recuperacion codificando las palabras de modo que se
asocien por su sonido final. Esto puede realizarse emparejando las
palabras dos a dos (pareados) o formando verdaderos versos en los que se

incluyan las palabras que se quieren recordar.

4.3.1.9. La mnemotecnia fonética

La mas conocida es la de Higbee (1991), que se basa en la asociacion de
numeros con sonidos y estos sonidos a su vez con palabras, y finalmente
éstas seran las palabras que se asocien con los contenidos que queremos

recordar.

4.3.1.10. La técnica de asociacion etimoldgica

Basada en los significados verbales, no en los aspectos sensoriales,
consiste en formar oraciones que integren las listas de palabras u objetos a

memorizar. Recurre a la codificacion de las palabras que se quieren retener
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mediante su significado etimoldgico, por ejemplo cuando codificamos
“gasteropodos” como “pies en el vientre”. Esta técnica es eficaz cuando

debemos recordar palabras que no nos resultan familiares.

4.3.1.11. Mnemotécnicas de asociacion procedimental-vivencial

Estas mnemotecnias segun Hernandez y Garcia (1991) codifican la
informacion a retener asociandola a elementos extrinsecos pertenecientes
a la esfera personal del individuo. Este conjunto de técnicas se basa en la

aplicacién de una serie de principios:

- Tratar de relacionar lo que se aprende con los contextos reales de
aprendizaje y recuperacion, asi como con situaciones y sensaciones
positivas y gratificantes. En general, conviene asociar lo que se aprende
con emociones positivas, efectos placenteros o situaciones divertidas,

pues la cualidad afectiva positiva contribuye al recuerdo.

- Emplear multicanales informativos; es decir, codificar la informacién por

medio del mayor numero posible de vias sensoriales de acceso.

- Procesar la informacion recurriendo a la mayor cantidad posible de
actividad personal (elaboraciones escritas, ejercicios mentales,

simulaciones, etc.)

- Buscar contextos de interaccion social como los de aprendizaje

cooperativo en el momento de adquirir la informacion.

Debemos saber que las personas mayores no usan imagenes visuales para
facilitar el recuerdo si no se les insiste en que lo hagan (Pratt y Higbee, 1983).
Ademas los investigadores nos confirman que el uso de habilidades de
memoria puede incrementarse si existe un entrenamiento intensivo y se

practica con las estrategias.
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Son muchos los estudios sobre la memoria que se centran en el uso de la
persona de ayudas internas para la memoria, como realizar actividades de
organizacion de la informacion, procedimientos mnemotécnicos o profundidad
del procesamiento. Ademas, hacen hincapié en que a diario se usen ayudas
externas para las actividades que requieren del uso de la memoria de las
personas, como son el uso de listas, agendas, calendarios, ayudas externas de
memoria electronica, etc. (Cohen-Mansfield, Creedon, Malone, Kirpatrick, Dutra
y Herman, 2005).

En cuanto a los tipos de ayudas de memoria usadas para retener mejor la
informacion, los jévenes y los mayores son muy parecidos, aunque los mayores
las emplean con mas frecuencia (Lovelace y Twohig, 1990), y tanto jovenes

como mayores tienen una especial preferencia por las externas.

En este sentido, conviene destacar la importancia de la investigacion que se
centra en estudiar la memoria cotidiana, pues estudia fendbmenos importantes
para la vida diaria de una persona, como pueden ser recordar nombres y caras,

recordar numeros de teléfono, la lista de la compra, etc.

Ademas, una de las cuestiones relevantes analizadas en estos estudios de
memoria cotidiana sera la profundizacidn en dos tipos de caracteristicas que no
han formado parte de la investigacion tradicional sobre memoria. En primer
lugar, han considerado que las creencias de los adultos sobre su propia
memoria constituyen un aspecto significativo de la memoria cotidiana, como ya
hemos visto en el apartado de metamemoria; y en segundo lugar, reconocen
que la personalidad y los factores afectivos que rodean al sujeto contribuyen al
propio conocimiento de su memoria (Park y Mayhorn, 1994; Schulkind, Hennis
y Rubin, 1999).

Un foco de interés principal en este tipo de investigacion, como en los estudios
tradicionales de memoria, son las diferencias de edad en el rendimiento. Estas
diferencias acerca de la ejecucidn se han encontrado en distintas areas de
memoria cotidiana, como son en el recuerdo de caras y nombres, en la

localizacion espacial de objetos cotidianos y en el tiempo de reaccion en una
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tarea de simulaciéon de conduccion (West, Crook y Barron, 1992). Pero estas
diferencias se reducian o eliminaban incluso si las condiciones de la tarea se

asemejaban a las de la vida diaria de los ancianos.

Otro tipo de tarea muy comun en este contexto es el recuerdo de textos en
prosa. Acerca de esto la investigacion (Hultsch y Dixon, 1985; Meyer, Talbot,
Stubblefield y Poon, 1998) nos dice que las diferencias de edad no son tan
comunes en la memoria de textos como en el recuerdo de listas y que la
presencia 0 ausencia de estas diferencias viene determinada por los factores
contextuales que median en el procesamiento del texto del sujeto, y que las
diferencias son menores cuando el texto esta bien organizado y cuando la
persona tiene conocimientos previos sobre el tema y su capacidad verbal esta

por encima de la media (Hultsch y Dixon, 1985; Zelinski y Steward, 1998).

Cuando el significado principal del texto es dificil de extraer y la persona tiene
poca capacidad verbal, el mayor puede tener dificultades a la hora de identificar
la idea central. El recuerdo de la persona mayor con respecto a los detalles
especificos es mas limitado que el recuerdo de la idea central del texto. Esto
puede deberse a que jovenes y personas mayores empleen estilos de
procesamiento cualitativamente diferentes (Blanchard-Fields, 1996; Zacks et
al., 2000), mientras los mayores quiza se centran mas en la idea principal, los
jévenes pueden ser mas observadores de los detalles y cuestiones
secundarias. Por tanto, lo que podia parecer un procesamiento ineficaz por

parte de los mayores puede que en realidad refleje cambios adaptativos.
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4.4. PROGRAMAS DE ENTRENAMIENTO PARA LA ESTIMULACION
COGNITIVAY LA MEMORIA

Ante los problemas de memoria, la mayoria de los estudios concluyen en la
necesidad de intervenir o controlar una serie de condiciones con el fin de
mejorarla, entre las que se destacan las siguientes: reducir el nivel de ansiedad
ante los problemas de memoria, ensenar a los mayores el uso adecuado de
mediadores visuales y verbales, estimularles en el uso de ayudas externas y

mejorar su capacidad de atencién y concentracion (Valdés, 2004).

Segun Ballesteros et al. (2002, p.389) “entrenar la memoria es adiestrar de un
modo sistematico en la utilizacion, control y conocimiento de los procesos,
estrategias, técnicas y vivencias implicadas en el funcionamiento de la memoria

y en la mejora de su rendimiento”.

Al llegar a la vejez y reducirse las demandas del entorno que estimulan el
funcionamiento cognitivo, se inicia un proceso de “desentrenamiento” que
resulta ser gran responsable del declive cognitivo en la edad adulta. Calero y
Navarro-Gonzalez (2006) realizaron una investigacion con el objetivo de
comprobar los efectos a corto y largo plazo del Programa de Mejora de la
Memoria en Personas Mayores (Memoria 65+, Dively y Cadavid. 1999) en un
grupo de personas mayores con y sin deterioro, de edades comprendidas entre
los 60 y los 90 afos, en comparacion con un grupo control que no recibid
tratamiento. Encontraron que toda la poblacién que participd del entrenamiento
mejoraron sus puntuaciones en las pruebas de evaluacion y las mantuvieron un
ano después; mientras que el grupo control sufrié un declive. El entrenamiento
mejora la ejecucion cognitiva e impide el declive cognitivo. Ademas, como las
pruebas iban dirigidas a comprobar la generalizacion de los efectos, se puede
decir que se produjo una mejora de la ejecucion cognitiva general (Verhaeghen
2000). Asi, concluyen que las intervenciones para estimular y ejercitar las
habilidades cognitivas pueden actuar contrarrestando los efectos negativos del

envejecimiento.
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Los programas de estimulacion cognitiva estan enfocados a los procesos
mentales de percepcion, atencion, memoria y lenguaje, con el objetivo de
mantener activos los procesos neuronales, pues esta estimulacién cognitiva
hace la funcién de una gimnasia mental previniendo el deterioro, manteniendo
y mejorando el rendimiento cognitivo de las personas mayores. Los programas
de estimulacion cognitiva contienen ejercicios para trabajar diferentes funciones

cognitivas como:

e La orientacion espacial y temporal: esta es una de las funciones cognitivas
que antes se deterioran en algunas enfermedades como el Alzheimer.
Alguno de los ejercicios para trabajar la orientacion temporal pueden ser
recordar el dia de la semana y la fecha, recordar las festividades proximas y
planificar actividades a corto, medio y largo plazo. Para trabajar la
orientacion espacial puede ser realizar planos de lugares y disenar

recorridos por ellos, usar callejeros y mapas y realizar trayectos mentales.

o Afencion.: son fundamentales los procesos atencionales para una adecuada
seleccién y codificacion de la informacion, y para el recuerdo posterior de la
materia. Es importante usar ejercicios tanto a nivel visual con pasatiempos,
busqueda de diferencias, auditivo, laberintos, buscar el error, etc. Los

ejercicios a nivel auditivo podran ser trabajar la escucha atenta.

o Memoria: se trabajara desde dos puntos de vista diferentes y no
excluyentes, por un lado, trabajar los aspectos relacionados con la
codificacion, la retencion y mantenimiento en la memoria y la recuperacion
posterior cuando la persona necesite la informacion. Para potenciar estos
aspectos se utilizan un conjunto de estrategias para practicar la asociacion,
la visualizacion y la atribucion de significado. Estas estrategias han dado
lugar a técnicas especificas como la de asociar caras y nombres, la de los
lugares o la del relato y la técnica de palabras clave (Herrmann, Raybeck y
Gutman, 1993). Por otro lado encontramos una técnica para trabajar la
memoria autobiografica a través de la reminiscencia, en la que se utiliza una
fotografia u objeto para incentivar al grupo de personas mayores a que

recuerden y compartan algun evento de su pasado. Sirve, ademas de para
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estimular la memoria autobiografica, para despertar el sentido de

pertenencia a un grupo.

e Lengugje: se suele trabajar en estos programas de entrenamiento cognitivo
aspectos relacionados con la fluidez verbal a través de ejercicios de
descripcion de laminas o escenas, etc., consiguiendo aumentar asi la

capacidad de comunicacion.

En estos programas aparte de trabajar aspectos cognitivos se trabajan
aspectos metacognitivos para liberar a las personas mayores de los
estereotipos habituales y de los temores y ansiedades relacionadas con la
evolucion de su memoria. Estos programas se convierten en un elemento
socioterapéutico pues proporcionan al mayor un espacio de relacion social en

el que intercambiar sus inquietudes.

Segun Coventry y Gellatly (2008) existen evidencias de que la terapia para el
desarrollo cognitivo “Cognitive Behavioural Therapy (CBT)” cuando se combina
con educacion y ejercicio puede contribuir a reducir significativamente la
ansiedad o la depresion. Por tanto, estos programas de estimulacién cognitiva
son una herramienta fundamental para trabajar aspectos cognitivos,

metacognitivos, afectivos y sociales en las personas mayores.

Segun Triado y Villar (2006) hay diferentes formas de intervencion aplicadas a
las personas mayores. En primer lugar, encontramos la prevencion primaria
que se centra en intervenir en la percepcion sociocognitiva y en trabajar sobre
los mitos que pueden influir negativamente en las actitudes. Los programas de
intervencion encaminados a trabajar el envejecimiento con éxito tienen un
impacto especialmente positivo sobre las personas mayores que viven en
residencias (Baltes, 1990). En segundo lugar, encontramos la prevencion
secundaria centrada en trabajar técnicas de relajacion y de resolucion de
problemas para dotar a las personas mayores de recursos a la hora de afrontar
la aparicion de problemas de salud. Por ultimo, hallamos la prevencion

terciaria, que se centra en reducir los efectos secundarios de los tratamientos.
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4.4.1. Tipos o0 modelos de entrenamiento de la memoria
4.4.1.1. Unifactoriales

Estos trabajan un solo factor, como lenguaje, atencion, registro de la
informacion, almacenamiento o recuperacion, o trabajan una sola técnica o
estrategia concreta, como la asociacion, la visualizacion, la categorizacion,
el método loci, o se trabaja con alguno de los olvidos o recuerdos de los

hechos cotidianos como el recuerdo de nombres o de textos.

Un tipo de entrenamiento unifactorial para solucionar uno de los olvidos
mas frecuentes de las personas mayores, que es la asociacion cara-

nombre, seria el método en dos fases propuesto por Yesavage (1983).

Este método, en su primera fase, realiza una codificacién y una asociacion
para lo que se sirve de la busqueda de un rasgo especial de la persona y
forma una imagen visual asociandola a aquella informacion que tiene que
recordar. Y en su segunda fase se descodifica la informacion para poder
recordarla y esto se hace identificando el rasgo y recordando la asociacion

de imagenes.
4.4.1.2. Multifactoriales

Estos programas trabajan con varios factores implicados en la memoria o
tratan de resolver varios tipos de olvidos cotidianos trabajando con los

procesos, las estrategias o las técnicas. Estos pueden ser a su vez:

- Integrales o globales, donde destacaremos el método UMAN (Unidad de
Memoria del Ayuntamiento de Madrid), que trabaja procesos vy

estrategias, y ademas, entrena como solucionarlos.

- Modulares, que se refieren a un tipo de entrenamiento al que le precede
una evaluacion previa del grupo y de sus necesidades. Trabaja con

modulos sacados de problemas de la vida cotidiana.

- Centrados sélo en grupos de olvidos cotidianos.
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Un tipo de entrenamiento multifactorial es el programa de Stengel et al.
(1993) para pacientes geriatricos y personas mayores, el cual se apoya en
que las causas de la pérdida de memoria pueden ser consecuencias de

diversos trastornos cerebrales o sintomas de falta de ejercitacion.

En este programa se estimularan los procesos mentales, pues son base de
la memoria con ejercicios de concentracidon, lenguaje, capacidad de
memorizacidon, aprendizaje, denominacion de diferentes objetos y de

formulacién.

Un tipo de entrenamiento sera el propuesto por Martin y Kayser (1998), en
el que se trabajaba en siete médulos el recuerdo de nombres, cosas a
comprar, numeros, recados o cosas a hacer, el fendbmeno de “punta de la

lengua” y no olvidar hacer algo importante al salir de casa (como apagar el

gas).
4.4 1.3. Otros métodos

Otros métodos que tienen supuestos previos muy concretos que les hacen
ser particulares seran el método E-I-E-I-O%4, los métodos que usan la
reestructuracion cognitiva y aquellos que trabajan sélo en casa con

instrucciones y ejercicios.

Segun Schaie y Willis (2005a), el aprendizaje y la memoria siempre han
sido temas importantes en psicologia pues tienen profundas implicaciones
en la conducta humana. Los humanos aprendemos a funcionar y a hacer
adaptaciones en nuestra conducta. Nuestra vida es un proceso educativo
formal e informal, pues aprendemos de la experiencia diaria. Errobneamente
oimos a diario que la educacion a las personas de edad avanzada es inutil,
mientras que la verdad es que los adultos de todas las edades se pueden

beneficiar de la educacién y el entrenamiento.

24 Memory training in normal and demented elderly population: conocido como el método E-I-E-I-O (Camp, 1993).
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Segun Kottler-Cope y Camp (1990) y Yesavage, Lapp y Sheikh (1989)
muchas personas mayores hoy en dia no emplean de forma espontanea
estrategias de codificacion de la informacion, aunque insisten en que con el
entrenamiento e instrucciones adecuadas pueden llegar a hacerlo y

beneficiarse de ellos sin problema alguno.

Autores como Cohen-Mansfield, Parpura-Gilla, Campbell-Kotler, Vass y
Rosenberg (2005) realizaron un estudio que representa el primer intento de
determinar sistematicamente los intereses y preferencias de la persona
mayor a fin de adaptar mejor los programas que se les puedan ofrecer en
sus residencias. Los resultados demuestran que las tasas mas altas de
interés tematico fueron para la musica, los juegos ludicos y peliculas, la
salud, las cuestiones juridicas, y los temas relacionados con el
envejecimiento y los problemas de la memoria. Demostrando, ademas, que
cuanto mayor nivel de educacion, mayor soledad y mas joven era el mayor,

el interés presentado por estos temas aumentaba.

Otros estudios, como los de Sheikh, Hill y Yesavage (1986) y Yesavage,
Lapp y Sheikh (1989), examinaban la efectividad de procedimientos de
visualizacion observando cémo ensenando a los sujetos a formar
asociaciones usando imagenes visuales; es decir, aprendiendo esta técnica
de visualizacibn mnemotécnica, mejoraban notablemente el recuerdo de
caras y nombres. El aprendizaje de este procedimiento mnemotécnico
mejoré cuando se entrend a los sujetos para formar imagenes o para

reducir la ansiedad.

Una serie de estudios de entrenamiento de Backman et al. (1990) compara
el entrenamiento en memoria multifactorial con los efectos del
entrenamiento en memoria unifactorial. El programa de entrenamiento
multifactorial se centraba en tres componentes: las operaciones de
codificacion, las funciones atencionales y el entrenamiento de la relajacion.
El programa de entrenamiento unifactorial sélo se centr6 en las

operaciones de codificacidn. Los resultados mostraron que el grupo
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multifactorial mejor6 durante seis meses la ejecucion tras el entrenamiento,
y que el grupo unifactorial mostré6 un menor progreso, aunque lo mantuvo
seis meses. Esto demuestra que ambos entrenamientos conllevan un

mantenimiento de mejora.

Por otro lado, seran Zarit (1980), Zarit, Cole y Guider (1981) quienes
examinen la relacidon entre entrenamiento en memoria, las quejas de la
memoria y la depresion. En sus conclusiones nos demuestran que las
quejas presentadas por las personas mayores acerca del funcionamiento
de su memoria estaban directamente relacionadas con la depresion pero

no con el rendimiento real de la memoria.

Aqui se asignaron a las personas mayores a dos grupos, un grupo de
entrenamiento en memoria que se centraba en estrategias de codificacion y
un grupo de discusion de hechos actuales. Se hicieron cuatro sesiones de
noventa minutos con cada uno de los grupos. Entre los resultados
destacaremos, en primer lugar, que el grupo que recibié el entrenamiento
en memoria tuvo mejores resultados en varias tareas de memoria. En
segundo lugar, que el nivel de quejas subjetivas de memoria, que era el
mismo en ambos grupos antes del entrenamiento, descendid en el grupo
que recibid el entrenamiento en memoria y descendioé también en el grupo
que discutid sobre los hechos actuales. En ultimo lugar, disminuyeron las
quejas de memoria en ambos grupos por lo que se podria decir que las
reducciones de las quejas de memoria no estaban relacionadas con las

mejoras reales en la memoria debidas al entrenamiento.

Otros estudios han destacado la eficacia de entrenar a las personas
mayores en el uso de ayudas externas para tareas de memoria prospectiva
(Rebok, Rasmussen y Brandt, 1997; Sczomak, 1989; Sharps y Price-
Sharps, 1996), demostrando que mas del 70% de las personas mayores
que habian recibido estas ayudas externas recordaban Ilamar al
investigador en el momento acordado, mientras que del grupo control solo

un 50% lo recordo.
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En las personas mayores sanas se puede mejorar el rendimiento en
memoria mediante el entrenamiento, aunque hay resultados contradictorios
respecto a si estos mayores continuan usando las estrategias de memoria
tras el estudio (Camp, 1999). La mejora del entrenamiento se mantuvo seis
meses en los sujetos entrenados en estrategias de visualizacion para
recordar caras y nombres (Sheikh et al., 1986) y en los entrenados en
estrategias de codificacion (Stigsdotter, Neely y Backman, 1993), mientras
que las personas mayores que estaban entrenadas en el método de los
lugares sabemos que recuerdan la estrategia pero no la aplican en el
aprendizaje de palabras nuevas (Anschutz, Camp, Markley y Kramer,
1987).

Todos los estudios anteriormente descritos se centran en personas
mayores sanas, pero, ¢es posible utilizar procedimientos similares de
entrenamiento de memoria para mejorar el funcionamiento de los que
sufren demencia? Segun Yesavage (1982) y Yesavage, Westphal y Rush
(1981), la mejora se puede lograr en los casos en que la demencia sea

muy leve, aunque apenas tiene efectos a nivel practico.

En una disertacion cuyo objetivo era estudiar la asociacion entre la
demencia/deterioro cognitivo leve (MCI), el funcionamiento cognitivo y los
niveles de actividad en los jévenes, Fritsch et al. (2005) tomaron una
muestra de 396 sujetos (edad media 75 afos) y encontraron que el alto ClI
y un mayor nivel de actividad en jovenes reduce el riesgo de deterioro
cognitivo en la vejez. Los mecanismos en los que se basan estas
asociaciones son desconocidos, pero la inteligencia puede ser un marcador
de la “reserva” cognitiva/neuroldgica, y la participacidon en actividades

puede contribuir a esa “reserva”.

Ademas, Avila et al. (2004) probaron el efecto de la rehabilitacion
neuropsicolégica a través del ejercicio de la memoria (movimientos
motores, asociacion verbal y categorizacion) y actividades diarias (ADL), en

una muestra de 5 pacientes (media de 77,4 afnos) con leve enfermedad de
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Alzheimer (AD). Los resultados apoyan la opinion de que la estimulacion
semanal de la memoria y el entrenamiento a través de ADL pueden tener
gran valor en el tratamiento de AD, no sélo retrasando los procesos de la

enfermedad, sino también mejorando algunas funciones cognitivas y ADL.

Recientemente hay grandes avances en cuanto al trabajo con personas
mayores que presentan demencias con una técnica conocida como
recuperacion demorada, lo que hace que el recuerdo se incremente a lo

largo de intervalos de tiempo cada vez mas largos.

Por ultimo, segun Schaie y Willis (2005b), los estudios de ahora deben
encaminarse a prestar atencion a los procedimientos que se encargan de
que las personas mayores usen estrategias de entrenamiento en las
situaciones diarias durante el estudio y después del estudio. De este modo,
Hess (2005) afirma que el éxito de los programas de entrenamiento para
aliviar los problemas de memoria dependera de si incluyen, ademas de
experiencias de entrenamiento basadas en la memoria, también
experiencias de reestructuracibn de creencias y contrarresto de

estereotipos.

Por tanto, todo apunta que establecer grupos de tratamiento y
entrenamiento de estrategias de memoria puede llevar a un descenso de

las quejas de memoria aunque no mejore el rendimiento real de memoria.
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4.5. ESTUDIOS TRANSVERSALES Y LONGITUDINALES ACERCA DE LOS
CAMBIOS EN MEMORIA Y ATENCION DURANTE EL ENVEJECIMIENTO

Para ver si cambia o no la memoria y la atencion cuando se envejece debemos
prestar atencion a lo que pasa con los diferentes sistemas y procesos que

componen el funcionamiento cognitivo.

Segun Triadd y Villar (2006) hay estudios que en relacidon a la memoria a corto
plazo se encargan de determinar qué cantidad de informacién pueden
mantener temporalmente las personas mayores. Para esto se suelen utilizar las
tareas de amplitud, que consisten en presentar a los sujetos una serie
constituida de elementos (digitos, letras o palabras) que deben recuperar en el
orden presentado. EI numero de elementos que conforma la serie va
aumentando en cada ensayo y se termina la prueba cuando la persona no
puede recordar la serie sin cometer algun error. La longitud de la ultima serie
recordada define la amplitud de ese sujeto. Salthouse y Babcock (1991)
encuentran que las personas mayores presentan peor rendimiento que los
jovenes cuando tienen que realizar tareas cotidianas como marcar numeros de
teléfono, y aun asi les cuesta mas si la utilizacion del nimero se demora unos
segundos, y en cuanto a las tareas de amplitud de palabras han encontrado
que el ritmo de articulacion declina con la edad, lo que esta relacionado con el
funcionamiento del bucle articulatorio. También declina con la edad la retencién
durante breves segundos de estimulos visuales, como figuras geométricas, y

su posterior reproduccion o reconocimiento.

Por el contrario, hay estudios que avalan que la tasa de olvido de la
informacion almacenada en la memoria a corto plazo, es esencialmente la

misma para jovenes que para mayores.

Segun Triado y Villar (2006) controlar toda esa informacion y los procesos que
se ejecutaran son responsabilidad de la memoria de trabajo mediante los
llamados ejecutivos centrales. Segun Salthouse, Atkinson y Berish (2003) los

procesos mas aceptados por los investigadores son la inhibicion, la evaluacion
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y actualizacion, y la activacion o recuperacion. Triadd y Villar (2006) explican la
inhibicion como un proceso que permite evitar que la informacion irrelevante
entre en la memoria de trabajo, y a prevenir respuestas que no son adecuadas.
Los procesos inhibitorios son los elementos del control ejecutivo mas

estudiados a la hora de explicar el deterioro cognitivo asociado a la edad.

Segun Gontier (2004) los procesos de evaluaciéon y actualizacion de la
informacion se encargan de reevaluar continuamente la informacion contenida
en el espacio de almacenamiento de la memoria de trabajo y desechan la
informacion que ya no es relevante para el sujeto. Otro proceso del control
ejecutivo de la memoria de trabajo es la activacién y la recuperacion de
informacion relevante para el procesamiento de la memoria a largo plazo. La
efectividad de este proceso se puede medir a través de una prueba de fluidez
verbal. Por ejemplo, servirian pruebas en las que se le pida al sujeto que
recuerde tanta informacion como pueda, siguiendo un criterio. Esto implica que
tiene que recuperar la informaciéon de la memoria a largo plazo, para lo que
tiene que activar en su memoria de trabajo los indices de busqueda que le
permitan activar la mayor cantidad de informaciéon en poco tiempo. Segun
Alsina y Saiz (2004), es posible entrenar la memoria de trabajo desde la nifiez.
La actuacién coordinada de estos procesos ejecutivos con el ejecutivo central
hacen posible las funciones atencionales como son la atencién dividida, la

alternancia atencional, la atencion selectiva y la atencidén sostenida.

Por la particularidad de nuestro estudio, que comienza través de un estudio
realizado con la escala de memoria de Wechsler, comentaremos los resultados
obtenidos en investigaciones referentes a la atencion selectiva, pues hace
referencia a aquella informacién relevante que hay que recordar y a aquella
irrelevante que no es necesario recordar. En estos estudios se ha observado
que el rendimiento de las personas mayores es peor en todas las tareas que

conllevan una atencién de este tipo.

Por otro lado, atenderemos a los resultados obtenidos por aquellos estudios

que han evaluado tareas referentes a atencion episédica, a través de ejercicios
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de recuperacién verbal de lista de palabras o de digitos, puesto que algunas de
las pruebas del Wechsler evaluan la memoria a través de este tipo de
actividades. En este tipo de ejercicios de recuerdo libre las personas mayores
omiten mas informacion original y cometen mas intrusiones incluyendo items
que no estaban originariamente. También en las pruebas de reconocimiento
Verhaeghen et al. (1993) afirman que las personas mayores encuentran
disminuciones en su rendimiento. Otros autores adicionalmente afirman que en
el reconocimiento de rostros y caras las personas mayores presentan un
incremento en sus falsas alarmas por lo que reconocen rostros no presentados
anteriormente (Memon, Hope, Bartlett y Bull, 2002). Estas falsas alarmas en
muchas ocasiones pueden venir ocasionadas por agentes externos pues segun
Sussman (2006) en muchos casos la medicacion de las personas mayores,
para cualquier otra dolencia, ha de ser interrumpida por los efectos que pueda
producir, pues entre ellos es habitual el deterioro cognitivo afectando la

mayoria de las veces este deterioro al recuerdo y a la busqueda de palabras.

Para evitar este deterioro cognitivo y que los mayores puedan recuperar la
informacion de su memoria se usaran la memoria retrospectiva pues es la
encargada de recuperar la informacién de acontecimientos ocurridos en el
pasado y en ella se ubica la memoria episddica, la semantica, etc. La memoria
episodica se centra en recordar cuando sucedidé un evento o ver el orden en
que ocurrieron los acontecimientos. Los trabajos que han estudiado estas
funciones de la memoria han encontrado que hay un déficit importante
asociado a la edad y que este déficit empieza a mostrarse en la memoria
mucho antes que otras tareas de memoria (Salthouse, Kausler y Saults, 1988).
En cuanto a la memoria semantica las investigaciones tradicionales han
considerado que el nivel de vocabulario aumenta en algunos casos a lo largo
de la vida, ademas de mantenerse con la edad el nivel real y de comprensién
en las personas mayores. Actualmente se han detectado diferencias ligadas a
la edad en cuanto a la memora semantica. Concretamente presentan
problemas para encontrar la palabra adecuada para nombrar un objeto, y esto
se detecta pues presentan un menor rendimiento en tareas de fluidez verbal y

en una mayor frecuencia de episodios de “punta de la lengua”. Ademas, las
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personas mayores presentan amnesia de la fuente, lo que quiere decir que
recuerdan una informacion pero no son capaces de recordar dénde fue

aprendida.

Por otro lado, hay estudios sobre la memoria prospectiva en las personas
mayores que hacen referencia al hecho de recordar hacer algo en un momento
futuro, como por ejemplo, tomar las pastillas después de las comidas. Este tipo
de estudios dicen que estas acciones se llevaran a cabo si la persona mayor es
capaz de recuperar esta huella en el momento oportuno. Las investigaciones
demuestran que las personas mayores tienen buen rendimiento en este tipo de
memoria prospectiva de eventos gracias a la motivacion que demuestran para
usar agendas, calendarios, etc. Segun Henry, McLeod, Phillips y Crawford
(2004), las personas mayores cuando usan pistas externas para recordar la

informacion no presentan problemas en su memoria prospectiva.

Algunos estudios longitudinales, como el estudio Victoria (VLS), comenzado a
finales de los 80 y dirigido por Roger A. Dixon (Universidad de Alberta,
Canada), han investigado los cambios de la memoria durante la segunda mitad
de la vida y la vejez. Para ello se analiz6 la memoria semantica, implicita y
episodica. Ademas de la velocidad de procesamiento, la memoria operativa, la
fluidez verbal, el vocabulario y la comprension lectora de las personas
mayores. La muestra de este estudio estaba compuesta por 484 sujetos de
entre 55 y 86 anos, a los que se evalud en tres momentos diferentes (en 1986,
1989 y 1992). Los participantes en el estudio mostraban niveles educativos, de
ocupacion y salud superiores a los de la poblacién de su edad. El estudio
concluy6 que la memoria implicita no experimentaria declive, que en cuanto a
la memoria semantica se observaban cambios ligados a su edad, y que en la
memoria episddica se observaban cambios en el recuerdo de palabras pero no

en el recuerdo de textos.

En lo que respecta a las variables cognitivas analizadas, se observo que el
nivel de vocabulario no manifiesta cambios significativos, y que aparecen

cambios mayores en la fluidez verbal y la comprension lectora y se presenta un
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deterioro en las tareas que miden velocidad de procesamiento y memoria
operativa. Por ello los investigadores concluyen que se observan cambios en el
funcionamiento cognitivo atribuidos a su edad, que estos cambios son
multidireccionales y la mayoria de las variables cognitivas analizadas muestran
un declive mas acelerado a partir de los 75 anos. Estos resultados recogen
también que las personas mayores muestran grandes diferencias individuales,
mientras que unos muestran un rendimiento estable otros pueden demostrar un

gran declive.

El estudio longitudinal de Betula (1988), que empez6 en 1988 en Suecia, con el
fin de estudiar el desarrollo de la memoria y la salud en la edad adulta y la
vejez, a través del estudio de la memoria, el envejecimiento y la demencia
observo el desarrollo de la memoria durante la madurez y la vejez e intentd
determinar los factores que podian anticipar una posible demencia. En cuanto a
las variables psicoldgicas vy fisioldgicas de la persona se consideraban la edad,
el sexo y algunos marcadores genéticos; en cuanto a las variables ambientales
la historia familiar, la educacion, la ocupacion, el area de la residencia, el
estatus socioecondmico y el estilo y habitos de vida. Los datos se recogieron
en tres momentos temporales diferentes entre 1988 y 2000, la muestra estaba
compuesta en principio por 1000 sujetos de entre 35 y 80 afios y en las
aplicaciones sucesivas se fueron anadiendo mas sujetos para permitir un
estudio secuencial. Se estudid la memoria episoédica a través de tareas de
reconocimiento de caras, de nombres, de oraciones, de palabras, recuerdo de
la fuente y de actividades. La memoria semantica se evaluaba a través de

tareas de fluidez verbal, de comprensién y de conocimiento general.

Las conclusiones de este estudio apuntaban a una disminucion de la memoria
prospectiva ligada a la edad, un deterioro en la memoria episédica obtenido en
todas las actividades y que en las tareas de recuerdo de palabras se asocia el
deterioro ligado a la edad de la persona vy, por ultimo, el estudio refleja que
existe un efecto mayor de la educacién que de la edad en cuanto al
funcionamiento en las personas mayores de la memoria semantica (Craik y
Bialystok, 2006).
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SEGUNDA PARTE: Diseiio de la Investigacion

CAPITULO 5. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

5.1. EL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y LOS OBJETIVOS DE LA
INVESTIGACION

Este trabajo en su primera y segunda fase se situa bajo el prisma de la
metodologia experimental, pues es la mas adecuada, ya que en su desarrollo
seguiremos la estrategia experimental a través de la manipulacion directa de la
variable de estudio y el control sobre aquellas variables potencialmente
contaminadoras. Intentaremos comprobar la relacion entre las variables

introduciendo la independiente y midiendo su efecto sobre la dependiente.

Consideraremos como variable independiente la Intervencion Psicopedagogica.
En esta intervencion se informa a los participantes del Grupo Experimental
sobre las caracteristicas de la memoria, su funcionamiento, cémo es en los
mayores, qué creencias erroneas se suele tener sobre ella y como se puede

mejorar mediante la practica y el ejercicio.

Como variable dependiente consideraremos la puntuacion total obtenida por los
sujetos de los dos Grupos, Experimental y Control, en los dos cuestionarios
que reflejan las creencias subjetivas de los mayores sobre la memoria (GBMI y
PBMI)25,

Ademas de las dos variables anteriormente citadas, hemos controlado las
variables extranas y sociodemograficas que pudieran influir en la variable
dependiente (creencias de las personas mayores sobre la memoria), como
serian la salud, la edad, el nivel de estudios y el nivel socioeconémico de las

personas mayores objeto de nuestro estudio.

25 GBMI y PBMI corresponden con los dos cuestionarios de creencias subjetivas aplicados a los participantes en la
segunda fase de la investigacion. GBMI corresponde al Cuestionario de Creencias Generales acerca de la Memoria y
el PBMI corresponde al Cuestionario de Creencias Personales sobre Memoria, explicados ambos en profundidad en el

apartado 5.2.2. de este mismo capitulo, titulado: Instrumentos y Materiales.

-211-



SEGUNDA PARTE: Disefio de la Investigacion

Esto se ha llevado a cabo estableciendo unos criterios de exclusion,
atendiendo a posibles problemas de salud crénicos, para poder participar en el
estudio y teniendo en cuenta que la edad de los sujetos estuviese dentro de
unos margenes establecidos, ademas de seleccionando dos residencias con

unas caracteristicas socioecondmicas similares de los residentes.
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5.1.1. Objetivos de la Investigacién

Pasaremos a analizar a continuacion los resultados obtenidos, fijandonos en
todo momento en el impacto que nuestra Intervencion Psicopedagdgica, acerca
de las caracteristicas sobre la memoria pueda haber tenido sobre las creencias

y expectativas de estos mayores acerca de su propia memoria.
5.1.1.1. Objetivos Generales

Después de conocer el interés que nos mueve a hacer este trabajo,
reflexionaremos sobre las repercusiones que pueda tener la Intervencion
Psicopedagdgica sobre “La memoria en las personas mayores”, en las
creencias de los mayores sobre su propia memoria; es decir, en su
metamemoria. Observaremos asi si en un futuro se podria influir en sus
creencias a través de la realizacion de un programa de Intervencion
Psicopedagdgica con ejercicios para trabajar la memoria y metamemoria a
estas edades. Pero para llegar hasta ese punto antes se pasara a exponer los

objetivos de esta investigacion cientifica.

El objetivo general de este trabajo es el siguiente:

CONOCER SI EXISTEN DIFERENCIAS ENTRE LAS CREENCIAS SOBRE LA
MEMORIA EN LOS PARTICIPANTES DEL GRUPO EXPERIMENTAL QUE
HAN ASISTIDO A LA INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA Y LOS
PARTICIPANTES DEL GRUPO CONTROL QUE NO HAN ASISTIDO A DICHA
INTERVENCION.

OBSERVANDO ASI SI CORRESPONDEN LOS NIVELES REALES DE
MEMORIA OBTENIDOS CON LA ESCALA DE MEMORIA WECHSLER CON
LAS CREENCIAS SUBJETIVAS QUE ELLOS TIENEN SOBRE SU MEMORIA
Y SOBRE LA MEMORIA DE LAS PERSONAS MAYORES DE SU MISMA
EDAD.
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Por un lado, se comprobara si el nivel real de memoria obtenida objetivamente
por los participantes en la Escala de Memoria de Wechsler se corresponde con
las creencias subjetivas -metamemoria- que los participantes tienen sobre la

propia memoria obtenida a través de los cuestionarios GBMI y PBMI.

Ademas, se tendra en cuenta el periodo temporal para evaluar las creencias de
los participantes, pues después de la primera aplicacion se empez6 en el
Grupo Experimental (E1)26 una Intervencién Psicopedagdgica para mostrar a
los sujetos las caracteristicas de la memoria y los beneficios de realizar ciertos
ejercicios para estimular el desarrollo cognitivo, y poder ejercitar asi su
memoria dia a dia, mientras que al Grupo Control, después de esta primera
aplicacién, no se les expuso a la Intervencion Psicopedagdgica, por lo que no
se les presentd ni explico nada acerca de la memoria. Tras esta primera
aplicacion se realizé otra aplicacion mas al Grupo Experimental y al Grupo
Control (E2).

Por otro lado, comprobaremos si existen diferencias entre los resultados de los
Grupos Experimental y Control con respecto a las creencias sobre la memoria
de los participantes y las expectativas de mejora que tienen de su propia
memoria. Ademas conoceremos las creencias y expectativas que tienen sobre
la memoria de la poblacion de su misma edad. Estos resultados los
relacionaremos con el nivel real de memoria que presentaban los participantes
atendiendo al grupo al que pertenecian (Grupo Experimental y Grupo Control).
Partiendo del estudio del objetivo general, se deberan ir analizando una serie
de objetivos especificos que necesitan ser estudiados, y asi ir paso a paso
profundizando en la materia. Para ello, expondremos los objetivos especificos

en el siguiente apartado.

26 E1 y E2 corresponden con las dos evaluaciones llevadas a cabo en la segunda fase de la investigacion. Explicado

con mayor profundidad en el apartado 5.2.1. de este mismo capitulo, titulado: Procedimiento.
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5.1.1.2. Objetivos Especificos

1. Conseguir una distribucion homogénea en los Grupos Experimental y
Control. Para cumplir dicho objetivo se estima oportuna la aplicacion de la

Escala de Memoria de Wechsler.

2. Observar, con la aplicaciéon del cuestionario GBMI, cdmo evolucionan las
creencias personales sobre la memoria en los sujetos del Grupo
Experimental y Control, de forma independiente, en los siguientes factores:
Capacidad de Memoria, Capacidad de Control, Control Anticipado,
Capacidad Especifica; y observar, con la aplicacion del cuestionario PBMI,
cdmo evolucionan las creencias personales sobre la memoria en los sujetos
del Grupo Experimental y Control, de forma independiente, en: Memoria
Global, Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio

Prospectivo, Control de la Memoria y Habilidad Especifica.

3. Comparacion entre Grupos Experimental y Control, para observar la
relacion entre las creencias generales obtenidas con el cuestionario GBMI,
en los siguientes factores: Capacidad de Memoria, Capacidad de Control,
Control Anticipado, Capacidad Especifica; y las creencias personales
obtenidas con la aplicacion del cuestionario PBMI en: Memoria Global,
Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio Prospectivo,

Control de la Memoria y Habilidad Especifica.

4. Ver si el nivel socioecondmico de la familia correlaciona con el nivel de
memoria real, creencias y expectativas que demuestran sobre su propia

memoria.

5. Ver si el nivel de estudios que presentan los participantes correlaciona con
el nivel de memoria real, creencias y expectativas que demuestran sobre su

propia memoria.

6. Comprobar la influencia de nuestra Intervencion Psicopedagdgica sobre las

creencias y expectativas sobre la memoria presentadas por los mayores.
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Sera a través del estudio de estos objetivos y de los resultados que vayamos
obteniendo como procederemos a la distribucion homogénea de la muestra en
los dos grupos de estudio, Experimental o Control, atendiendo a los resultados

obtenidos sobre el nivel de memoria real que presentan.

También veremos asi si las creencias que presentan sobre la memoria
corresponden a unas expectativas positivas o negativistas en el Grupo

Experimental.

Ademas observaremos si la Intervencion Psicopedagogica a la que expusimos
al Grupo Experimental ha tenido efecto y ha mejorado las creencias de los

participantes de dicho grupo, con respecto a los del Grupo Control.
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5.1.2. Hipétesis de la Investigacion

Empezaremos recordando la hipétesis de partida de nuestro trabajo, al mismo
tiempo que expondremos que ésta tiene un componente conceptual y otro

operativo.

La hipétesis de partida de nuestro trabajo es la siguiente:

LA INTERVENCION PSICOPEDAGOGICA A TRAVES DE
EJERCICIOS PARA TRABAJAR LAS CUALIDADES,
CARACTERISTICAS Y FUNCIONAMIENTO DE LA MEMORIA
PRODUCE MEJORA EN LAS CREENCIAS Y EXPECTATIVAS DE
LAS PERSONAS MAYORES INCIDIENDO EN LA MEJORA DE

SUS CAPACIDADES Y EN SU CALIDAD DE VIDA.

5.1.2.1. Hipétesis Conceptual

La Intervencion Psicopedagogica en la que se presenta toda la informacion
necesaria sobre “La memoria en las Personas Mayores” y su funcionamiento,
caracteristicas, estrategias y posibilidades de mejora a través de ejercicios,
¢, mejora las creencias y expectativas que tienen las personas mayores, objeto
de nuestro estudio, sobre su propia memoria y sobre la memoria de los

mayores de su misma edad después de una Intervencion Psicopedagdgica?
5.1.2.2. Hipétesis Operativas

Previamente formulados los objetivos de este trabajo de investigacion
pasaremos a presentar las hipdtesis de investigacion que nos ayudaran a

delimitar el objeto de estudio de una manera mas concreta, a través de unas
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preguntas que marcaran la realizaciéon de los analisis de resultados con los

datos obtenidos con la muestra.

Estas preguntas a las que se hace referencia anteriormente serviran de guia
para el analisis de resultados de este estudio, sirviéndonos de “hilo conductor”,
que nos ayudara a extraer conclusiones para su posterior discusion e

interpretacion.

Es asi como comprobaremos si estas directrices y afirmaciones planteadas y
analizadas durante este trabajo pueden ser posteriormente corroboradas, o por

el contrario tenemos que dar lugar a su correspondiente desestimacion.
Se pueden desglosar o especificar en:

HIPOTESIS 1: ;Nos sirve la aplicacion de la escala de memoria de Wechsler
para determinar la linea base de los participantes y asi poder distribuirlos
homogéneamente en los grupos a estudiar (Grupo Control y Grupo

Experimental)?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no, se llevaran a cabo los
siguientes analisis estadisticos: analisis de frecuencias, prueba no
paramétrica de chi2 para ver los estadisticos de contraste, estadisticos
descriptivos de cada grupo y analisis de las diferencias de medias t de

student para muestras independientes.

HIPOTESIS 2: ;Coincide el nivel de memoria real de la persona mayor
(obtenido con la Escala de memoria de Wechsler) con las creencias y
expectativas presentadas sobre su propia memoria (obtenidas con el

cuestionario PBMI)?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no, se llevaran a cabo los
siguientes analisis estadisticos derivados de analisis multivariados y la
prueba de efectos Intra-Sujetos (analisis de varianza) e Inter-Sujetos, el
estadistico Traza de Pillai para el analisis de contrastes multivariados y el

estadistico Greenhouse-Geisser.
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HIPOTESIS 3: ;Coinciden las creencias que las personas mayores presentan
sobre su propla memoria (obtenidas con el cuestionario PBMI/) con las
creencias que presentan sobre la memoria que tienen las personas mayores de

su misma edad (obtenidas con el cuestionario GBMI)?

Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevara a cabo el

analisis estadistico de correlacién de Pearson.

HIPOTESIS 4: ;Existe alguna relacion entre el nivel socioecondmico y las
creencias o expectativas que el mayor tiene sobre su propia memoria

(obtenidas con el cuestionario PBM/)?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no, se llevaran a cabo los
siguientes analisis estadisticos: analisis de frecuencias, prueba no
paramétrica de chi2, analisis de las diferencias de medias y Traza de Pillai

para el analisis de contrastes multivariados.

HIPOTESIS 5: .Existe alguna relacion entre el nivel de estudios de los
mayores con las creencias y expectativas que el mayor presenta sobre su

propia memoria (obtenidas con el cuestionario PBMI)?

Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevaran a cabo los
siguientes analisis estadisticos: analisis de frecuencias, prueba no
paramétrica de chi2, analisis de las diferencias de medias y Traza de Pillai

para el analisis de contrastes multivariados.

HIPOTESIS 6: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, en las Evaluaciones E1 y E2 despuées
de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las Personas

Mayores”?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no, se llevaran a cabo los
siguientes analisis estadisticos para la prueba de los efectos Intra-Sujetos,
el estadistico Traza de Pillai para el analisis de contrastes multivariados y

el estadistico Greenhouse-Geisser.
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5.2. DISENO METODOLOGICO

En base a los objetivos e intereses planteados en este estudio, y siguiendo los
parametros establecidos por Garcia-Gallego, Quintana, Garriga-Trillo, Fontes,
Pérez-Llantada y Sarria (2003), nuestra investigacion se enmarcara dentro de
la metodologia experimental, mas concretamente, consistira en un diserio
experimental de comparacion de grupos en dos momentos temporales de
medida (prefest — postest), cuyo objetivo principal es observar si se produce
algun cambio en nuestra variable dependiente, correspondiendo ésta a las
creencias de las personas mayores sobre la memoria, a través de la
manipulacion de nuestra variable independiente, haciendo alusion con ésta a la

Intervencion Psicopedagogica que llevaremos a cabo.

En este caso, la decision de llevar a cabo esta metodologia experimental de

comparacion de grupos atiende a una serie de criterios, como son:

e En primer lugar, que al tener una unica variable dependiente se trata de

una estrategia univariable.

e Ademas de tener en cuenta que corresponderia a un disefo unifactorial, al
manejar una Unica variable independiente en dos condiciones
experimentales diferentes, una que incorpora la actuacion de la variable
independiente y otra situacion experimental en la que se da la ausencia de

la misma actuando asi como control.

e Oftro de los criterios que consideramos es que seguiremos una estrategia
de diferencia de medias, pues someteremos a dos grupos diferentes de
sujetos a la condicion experimental para valorar el efecto de la variable

independiente.

e Tendremos en cuenta que para llevar a cabo la estrategia, antes hemos
tenido que aplicar la tactica basica de la aleatorizacion, para distribuir asi a
los sujetos en grupos equivalentes. Esta distribucion nos asegura que los

resultados obtenidos después de la Intervencion Psicopedagodgica puedan
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ser atribuibles a la variable independiente. Vemos, a través de sus
caracteristicas, como nuestra investigacion se encuadra en un disefio
experimental de comparacion de grupos, univariable, unifactorial, en dos

momentos de medida, a través de la estrategia basica de la aleatoriedad.

Ajustando mas el diseiio que vamos a seguir, diremos que se trata de un
disefio experimental de dos grupos aleatorios con medidas pre y
postratamienfo, pues se caracteriza por la toma de dos medidas en cada
Grupo, Control y Experimental. Una de las medidas se toma antes de la
Intervencion Psicopedagdgica y la otra después. A uno de los grupos, que
corresponderia con el Experimental, le aplicamos la Intervencion
Psicopedagodgica, mientras que a otro no le aplicamos la intervencién. Se trata
por tanto, de un disefio de sesiones separadas entre si por un intervalo
temporal de quince dias con el Grupo Experimental y con sesiones placebo con
el Grupo Control con la misma temporalidad. Posteriormente a la intervencion
de seis meses mediremos las creencias sobre la memoria en las personas

mayores en ambos grupos para ver el efecto de la intervencién aplicada.
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5.2.1. Procedimiento

El primer paso para sentar las bases de este proyecto fue una reuniéon en
Madrid, con Amparo Porcel Mundo, Directora de Relaciones Institucionales de
Sanitas Residencial, con la que se acordaron las condiciones de la
investigacion. Tras esta reunion comenzo la recogida muestral a través de un
largo trabajo de campo que se prolongd durante meses. Tras esto se ha
continuado con un estudio estadistico complejo para llegar a la interpretacion,

analisis, discusion y conclusion de los resultados obtenidos.

El disefio de la investigacion se plantea tal y como podemos observar en la

siguiente ilustracion:

llustracion 3. Diserio Experimental de la Investigacion

o o
1° FASE cesregacién 2° FASE
dela
muestra en
base a
resultados
Wechsl
E1 . E2
[medida pretratamiento) | INTERVENCION [medida postratamiento)
Intervencién
Grupo Aplicacién PBMI Psicopedagogica Aplicacién PBMI
Experimental Aplicacion GBMI Metamemoria Aplicacién GBMI
Aglicacic’m (12 sesiones)
Weschsler
EEpazIEE) Grupo Aplicacién PBMI Sesiones placebo Aplicacién PBMI
Control Aplicacién GBMI Aplicacion GBMI

La primera fase de esta investigacién es desarrollada a través de la aplicacion

del cuestionario de memoria de Wechsler para adultos, con el que se consigue
determinar el nivel de memoria real de los sujetos y, por tanto, conseguimos la
aleatoriedad necesaria para la distribucion de los sujetos en los grupos que

conforman la muestra de nuestro estudio. El objetivo final de esta primera fase
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es obtener datos sobre las condiciones cognitivas de todos los participantes a
fin de formar los distintos Grupos, Control y Experimental, y poder mas tarde
comprobar si su estado cognitivo real coincide o no con las creencias

subjetivas que ellos mismos tienen sobre su propia memoria.

Esta fase transcurrio durante los meses de mayo, junio y julio, mas
concretamente desde el 1 de mayo al 31 de julio. En primer lugar, se evalué a
los participantes del centro de Euroresidencias durante semanas y en las
semanas siguientes se realizaron las evaluaciones en Sanitas Residencial

Henares.

Estas evaluaciones se realizaron de forma individual (examinador vy
participante) en las salas habilitadas por los centros (Véanse Fotografias 7, 10,
11, 12), que siempre disponian de una amplia mesa donde poder apoyar el
material y dos sillas, una para el evaluador y otra para el evaluado, aunque en
alguna ocasion, debido a las condiciones de estado de animo de los mayores,
se realizaron en su propia habitacion para fomentar que el evaluado estuviese

mas coémodo.

Cada evaluacion se llevé a cabo en una unica sesion que dur6 entre 60 y 90
minutos. Estas sesiones evaluativas se realizaron tanto en jornada de manana,
de 11:00 a 13:00, como en jornada de tarde, de 16:00 a 18:00, siempre
respetando sus horarios de comidas y sin interferir con otras actividades del
centro en las que los participantes estuvieran implicados (peluqueria, gimnasia,

fisioterapia, actividades recreativas, etc.).

A la hora de realizar las evaluaciones individuales, la coordinacion entre centro
e investigadora, se llevaba a cabo a través de la figura de las Trabajadoras

Sociales, como se puede apreciar en la Fotografia 8.

Cuando las trabajadoras sociales no se encontraban en la residencia, la
comunicacion la estableciamos a través de fichas informativas (Véase
Fotografia 9) que ellas elaboraban con toda la informacion necesaria sobre los

sujetos que pasarian ese dia la evaluacion. En ellas las trabajadoras sociales
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explicaban algunas necesidades, caracteristicas e incluso preferencias de los
participantes que resultaban muy utiles a la hora de trabajar con ellos, de

manera que la evaluacién resultaba mas eficaz y llevadera.

Fotografia 1. 7rabajadoras sociales
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Fotografia 2. Fichas Informativas para coordinar durante las aplicaciones el frabajo con las

trabajadoras sociales

Los resultados obtenidos con la Escala de Memoria Wechsler proporcionan los

datos para asignar a los participantes al Grupo Experimental o al Grupo

Control. De este modo, finalmente, 40 personas formaron parte del

Experimental y 40 del Control.
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La segunda fase de la investigacion se desarrolla a través de la aplicacion de

dos cuestionarios, GBMI y PBMI, que se aplicaran en dos momentos
temporales distintos, correspondiendo estos al antes y al después de la
Intervencion Psicopedagogica que se desarrollara en 12 sesiones. Estas dos
evaluaciones E1 y E2, de pretratamiento y postratamiento, corresponden a
evaluaciones en series temporales interrumpidas por lo que esta fase se
identifica, tal y como expusimos en el apartado de disefio de la investigacién, a
un diseino experimental de dos Grupos aleatorios, Control y Experimental, con
medidas pre y postratamiento. Con la aplicacion de estos cuestionarios se
determina la metamemoria de los participantes; es decir, las creencias

subjetivas que estos presentan sobre la memoria.

Esta fase transcurrio durante los meses de octubre, noviembre, diciembre,
enero, febrero y marzo mas concretamente desde el 22 de octubre al 29 de
marzo. Se evalu6 a los participantes de los centros Euroresidencias Getafe y
Sanitas Residencial Henares durante el mismo periodo temporal alternandose

la investigadora unos dias en Getafe y otros en Alcala de Henares.

En estas dos evaluaciones, E1 y E2, sobre las creencias de la memoria de las
personas mayores, de nuestra segunda fase de la investigacion, se aplicaran

los cuestionarios GBMI y PBMI a ambos Grupos, Control y Experimental.

Estas evaluaciones se realizaron de forma grupal (examinador y grupo
Experimental; examinador y grupo control) en las salas habilitadas por los
centros para los grupos (Véanse Fotografias 10, 11 y 12), que siempre
disponian de amplias mesas donde poder apoyar el material y de sillas para los
evaluados. Cuidamos en todo momento la buena ventilacion y calefaccion de
las salas para conseguir que los mayores estuviesen cémodos durante el

estudio.

En esta segunda fase de la investigacion se comienza con la Evaluacién E1
que podemos denominar pre-tratamiento, y se termina con otra evaluaciéon E2
que podemos denominar post-tratamiento. En estas dos evaluaciones los

cuestionarios aplicados recogeran las creencias subjetivas de los participantes,
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de ambos grupos, sobre su propia memoria y sobre las creencias subjetivas
acerca de la memoria de las personas mayores de su misma edad. Para ver
cémo transcurre la administracion de los diferentes cuestionarios a ambos

grupos, véanse Fotografias 10, 11, 12y 13.

Estas sesiones de aplicacion de los cuestionarios trascurrieron en sesiones de
treinta a cincuenta minutos, y se desarrollaron en aulas habilitadas por el
centro. El horario en el que se desarrollaron fue de tarde, entre las 16:00h y las

18:00h, para no interferir con la comida y actividades de los residentes.

La administracion de los cuestionarios consistidé en la lectura de las preguntas
de forma individual, y la eleccion de cada participante de las respuestas que

mas se ajustaran a su opinidén personal.

El objetivo de los cuestionarios PBMI y GBMI en su primera Evaluacién E1 fue
determinar en los Grupos Experimentales de ambas residencias, una medida
pretratamiento de las creencias personales y generales sobre la memoria de

los mayores antes de la Intervencidon Psicopedagdgica.

Inmediatamente después de la aplicacion de los cuestionarios GBMI y PBMI en
la Evaluacion E1, se somete a los Grupos Experimentales a las sesiones de la
Intervencion Psicopedagogica de aproximadamente treinta minutos de duracion
cada una. En estas intervenciones se exponen los aspectos caracteristicos de
‘la Memoria en las Personas Mayores” y los mitos existentes sobre ella.
Ademas de trabajarse las diferentes estrategias externas que pueden utilizar
los mayores para prevenir los problemas de memoria. A estos Grupos
Experimentales se les anima y se les instruye para que a diario, durante estas
semanas que estemos trabajando con ellos, realicen los ejercicios que se les
ha propuesto. Los ejercicios propuestos consistian en la realizacion de
crucigramas, sopas de letras, uso de calendarios, uso de agendas para anotar
cosas, etc. Los mayores se muestran muy sorprendidos, entusiasmados y
motivados en cada una de las sesiones con lo que se les explica y se

comprometen personalmente a realizarlos. Aprovechamos su entusiasmo para
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recomendarles que realicen estos ejercicios y estrategias en su vida cotidiana

una vez terminada nuestra investigacion.

La distribucién de sesiones que componen la Intervencion Psicopedagdgica se
plantea en entrenamientos de una duracion de 30 minutos aproximadamente
cada uno, con un intervalo temporal entre sesién y sesion de 15 dias haciendo
un total de 12 sesiones de tratamiento programadas, distribuidas tal y como se

puede observar en el esquema de la siguiente ilustracion.

MES DE OCTUBRE MES DE NOVIEMBRE MES DE DICIEMBRE

1°SESION - 3" SESIGN - 57 SESION -
Intervencian Intervencion Intervencian

Psicopedagégia Psicopedagigics Psicopedagigic
{20 min aprax.) {20 min aprox.) {20 min aprax.)

2" SESION - 47 Sesion- &% Sasidn-
Intervencian Intervencion Intervencidn

Psicopedagdgica Psicopedagdgics Psicopedagigica
[30 min aprox.) (30 min aprox.} [30 min aprox.)

MES DE FEBRERO MES DE MARZO

7" SESION - 9" SESIGN - 117 SESIGN -
Intarvencian Intervencion Intarvencian

Psicopedagégica Psicopadagégica Psicopedagégica
(30 min aprox.} (30 min aprox.} (30 min aprox.}

8% Sesion- 10" Sesion - 127 Sesion -
Intervencion Intervencion Intervencign

Psicopedagogica Psicopedagosica Psicopedazosica
(30 min aprox.} (30 min aprox.) (30 min aprox.)

llustracion 4. Distribucion de sesiones de /a Intervencion Psicopedagogica

En estas sesiones de Intervencion Psicopedagodgica lo que se hacia era
empezar con un recordatorio de lo esencial de la presentacién en power point
acerca de “La memoria en las personas mayores”. Recordandoles que se no se
altera simplemente por ser mayores sino por falta de entrenamiento y ejercicio.
Luego se les animaba a que usaran diariamente calendarios y agendas
externas para anotar todo lo que tenian que hacer, hacer listas de la compra
cuando fueran a salir y después de esto se les animaba a que hicieran durante

la sesion alguno de los ejercicios sencillitos que se le entregaban y que
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constaban de sopas de letras, laberintos, crucigramas y laminas de busqueda
de diferencias. Después de terminar cada sesion se les animaba a que
siguieran trababando a diario haciendo al menos una sopa de letras, laberinto,
crucigrama o lamina de busqueda de diferencias al dia, hasta que nos

viesémos en la proxima sesién en dos semanas.

En las doce sesiones las sopas de letras, laberintos, crucigramas y laminas de
busqueda de diferencias que les pasabamos a las personas mayores eran las
que nos podemos encontrar en cualquier periddico, revista o cualquier otro
soporte online. Por lo que s6lo mencionaremos estas laminas usadas, a forma
de ejemplo, para recordar la tematica que se trabajoé con las personas mayores.
Lo que quiere decir, que podria usarse libremente cualquier lamina para estas

sesiones.

En la 12 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar adjetivos.
¢ Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.
e Un crucigrama para recordar las Comunidades Autonomas.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 22 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar verbos.
e Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.
e Un crucigrama para recordar palabras que describen emociones.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 32 sesion, se les paso6 a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar mas verbos.

e Un laberinto para conectar salidas multiples.
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e Un crucigrama para recordar nombres de animales.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 42 sesion, se les paso6 a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar los huesos del cuerpo humano.

¢ Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.

e Un crucigrama para recordar los 23 nombres de los paises de habla
hispana.

e Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 52 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar palabras del reglamento legal.
¢ Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.
e Un crucigrama para recordar medios de transporte.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 62 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar las distintas profesiones.
e Un laberinto para conectar el centro con una sodla salida.
e Un crucigrama para recordar los diferentes deportes que existen.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 72 sesion, se les paso6 a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar palabras relacionadas con el tiempo y
la meteorologia.

e Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.

- 229 -



SEGUNDA PARTE: Disefio de la Investigacion

e Un crucigrama llamado cruzada grafica donde se ofrecen un listado de
palabras que deben adecuarse a unas casillas. Hay que elegir la palabra
que va en cada casilla atendiendo a la longitud y letras que conforman
cada palabra.

¢ Una lamina con seis dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 82 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar verduras.
e Un laberinto para conectar el centro con una séla salida.
e Un crucigrama para recordar palabras religiosas.

e Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 92 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar palabras relacionadas con la playa.
¢ Un laberinto para conectar el centro con una séla salida.
e Un crucigrama para recordar palabras variadas.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 102 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

e Una sopa de letras para recordar distintos tipos de flores.
e Un laberinto circular doble sin salidas para conectar los dos centros.
e Un crucigrama para recordar palabras variadas.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 112 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

¢ Una sopa de letras para recordar palabras relacionadas con la Navidad.

e Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.
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e Un crucigrama para recordar palabras variadas.

¢ Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

En la 122 sesion, se les paso a las personas mayores un libreto con las cuatro

siguientes laminas:

¢ Una sopa de letras para recordar palabras relacionadas con el dia de los
enamorados.

¢ Un laberinto para conectar dos puntos exteriores.

e Un crucigrama para recordar palabras relacionadas con la Navidad.

e Una lamina con dos dibujos para encontrar las diferencias entre ellos.

Esta segunda fase de la investigacion finaliza con la evaluacion E2 a los 6
meses, a través de la aplicacion de los cuestionarios GBMI y PBMI, como
medida de postratamiento. Al igual que la primera vez, se llevaron a cabo dos
sesiones separadas, una para cada grupo. La forma de aplicacion y la duracién

de las sesiones fue igual que en la Evaluacion E1.

Antes de empezar esta sesidn se comunico a los participantes que al finalizar
se les entregaria los resultados de sus perfiles individuales de memoria objetiva
obtenidos en el Wechsler. De este modo, se les motivdo muchisimo de cara a
esta ultima sesion pues sabian que se les entregaria de forma gratuita y que la
realizacion de un test de estas caracteristicas para conocer sus capacidades y
habilidades de memoria realizadas por un profesional independiente era muy
costosa, por ello, para finalizar se les reforzd con estos resultados individuales

resaltandoles siempre lo positivo de cada uno.

Tras las dos evaluaciones podremos comprobar si se produce algun efecto en
los resultados acerca de las creencias del Grupo Experimental, con respecto a
los resultados obtenidos por el Grupo Control que no recibié ninguna

intervencion.
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Fotografia 3. Explicando a los participantes las instrucciones para responder adecuadamente al

cuestionario

Fotografia 4. Participantes preparados para comenzar
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Fotografia 5. Durante /as sesiones de /a Intervencion Psicopedagogica de como es la memoria

Y cémo ejercitarla tfrabajando con ayudas externas

Fotografia 6. Participantes concentrados respondiendo al cuestionario en otra fase del estudio

Todos los participantes previamente, entre el periodo comprendido entre los
meses de marzo y diciembre, nos habian ido facilitado su consentimiento

informado por escrito para participar en el estudio, e incluso muchos de ellos se
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lo habian comentado a sus familiares, autorizando asi que se les aplicase la
evaluacion individual de las habilidades cognitivas a través de la Escala de
Memoria de Wechsler, la Intervencidén Psicopedagogica y los dos cuestionarios

de creencias subjetivas para evaluar la metamemoria (GBMI y PBMI).

Ademas, el estudio contd con la aprobacién de la direccién de ambos centros y
con la colaboracion del equipo técnico, que estuvieron informados en todo

momento y muchas veces nos prestaron su ayuda directamente.

Por ultimo, resaltar el agradecimiento continuo que recibi personalmente de los
mayores, los cuales trasmitian su satisfaccion continuamente acerca de que la

gente mas joven se preocupe de ayudarles con su memoria.
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5.2.2. Instrumentos y Materiales

En la primera fase del estudio se realiz6 una evaluacion profunda de la
memoria de los participantes. Para ello se aplicé la Escala de Memoria de
Wechsler WMS-III (Wechsler Memory Scale), 1a revision mas reciente de la
original WMS o Escala de Memoria de Wechsler y su actualizacion WMS-R. La
adaptacion espanola de esta escala se inicid a principios del aio 2003 y fue
publicada en 2004. Los datos normativos espanoles se han elaborado a partir
de una muestra de 900 sujetos de edades comprendidas entre los 16 y los 90
afnos y el plan disefado para la tipificacidon se especificd para un conjunto de
900 personas entre los 16 y los 95 afnos. La distribucién atendié a 5 criterios:
edad, sexo, zona de residencia (se sustituy6 el criterio inicial de “raza” por

“zona de residencia”), nivel educativo y regidén geografica.

El WMS-IlIl es un instrumento que permite evaluar de forma completa la
complejidad de las dimensiones cerebrales y conductuales implicadas en el
aprendizaje y la memoria. Permite evaluar tanto la memoria inmediata como la
memoria de trabajo (0 memoria a corto plazo) y la memoria demorada a medio
plazo. Cada tipo de memoria se evalua en dos modalidades: auditiva y visual;

y, con dos tipos de tareas: recuerdo y reconocimiento.

La aplicacion de la Escala de Memoria de Wechsler se realiza de forma
individual a personas de edades comprendidas entre los 16 y los 89 afos, y el
tiempo de aplicacion es de aproximadamente una hora u hora y media (unos
30-35 minutos para los 6 subtests principales y alrededor de 30 minutos para

los 5 subtests opcionales).

Puesto que la Escala de Memoria de Wechsler es una prueba cientifica
publicada pasaremos a explicar sus caracteristicas simplemente a modo de

recordatorio.

La escala consta de 11 tests, 6 principales y 5 opcionales, tal y como se

aprecia en la Tabla 10.
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Tabla 7

Test Principales y Optativos del Wechsler

TESTS PRINCIPALES | TESTS OPTATIVOS

Informacién y

Textos | / Textos Il _ ..
orientacion

Listas de palabras | /
Caras | / Caras |l
Listas de palabras Il

Parejas de palabras | / o o
. Dibujos | / Dibujos II
Parejas de palabras Il

Escenas | / Escenas |l Control mental

Letras y numeros

Fuente: Escala de Memoria de Wechsler.

Las 6 pruebas principales se aplican dos veces (excepto el test de Lefras y
numeros), con un intervalo de tiempo de aproximadamente 30 minutos entre

ambas aplicaciones. Veamos brevemente en qué consiste cada prueba:

1. Informacion y Orientacion. consiste en 13 preguntas de aspectos
personales e informacion, que se realizan oralmente, y sirven para detectar

si existe un nivel significativo de desorientacion.

2. Textos I Se presentan oralmente dos textos breves y la persona debe
recordar el mayor contenido posible tras la lectura de cada uno. El segundo
texto se lee dos veces.

Textos /I La persona trata de recordar los dos textos que se le leyeron
anteriormente. Después se le hacen preguntas sobre el contenido y

deberan especificar si se les contd en la historia o si es informacién nueva.

3. Caras |- Se presentan 24 fotografias de caras de personas que la persona
debe recordar, para identificarlas entre otras 48 fotografias que se le

muestran a continuacion.
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Caras Il Se pide al sujeto que reconozca las 24 fotografias de caras que se
le presentaron inicialmente entre una serie de 48 fotografias muchas de

ellas nuevas.

Parejas de palabras | La persona debe recordar una serie de 8 parejas de
palabras presentadas oralmente. A continuacion se lee la primera palabra
de cada pareja y se pide al sujeto que diga la palabra que va emparejada
con ella. Se realizan 4 intentos con las mismas palabras, eso si, con una
variacion, se cambia el orden de aparicidén de las parejas de palabras.

Parejas de palabras /. Se lee la primera palabra de cada pareja de la lista
que aprendié inicialmente y la persona debe recordar su pareja. A
continuacion se lee una lista de 24 parejas de palabras donde la persona

debe reconocer las 8 parejas de palabras que estaban en la lista inicial.

Escenas [ Se presentan 4 imagenes con escenas de una familia y la
persona debe recordar los personajes que estaban en cada escena, el
lugar en el que aparecian en la ldmina y la actividad que realizaban.

Escenas /I Sin mostrar las imagenes se vuelve a pedir al sujeto que

recuerde los detalles de cada escena.

Listas de palabras /. Se lee una lista de 12 palabras y cuando terminemos
de leerlas, la persona debe recordar el mayor numero posible de ellas.
Después de leer cuatro veces esta lista y pedirle que nos diga después de
cada intento todas las palabras que recuerde, se lee una nueva lista de 12
palabras que la persona ha de recordar. Finalmente, se le vuelve a pedir
que nos diga todas las palabras que recuerde de la primera lista, en esta

ocasion sin leérselas previamente.

Dibujos I: Se muestran al sujeto 5 dibujos de uno en uno, dejandole que
visualice cada dibujo durante 10 segundos, tras esto se oculta el dibujo y
se le pide al sujeto que lo dibuje de memoria.

Dibujos II: En primer lugar, la persona debe tratar de reproducir de memoria
los dibujos que se le presentaron en la prueba Dibujos |. Después le

presentamos una serie de 48 laminas con diferentes dibujos y la persona

- 237 -



SEGUNDA PARTE: Disefio de la Investigacion

10.

11.

debe reconocer aquellos dibujos que se le pidi6 que dibujase
anteriormente. A continuacidon se le pide que con el dibujo a la vista los
reproduzca en papel haciendo un ejercicio de copiado de la figura. Por
ultimo, al sujeto se le ensefan 7 laminas de dibujos, en cada una de estas
laminas aparece una figura pequefia en el extremo superior de la lamina y
seis figuras parecidas en la parte inferior de la lamina, por tanto, la persona
tendra que elegir cual de esos 6 dibujos es igual al que aparece en la parte

superior de la lamina.

Letras y numeros.: Se leen series que combinan numeros y letras, y la
persona debe repetirlas, en primer lugar, ordenando secuencialmente los
numeros y, en segundo lugar, ordenando alfabéticamente las letras. Las

series van aumentando en longitud.

Localizacion espacial: En un tablero con cubos, el examinador seguira una
secuencia en orden directo tocando una serie de cubos y la persona debe
tocarlos en el orden correcto; es decir, repitiendo los mismos movimientos
que hace el examinador. Después el examinador tocara los cubos y la

persona debe tocarlos pero en orden inverso.

Control mental: Se pide al sujeto que realice una serie de tareas simples y
se cronometra el tiempo de ejecucion de la tarea. Se le pide que cuente del
1 al 20, del 20 al 1, los meses del ano de enero a diciembre y de diciembre
a enero, los dias de la semana de lunes a domingo y de domingo a lunes, y
por ultimo, que diga los dias de la semana pero alternando a la vez una

serie de nUmeros consecutivos de seis en seis.

Digifos: Se leen una serie de digitos que la persona debe repetir, primero
en el mismo orden y después en orden inverso. La serie cada vez va

siendo mas larga.

En esta segunda fase para examinar las creencias subjetivas generales y

personales que tienen las personas mayores, participantes en el estudio, sobre

- 238 -



SEGUNDA PARTE: Disefio de la Investigacion

la memoria, se les administré a los dos Grupos, Control y Experimental, dos
cuestionarios de creencias (GBMI y PBMI) sobre la memoria en dos momentos

temporales distintos (E1 y E2).

Estos dos cuestionarios que se aplican para conocer las creencias, personales
y generales, sobre la memoria que presentan las personas mayores son
desarrollados por Lineweaver et al. (1998) y se centran sobre todo en el estudio
de una serie de aspectos sobre las creencias especificas de la memoria como
son: la eficacia de la memoria, cambio de la memoria con el paso del tiempo y

control percibido sobre su memoria.
A continuacion veremos de qué trata cada cuestionario:

A) Cuestionario de Creencias Generales acerca de la Memoria (GBMI),
cuestionario adaptado del original creado por Lineweaver et al. (1998) para
medir cuantitativamente las teorias implicitas acerca de la memoria y el
envejecimiento (Hertzog, 2002). A través de este cuestionario conoceremos las
creencias subjetivas que los participantes tienen acerca de la memoria de las
personas mayores de su misma edad. Para lo que les pediremos a los
participantes que a la hora de evaluar piensen en un mayor medio

relativamente saludable.

Consta de 27 preguntas cerradas en una escala de tipo Lickert con 7 grados de
respuestas, que variaban desde el 1=Muy Pobre, 4=Normaly 7T=Muy buena, y
la persona debe seleccionar la respuesta mas acorde con su opinidén acerca de

lo que cree sobre la memoria de los mayores.

Con estas 27 preguntas se estudian los factores: Capacidad de Memoria,
Control sobre la Memoria, Control Anticipado de su Memoria y Habilidad

Especifica de la Memoria. (Véase Anexo 1).

FACTORES ANALIZADOS
ITEMS
CUESTIONARIO GBMI
Capacidad de Memoria 1
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Control sobre la Memoria 2

Control Anticipado de su Memoria 3

Habilidad Especifica de la Memoria 4 al 27

Expondremos ahora la definicion e interpretacion de los diferentes factores

estudiados en el cuestionario GBMI:

1) Factor Capacidad de Memoria

En el cuestionario GBMI, el primer factor estudiado corresponde a la
Capacidad de Memoria, que segun los estudios de Lineweaver et al. (1998)
hace referencia a la creencia que posee una persona mayor sobre como
percibe la capacidad de memoria de las personas mayores en general.
Segun Hertzog, McGuire y Lineweare (1998) la percepcion que presentan
la practica totalidad de los mayores sobre la capacidad de su memoria,
viene determinada por el rendimiento anterior que hayan presentado en los
test de inteligencia. Por ello, es importante conocer qué predicciones tienen
los mayores acerca de la ejecucion que presentaran en sus tareas de

memoria antes de que el ejercicio de memoria sea llevado a cabo.

2) Factor Capacidad de Control sobre la Memoria

En el cuestionario GBMI, el segundo factor estudiado corresponde a la
Capacidad de Control, que segun los estudios de Lineweaver et al. (1998)
Se refiere al control sobre el funcionamiento de la memoria en el presente.
Hasta qué punto la persona mayor puede llevar a cabo estrategias que le
permitan controlar su capacidad de memoria hace referencia al nivel de
control que se cree ejercen las personas mayores en general a una edad
determinada, demostrando que piensan que el control de la memoria
disminuye con la edad, lo que sigue la linea de la opinién de Buendia
(1994), citado en Delgado (2004).

3) Factor Control Anticipado de su Memoria
En el cuestionario GBMI, el tercer factor estudiado corresponde al Factor

Control Anticipado. Segun los estudios de Lineweaver et al. (1998) hace
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referencia al grado de control que una persona mayor cree ejercer sobre el
funcionamiento futuro de su memoria, a través de la realizaciéon de
ejercicios en el presente. Esto apoya la opinion de que la realizacion de
actividades diarias y la estimulacion y el entrenamiento de la memoria
mejora algunas de las funciones cognitivas del mayor, tal y como sefialaron
Avila et al. (2004).

Segun Hertzog et al. (1998) las personas mayores perciben menos control
sobre el funcionamiento de su memoria, por lo que debemos motivarlas a
usar estrategias de aprendizaje y ejercicios de memoria, fomentando asi
unas creencias positivas y una actitud de esfuerzo hacia el aprendizaje. Tal
y como apuntaba Wellman (1993), relacionar el uso de las estrategias de
memoria con su metamemoria, influira en la modalidad de aprendizaje del
mayor en cuanto a “qué es”, “qué hacer”’, “cuando y por qué aplicar”
determinadas acciones. Por esto habria que conseguir la motivacion del
mayor para que emplee con éxito estrategias para ayudar a su memoria y
recuerdo, sabiendo que algunas son mas eficaces que otras, como
expusieron Flavell (1993) y Flavell et al. (1977). Por tanto, el uso de las
estrategias correctas tiene mucho que ver con el desarrollo de la memoria
en adultos.

Segun estos autores, los mayores que presentan una percepcion negativa
coinciden con personas que no hacen uso de estrategias de memoria, lo
que indica que la percepcidn de los mayores sobre el control de su
memoria esta estrechamente relacionada con el uso de las estrategias de
memoria durante la realizacion de los ejercicios. Los estereotipos positivos
podrian aumentar el comportamiento estratégico y el esfuerzo del mayor,
mientras que los estereotipos negativos podrian suprimir estas variables, y
sabemos por estos autores, que en las personas mayores priman

subliminalmente los estereotipos negativos.

4) Factor Habilidad/Capacidad Especifica de la Memoria
En el cuestionario GBMI, el cuarto factor corresponde a la Capacidad
Especifica de Memoria, que segun los estudios de Lineweaver et al. (1998)

hace referencia a la capacidad de las personas mayores de recordar
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nombres, caras, teléfonos, lugares, acontecimientos, etc. Este factor
incluye aspectos de la memoria episodica (recordar nombres y lugares) y
aspectos de la memoria remota (recordar hechos que sucedieron hace
mucho tiempo), semantica (lista de palabras necesarias en una
conversacion) y prospectiva (recordar las tareas planeadas para mafana).
Este factor es comparable con el factor sobre Habilidad Especifica de la
Memoria estudiado en el cuestionario PBMI. Para estudiar la Capacidad
Especifica de Memoria, segun Ballesteros et al. (2002), habra que tener en
cuenta los tipos de procesamiento de repeticion y de elaboracion.

Segun los estudios de Hertzog et al. (1998) hay que hacer preguntas
concretas sobre esta habilidad a los participantes tras preguntarles por las
atribuciones acerca de su rendimiento; es decir, inmediatamente después
habra que cuestionarles qué elementos, palabras o numeros piensan que

van a recordar.

B) Cuestionario de Creencias Personales acerca de la Memoria (PBMiI),
cuestionario adaptado del original creado por Lineweaver et al. (1998) para
medir cuantitativamente las teorias implicitas acerca de la memoria y el
envejecimiento (Hertzog, 2002). A través de este cuestionario conoceremos las
creencias subjetivas de los participantes acerca de su propia memoria en el

presente, en el pasado y cdmo creen que sera su memoria en el futuro.

Consta de 57 preguntas cerradas en una escala de tipo Lickert con 7 grados de
respuestas, que variaban desde el 1=Muy Pobre, 4=Normaly 7=Muy buen, y la
persona debe seleccionar la respuesta mas acorde con su opinidén acerca de lo

que creen sobre sus propias habilidades para recordar la informacion.

Con estas 57 preguntas se estudian los factores: Memoria Global,
Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio Prospectivo, Control

sobre la Memoria y Habilidad Especifica de la Memoria. (Véase Anexo 1).

FACTORES ANALIZADOS
CUESTIONARIO PBMI
Capacidad de Memoria Global 1

ITEMS
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Posicionamiento Relativo 2y3
Cambio Retrospectivo 4 al 11
Cambio Prospectivo 12 al 19
Control de la Memoria 20 al 33
Habilidad Especifica de la Memoria 34 al 57

Expondremos ahora la definicidn e interpretacion de los diferentes factores

estudiados en el cuestionario GBMI:

1) Factor de Capacidad de la Memoria Global

En el cuestionario PBMI, el primero de los factores estudiados corresponde
al Factor de la Memoria Global, que segun los estudios de Lineweaver et
al. (1998) hace referencia a la creencia de la persona mayor sobre como es
su habilidad individual para recordar, demostrando en su estudio un
incremento de las respuestas positivas; es decir, que las personas mayores
creen tener buena habilidad para recordar y creen poder ejercer un control

sobre su memoria.

2) Factor Posicionamiento Relativo

En el cuestionario PBMI, el segundo de los factores estudiados
corresponde al Posicionamiento Relativo, que segun los estudios de
Lineweaver et al. (1998) hace referencia a cdmo piensa el mayor que se
encuentra su memoria en relacion a la de los adultos de su misma edad y
en relacion a los adultos en general de todas las edades. Segun Hertzog et
al. (1998) las personas mayores que se sienten con mas destrezas internas
ejercen mas control personal sobre su memoria. Los individuos que
atribuyen el rendimiento de su memoria al uso de estrategias y destrezas
creen que el control sobre el funcionamiento de su memoria es menor,
mientras que aquellos mayores que la atribuyen al rendimiento de sus
habilidades innatas piensan que es mayor. Los resultados de los estudios
de Hertzog (2002) que examinan las creencias generales sobre la memoria
que un adulto tipico presenta, atribuyen una disminucion de ésta desde la

juventud hasta la edad avanzada.
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3) Factor Cambio Retrospectivo

En el cuestionario PBMI, el tercero de los factores estudiados corresponde
al Cambio Retrospectivo, que segun los estudios de Lineweaver et al.
(1998) hace referencia al cambio que han percibido los mayores en su
memoria desde el pasado hasta ahora, e indica que las personas mayores
esperan una pérdida significativa de su memoria. Werner (2004), en su
estudio concluye que los mayores pensaban que los problemas de
memoria eran algo inevitable en el proceso de envejecimiento.

Segun Hertzog et al. (1998) seria impreciso caracterizar a los mayores
como personas que presentan una disfuncionalidad atribuida a su memoria
debido a la edad, aunque los mayores de todas las edades creen que el
control que ejercen sobre su memoria disminuye a medida que cumplen

anos.

4) Factor Cambio Prospectivo

En el cuestionario PBMI, el cuarto de los factores estudiados corresponde
al Cambio Prospectivo, que segun los estudios de Lineweaver et al. (1998)
hace referencia al cambio que esperan los mayores de su memoria en el
futuro, y se prevé que tanto Grupo Experimental como Control muestren
una expectativa decreciente con el paso de los afnos, pues tal y como
apuntan Schaie et al. (2003), los mayores perciben que su gran dificultad

se produce al almacenar la informacion a largo plazo.

5) Factor Control de la Memoria

En el cuestionario PBMI, el quinto factor estudiado corresponde al Control
de la Memoria, que segun los estudios de Lineweaver et al. (1998) hace
referencia al nivel de control que una persona presenta a una edad
determinada sobre el funcionamiento de su memoria, demostrando que las
personas mayores creen poder ejercer un control sobre su memoria.

Segun los estudios de Hertzog et al. (1998), las técnicas de uso cognitivo y
el entrenamiento en tareas de memoria incrementan las creencias positivas
en las personas mayores sobre el control de su memoria, aunque

puntualizan que aun no se ha podido demostrar como aumentar el
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rendimiento de la memoria con practicas adicionales. Hertzog et al. (1998)
afirma que ambos grupos de estudio tendrian que pensar que el control de
la memoria baja a medida que uno envejece. En nuestro estudio esto se
aprecia en la Evaluacion E1, y a medida que avanzamos en las
evaluaciones, los participantes mejoran sus creencias sobre el nivel de

control que pueden ejercer sobre el funcionamiento de su memoria.

6) Factor Habilidad Especifica de Memoria

En el cuestionario PBMI, el sexto de los factores estudiados es el de
Habilidad Especifica de Memoria, y segun Lineweaver et al. (1998) hace
referencia a la habilidad especifica de memoria episddica, semantica,
remota y prospectiva.

Segun Lineweaver et al. (1998), las creencias personales y generales
sobre la habilidad especifica de la memoria presentan una fuerte relacion
mutua, ya que, tanto los items que hacen referencia a la autoeficacia de la
memoria global como los de la autoeficacia de la memoria especifica,

correlacionan sustancialmente.

La administracion de ambos cuestionarios consiste en la lectura de cada item y
la eleccion de la respuesta que mejor se ajuste a la opinion del sujeto.
Reflejando asi sus creencias subjetivas acerca de la memoria individual como
de la opinién que tienen acerca de la memoria presentada por los mayores de

sSu misma edad.

En esta segunda fase, después de la aplicacidon de la sesion de pretratamiento
(E1), se expone sélo al Grupo Experimental a las diferentes sesiones que
componen la /Infervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las Personas
Mayores” para trabajar con ellos e instruirlos acerca de las caracteristicas de la
memoria de los mayores, acerca de ejercicios para ejercitarla, estrategias
externas, etc., apoyada con una presentacion visual sobre estos mismos
aspectos. Esta basada en el “Manual practico de evaluacion y entrenamiento
de memoria” (Método U.M.A.M) de Montejo, et al. (1997), mas concretamente

en el “Programa de mejora de la memoria en personas mayores” de Dively et
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al. (1999), y en el manual de recomendaciones ‘Como mejorar nuestra

memoria”de Montejo et al. (1997).

Esta Intervencion Psicopedagdgica se apoya en diferentes elementos, como
pueden ser una presentacion visual titulada “La Memoria en las Personas
Mayores”, que consiste en 22 laminas/diapositivas en las que se explica qué es
y como trabaja la memoria, como se puede influir en ella, se exponen
estrategias para ayudar a recordar, se proponen ejercicios, y sobre todo se
enfatiza la posibilidad de mejora de la memoria mediante la practica y el
ejercicio (Véase Fotografia 14 y Anexo 2): ademas, de elementos como la
entrega de fichas con ejercicios y estrategias para trabajar la memoria (como

crucigramas, sopas de letras, etc.)

Las sesiones se realizan durante unos 30 minutos aproximadamente en los que
el investigador va apoyando su discurso con el soporte tecnoldgico de las

diapositivas de la presentacion “La Memoria en las Personas Mayores”.

Esta presentacion informatica de soporte esta elaborada con simpaticas fotos
de personas mayores, explicativos dibujos sobre los ejercicios que ayudan a
recordar, y llamativas imagenes que llegan a combinar distintos colores
consiguiendo asi que la visualizacion sea mas atractiva y mantenga mejor la
atencion. Ademas, la presentacion afnade la entrega y practica de las laminas

de ejercicios para ejercitar la memoria.
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5.2.3. Participantes

5.2.3.1. Analisis descriptivo de la muestra

En esta investigacion participan 80 personas de los centros residenciales
“Sanitas Residencial Henares” y “Euroresidencias Getafe” de la Comunidad
de Madrid. Cuarenta y seis de estos participantes estan adscritos al centro
de “Euroresidencias” situado en la localidad de Getafe (Madrid), mientras
que treinta y cuatro participantes estan adscritos al centro de “Sanitas

Residencial Henares” ubicado en la localidad de Alcala de Henares.

El numero de participantes por grupo debe ser homogéneo para favorecer la
validez interna. El protocolo fue llevado a cabo por 80 sujetos participantes,
40 de ellos formaron parte del Grupo Experimental y 40 en el Grupo Control,

tal y como se refleja en el siguiente grafico de sectores (Véase llustracion 3).

llustracién 5. Grdfico de frecuencias de la variable grupo

\\\ Grupo control
Grupo \ 50%
experimental

50%

La distribucion fue homogénea, tal y como se observa en la Tabla 7, en la
que se expone el resultado obtenido en la prueba no paramétrica chi? para el

numero de sujetos por grupo:
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Tabla 8

Prueba no paramétrica chi? para el nimero de sujetos por grupo

Estadisticos de contraste Grupo b
Chi-cuadradoa .000
g/ 1
Sig. asintot 1.000

a 0 casillas (.0%) tienen frecuencias esperadas menor que 5.
La frecuencia esperada minima es 40.0.

b Los valores estadisticos son los mismos para los dos grupos.

5.2.3.2. Relacion de hombres y mujeres por grupo

El numero de participantes por grupo, tal y como se ha expuesto en el
apartado anterior, fue de 40 sujetos, de ellos, en el Grupo Control 8 fueron
hombres y 32 mujeres y en el Grupo Experimental 6 fueron hombres y 34
mujeres (Véase llustracion 3), por lo que hubo un total de 14 hombres y 66

mujeres (Véase llustracion 4).

llustracién 6. Grafico de frecuencias de la variable género en los Grupos Confrol y Experimental

40 -
M Grupo de control

Grupo experimental

30 4

Recuento
N
o

104

i

Hombre Mujer

Sexo
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llustracion 7. Grdfico de frecuencias de la variable género

Hombres
17,5 %

Mujeres ] )
82,5 % S

5.2.3.3. Edad de los participantes

Los estadisticos descriptivos de la edad de cada grupo estan reflejados en la
Tabla 8, anotando que la edad media de la muestra fue de 82,03 afos
(x 6,83) (Véase Tabla 8).

Tabla 9

Estadisticos descriptivos de la variable edad (arfios) para cada uno de los grupos

Estadisticos de grupo Grupo
G. Control G. Experimental
N 40 40
¥ 81.3750 82.7000
Desviacion tipica 7.61135 5.98802
Error tipico de la media 1. 20346 0.94679

Se realiz6 el analisis de las diferencias de medias t de student para muestras
independientes, y los datos arrojados indicaron que no existieron diferencias

significativas en funcién de la edad entre ambos grupos (Véase Tabla 9).
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Tabla 10

Prueba T de Student para el analisis de la homogeneidad de la edad por grupos

t g/ Sig. (bilateral) Error tip. de la diferencia

-.865 78 .390 1.53125

Nota. Se han asumido varianzas iguales.

5.2.3.4. Criterios de exclusién para la muestra

Fueron descartados de la muestra inicial aquellas personas que reunian alguno

de los siguientes criterios:

- Padecer ceguera cromatica o pérdida visual considerada.

- Sufrir una pérdida auditiva considerable.

- Haber acudido a un profesional por un problema de memoria.

- Padecer una deficiencia motora considerable.

- Haber sufrido una lesién cerebral que haya exigido hospitalizacion.

- Estar en tratamiento antidepresivo.

5.2.3.5. Contexto sociocultural de la muestra

Los sujetos objeto de estudio pertenecen a las residencias de Sanitas:

Euroresidencias Getafe y Sanitas Residencial Henares.

Ambas residencias pertenecen y son gestionadas, desde marzo del 2007,
por la Compania Sanitas Residencial, la filial del Grupo Sanitas
especializada en atencion a mayores. Para esta investigacion se ha
establecido y mantenido personalmente un contacto directo con la Directora

de Relaciones Institucionales DiAa. Amparo Porcel Mundo.
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Fotografia 8. Logotipo de sanitas residencial atencion a mayores

El ano de apertura de “Euroresidencias Getafe” se remonta a mayo de 2003.
Esta residencia se encuentra en pleno Sector Ill de una zona residencial
consolidada en la "capital" del sur, junto al Centro Comercial Getafe Ill, en un
area de facil acceso y perfectamente comunicada. El centro estd ademas
ubicado a sélo 5 minutos del Hospital General de Getafe, cuya Unidad de
Geriatria se encuentra entre las mas prestigiosas de Espafna. Esta situado
en un moderno edificio de 3 plantas, con una superficie de 8000 m2 y 1000
m2 de zonas ajardinadas. Dispone de una capacidad de 196 plazas, tanto
para hombres como para mujeres, cuya edad minima de acceso debe ser 65
afos, reduciéndose a 60 anos cuando la persona presenta una minusvalia
superior al 75%. Las instalaciones han sido disefiadas exclusivamente para
la atencion a personas mayores, ofreciendo una atencion integral temporal o
definitiva a los usuarios validos y asistidos fisicos y psiquicos. EI ambito de
admision del centro es provincial; es decir, pertenece a la Comunidad de

Madrid y, alguno de los servicios con los que cuenta son los siguientes:

Fotografia 9. Logotipo de Euroresidencias Getafe
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Fotografia 10. Exteriores de Euroresidencias Getafe

e Servicios residenciales: Alojamiento y pension completa, salones de estar,
gimnasio, sala de rehabilitacidn, jardin, terraza, servicio de lavanderia,
capilla, comedor, peluqueria, podologia, variedad de menus con dietas

especiales y aparcamiento para visitas.

e Servicios asistenciales: Atencion y ayuda personal para las actividades de
la vida diaria, asistencia médica, valoracion geriatrica integral, unidad de
diagnostico, unidad de curas paliativas, programas de estimulacion
cognitiva, unidad de demencia, programas de rehabilitacion y programas de

dinamizacion sociocultural.

e Servicios profesionales: asistencia médica geriatrica, departamento de
trabajo social, servicios psicologicos, fisioterapia, terapia ocupacional,

animacion sociocultural y servicios de enfermeria.

La fecha de apertura de “Sanitas Residencial Henares” se remonta a julio del
2003. Este centro esta situado en una zona residencial de Alcala de Henares.
La residencia cuenta con un edificio de 8 plantas (s6tano, planta baja, plantas

de la 12 a la 52 y, atico), en una superficie construida de 5896,30 m2, de los
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cuales 3772,90 m2 son metros utiles y, 242,40 m2 corresponden a jardines y
zonas exteriores. Posee tres terrazas descubiertas que suponen un total de
321,75 m2, y cuenta con todos los avances tecnoldgicos, asistenciales e
instalaciones disefiadas para mayores validos y asistidos. Tiene una capacidad
de 140 plazas, destinadas a hombres y mujeres, cuya edad minima de acceso
debe ser de 65 afios siempre y cuando la adecuacién de la persona a las
caracteristicas del centro esté justificada. La residencia cuenta con un equipo
de 60 profesionales que proporcionan una solucion integral para el cuidado de
los residentes a nivel social y sanitario. La admisién, a nivel privado, esta
abierta a personas de cualquier provincia, mientras que las plazas de la
Comunidad de Madrid estan reservadas para las personas que dicho

organismo derive.

Fotografia 12. /nteriores de Sanitas Residencial Henares
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Entre los servicios basicos que ofrece el centro se encuentran:

e Servicios residenciales: alojamiento en habitaciones dobles e individuales y
manutencion, lavanderia, salas audiovisuales, aparcamiento propio,

habitaciones climatizadas, peluqueria, servicio religioso y cocina propia.

e Servicios asistenciales: atencidn a las actividades de la vida diaria, higiene

personal, soporte personal y familiar.

e Servicios profesionales. servicio médico y de enfermeria, oxigenoterapia,
terapia ocupacional, departamento de trabajo social, atencién
psicogeriatrica, animacién sociocultural, podologia, rehabilitacion vy

fisioterapia.

Fotografia 13. /nstalaciones de Sanitas Residencial Henares

De este modo, profundizaremos en las caracteristicas de la muestra estudiada
en el capitulo 5. Metodologia de la Investigacion, apartado 5.2.3. Participantes,
y mas concretamente, en el subapartado 5.2.3.1. Andlisis descriptivo de la
muestra, donde realizaremos un analisis descriptivo y de homogeneidad sobre
la muestra estudiada. Observaremos asi, tal y como se expondra con mas
detenimiento en el citado capitulo, que los dos Grupos (Control y Experimental)
parten del mismo nivel inicial en las puntuaciones de los diferentes factores de
los cuestionarios GBMI y PBMI. Ademas, se puede apreciar como tanto en el
Grupo Control como en el Grupo Experimental los grupos de sujetos parten de
la misma media de edad. Igualmente en el apartado 5.2.3. Participantes y
5.2.3.1. Analisis Descriptivos se puede apreciar cdmo ambos grupos presentan

una equiparacion en cuanto al nivel socioecondmico al que pertenecen.
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Fotografia 14. Algunos participantes del estudio
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TERCERA PARTE: Descripcion y Analisis de Resultados

CAPITULO 6. DESCRIPCION DE LOS RESULTADOS

Descripcidon de la muestra: En este estudio participaron 80 personas, 40 en el

grupo control y 40 en el grupo experimental.

En el grupo control habia 6 hombres y 34 mujeres y en el experimental 8
hombres y 32 mujeres. La edad media del grupo control es de 82.9 * 6.73,
(80.75, 85.05), y edades comprentidas entre 66 y 95. La edad media en el
grupo experimental es de 81,17 £ 6,9 (78.96; 83.39) y edades comprendidas

entre 66 y 94 anos. Los intervalos de confianza se calculan todos al 95%.

Se les preguntd a los participantes su nivel de estudios y su nivel econdmico

con los resultados descriptivos que se muestran en la siguiente tabla.

Tabla 11

Distribucion de frecuencias y porcentajes de las variables ‘estudios” y ‘nivel economico” en

ambos grupos.
Grupo Control Grupo Experimental
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Primarios 21 52,50% 20 50,00%
Secundarios 9 22,50% 13 32,50%
Estudios
Universitarios 10 25,00% 4 10,00%
Sin estudios 0 0,00% 3 7,50%
Total 40 100,00% 40 100,00%
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Bajo 2 5,00% 4 10,00%
. Medio 10 25,00% 11 27,50%
Nivel
Socioeconémico | Medio Alto 13 32,50% 13 32,50%
Familiar Alto 15 37,50% 12 30,00%
Total 40 100,00% 40 100,00%
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HIPOTESIS 1: ;Difieren el Grupo Control y el Grupo Experimental, en los
distintos factores de medida estudiados, en el primer momenfo de medida
(E1)?

Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: t de student para dos muestras independientes para ver si
se cumple la normalidad de las muestras (prueba paramétrica); o la prueba de
U de Mann-Whitney para dos muestras independientes, si no se cumple la

normalidad de las muestras (prueba no paramétrica).

Para estudiar la normalidad se utilizara la prueba de Kolgomorov Smirnov en
los diez factores de estudio, en cada uno de los dos grupos (Control y

Experimental).
Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho: La muestra se distribuye con una normal.

e H1: La muestra no se distribuye como una normal.

En todos los casos el p-valor era mayor de 0.05, por lo que se acepta la
hipotesis nula de normalidad y, por tanto, se aplica la prueba paramétrica de la
t de student para diferencias de medias entre el Grupo Control y el Grupo

Experimental (muestras independientes) en cada uno de los factores.
Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho: Mcontrol = [experimental

e H1: Peontrol  Mexperimental

Este contraste se realiza para todos los factores obteniéndose los resultados

de las siguientes tablas: (tabla 12, tabla 13)
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Tabla 12

T de student para diferencias de medias en dos muestras independientes para los diferentes
factores de GBM/

Evaluacién 1 de GBMI : ol (biliitge )
FACTOR CAP. MEMORIA. -0,190 75 0,850
FACTOR CONTROL -0,158 69 0,875
FACTOR CONTROL ANTICIPADO -0,885 75 0,379
FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA 0,284 75 0,777

Como se puede observar, en los cuatro factores la significacion bilateral o p-
valor es superior a 0.05, por lo que se acepta la hipotesis nula de que las
medias son iguales. Esto ratifica que no hay diferencias estadisticamente

significativas en esos factores entre el Grupo Control y Grupo Experimental.

Tabla 13

T de student para diferencias de medias en dos muestras independientes para los diferentes
factores de PBM/

Evaluacién 1 de PBMI t gl binteral)
FACTOR MEMORIA GLOBAL -0,626 75 0,533
FACTOR POSICIONAMIENTO -1,293 75 0,200
FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO -0,755 75 453
FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO 0,204 75 0,839
FACTOR CONTROL MEMORIA 0,323 75 0,747
FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA -0,731 75 0,467

Como se puede observar de igual forma en los seis factores, la significacion

bilateral o p-valor es superior a 0.05, por lo que se acepta la hipotesis nula de
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que las medias son iguales. Esto confirma que no hay diferencias
estadisticamente significativas en esos factores entre el Grupo Control y Grupo
Experimental, por lo que se parte con grupos que son iguales en estos factores.
Esto era de esperar ya que los individuos se repartieron entre los dos grupos

de forma aleatoria.

HIPOTESIS 2: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, enfre las Evaluaciones ET1 y EZ,
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores”?

Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: t de student para dos muestras relacionadas, si se
cumple la normalidad de las muestras (prueba paramétrica); o la prueba de
Wilconson para dos muestras relacionadas si no se cumple la normalidad de

las muestras (prueba no paramétrica).

Para estudiar la normalidad utilizamos la prueba de Kolgomorov Smirnov en los
diez factores de estudio, en cada uno de los dos grupos (Control y

Experimental).
Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho: La muestra se distribuye con una normal.

e H1: La muestra no se distribuye como una normal.

En todos los casos, excepto en uno, el p-valor era mayor de 0.05, por lo que se
acepta la hipotesis nula de normalidad, y se aplica la prueba paramétrica de la t
de student para diferencias de medias entre el Grupo Control y Grupo

Experimental (muestras independientes) en cada uno de los factores.
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El factor que no cumple la normalidad es E2 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA,
ya que el p-valor en el grupo control es de 0.020 y en el grupo experimental de
0.010. Al realizar para este factor la prueba no paramétrica de Wilconson se
obtiene un Z de -1.172 con una significacion bilaterar de 0.241, lo que siginifica
que no hay diferencias en este factor en los dos momentos de medida. Este
resultado también es calculado con la t de student aplicando el teorema central

del limite, obteniéndose los mismos resultados.

Tabla 14

Prueba de Wilconson para muestras relacionadas

Estadisticos de contraste®®

E2 GBMI
FACTOR CAP.
MEMORIA. - E1
GBMI FACTOR

CAP. MEMORIA.

V4 -1,172%

Sig. asintot. (bilateral) ,241

a. Basado en los rangos negativos.
b. Grupo = G. Control

c. Prueba de los rangos con signo de

Wilconson

Las hipétesis de esta prueba son:

e HO: Pexperimental E2 < |Jexperimental E1

o H1: Mexperimental E2 > [experimental E1.

Este contraste es realizado para todos los factores obteniéndose los resultados
de las siguientes tablas (Ver Tabla 15, 16, 17 y 18)
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Tabla 15

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida. Grupo Control

GRUPO CONTROL
Evaluacion GMBI en los dos momentos
Sig.

Grupo Control t gl (bilateral)
FACTOR CAP. MEMORIA. -1,138 37 0,262
FACTOR CONTROL -1,936 35 0,061
FACTOR CONTROL ANTICIPADO 1,283 37 0,207
FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA 0,335 37 0,739

Como se puede observar, en los cuatro factores de la evaluacion GMBI en los
dos momentos de medidas, en el Grupo Control, la significacion bilateral o p-
valor es superior a 0.05, por lo que es aceptada la hipétesis nula de que las
medias son iguales, lo que indica que el Grupo Control no ha variado en estos
factores, lo que parece logico, pues este grupo no fue sometido a la

Intervencion Psicopedagogica.

Tabla 16

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBM| en los dos momentos de medida. Grupo Control

GRUPO CONTROL

Evaluacion PBMI en los dos momentos

Sig.
Grupo Control t gl (bilateral)
FACTOR MEMORIA GLOBAL -0,399 36 0,692
FACTOR POSICIONAMIENTO 1,112 36 0,273
FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO 1,052 36 0,300
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FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO -0,114 36 0,910
FACTOR CONTROL MEMORIA 0,393 36 0,697
FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA -0,801 36 0,428

Como se puede observar, en los seis factores de la evaluacion PBMI en los dos
momentos de medidas, en el Grupo Control, la significacion bilateral o p-valor
es superior a 0.05, por lo que se acepta la hipotesis nula de que las medias son

iguales. Esto indica que el Grupo Control tampoco varia en estos factores.

Tabla 17

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida. Grupo Experimental

GRUPO EXPERIMENTAL

Evaluacion GBMI en los dos

momentos. Grupo Experimental t gl Sig. (bilateral)
FACTOR CAP. MEMORIA. -2,731 38 0,010
FACTOR CONTROL -2,748 34 0,010
FACTOR CONTROL ANTICIPADO -2,863 38 0,007
FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA -2,237 38 0,031

Como se puede observar, en los cuatro factores de la evaluacion GMBI en los
dos momentos de medidas, en el Grupo Experimental, la significacion bilateral
o p-valor es inferior a 0.05, por lo que se rechaza la hipétesis nula de que las
medias son iguales, indicando que las medias del Grupo Experimental son
mayores en el momento E2 que en el momento E1. Esto indica que la

Intervencion Psicopedagogica ha sido efectiva en todos los factores.
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Tabla 18

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBMI en los dos momentos de medida. Grupo Experimental

GRUPO EXPERIMENTAL

Evaluacion PBMI en los dos

momentos. Grupo Experimental t gl Sig. (bilateral)
MEMORIA GLOBAL -2,831 38 0,007
FACTOR POSICIONAMIENTO -3,891 38 0,000
FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO -6,214 38 0,000
FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO -2,657 38 0,011
FACTOR CONTROL MEMORIA -11,339 38 0,000
FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA -4,094 38 0,000

Lo mismo ocurre, como se puede observar, en los seis factores de la
evaluacion PBMI en los dos momentos de medidas, en el Grupo Experimental.
La significacidén bilateral o p-valor es inferior a 0.05, por lo que se rechaza la
hipotesis nula de que las medias son iguales, pudiendo afirmar que las medias
del Grupo Experimental son mayores en el momento E2 que en el momento
E1, lo que indica que la Intervencidén Psicopedagdgica ha sido efectiva en todos

los factores.

HIPOTESIS 3: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, entre las Evaluaciones E1 y EZ,
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las
Personas Mayores’, feniendo en cuenta dos grupos de edad, un grupo inferior

o igual a 84 arnos y el otro mayor de 84 anos?
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Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos; t de student para dos muestras relacionadas, si se cumple
la normalidad de las muestras (prueba paramétrica), o la prueba de Wilconson
para dos muestras relacionadas si no se cumple la normalidad de las muestras

(prueba no paramétrica).

Para estudiar la normalidad utilizamos la prueba de Kolgomorov Smirnov en los
diez factores de estudio, en cada uno de los dos grupos (Control vy

Experimental).

Las hipétesis de esta prueba son:

e Ho: La muestra se distribuye con una normal.

e H1: La muestra no se distribuye como una normal.

En todos los casos, el p-valor era mayor de 0.05, por lo que se acepta la
hipétesis nula de normalidad, y por tanto se puede aplicar la prueba
paramétrica de la t de student, para diferencias de medias entre el Grupo
Control y el Grupo Experimental (muestras independientes) en cada uno de los

factores.

Las hipétesis de esta prueba son:

e Ho: Mexperimental E2 < experimental E1

o H1: Mexperimental E2 > [experimental E1.

Este contraste se realiza para todos los factores obteniéndose los resultados
de las siguientes tablas: (Ver Tabla 19, 20, 21 y 22)
Tabla 19

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, en funcion de la edad. Grupo Contro/

GRUPO CONTROL MENORES DE 84 ANOS

Sig.

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control edad 1 t gl (bilateral)
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FACTOR CAP. MEMORIA. -0,104 18 0,918
FACTOR CONTROL -0,170 18 0,867
FACTOR CONTROL ANTICIPADO 2,957 18 0,008
FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA 2,367 18 0,029

En este caso se puede observar que existen dos factores que no se comportan
de igual manera que lo hacian como el grupo completo, sin diferenciar por
edad.

En este caso, para el grupo de edad de menores de 84 anos los factores
Control Anticipado y Cap. Especifica Memoria muestran diferencias
significativas. Esto puede ser debido al efecto ruido, ya que tanto el Grupo
Control como el Grupo Experiental conviven en la misma residencia y pueden
haber realizado algun comentario en relacion a lo trabajado en las distintas

sesiones de la Intervencion Psicopedagdgica.

Tabla 20

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBM/ en los dos momentos de medida, para menores de 84 arios en el Grupo

Control
GRUPO CONTROL MENORES DE 84 ANOS
‘. Sig.
Evaluacién 1 de PBMI Grupo Control edad 1 t gl (bilateral)
FACTOR MEMORIA GLOBAL 0,000 18 1,000
FACTOR POSICIONAMIENTO 0,456 18 0,654
FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO 0,678 18 0,507
FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO 0,916 18 0,372
FACTOR CONTROL MEMORIA 1,320 18 0,204
FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA 0,472 18 0,642
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En este caso, como cabia suponer, no se encuentran diferencias significativas
en los momentos E1 y E2 para los factores PBMI, ya que todos los p-valores
son mayores de 0.05. Es por esto que se puede concluir que entre los
momentos E1 y E2, el grupo de edad de menores de 84 afos en el Grupo

Control no ha modificado su opinion subjetiva de la memoria.

Tabla 21

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBM/I en los dos momentos de medida, para menores de 84 anos. Grupo

Experimental
GRUPO EXPERIMENTAL MENORES DE 84 ANOS
Evaluacién 1 de GBMI G.Experimental edad 1 t gl (biliitg'ral)
SISO BB s oo
(E;Jéﬁ'?yéEACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR -3,856 19 0,001
T A
£2 GBM FACTOR CAP. ESPECIFICAMEMORIA 2199 21 0039

Como se puede observar en los datos contenidos en la tabla, todas las
significaciones son inferiores a 0.05, lo que indica que en el Grupo
Experimental se encuentran diferencias significativas en todos los factores para
el grupo de menores de 84 anos, lo que indica que para este grupo de edad la

Intervencion Psicopedagogica ha sido efectiva.

Tabla 22
T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

facfores de PBM/| en los dos momentos de medida, para menores de 84 anos. Grupo

Experimental
GRUPO EXPERIMENTAL MENORES DE 84 ANOS
¢ | Sig.
Evaluacién 1 de PBMI G.Experimental edad 1 9 (bilateral)
E1 PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL — E2 PBMI
FACTOR MEMORIA GLOBAL -2,/481 21 0,022
E1 PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO — E2 PBMI
FACTOR POSICIONAMIENTO -3,845 21 0,001
E1 PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO — E2
PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO -5,206 21 0,000
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E1 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO — E2

PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO -2,408 21 0,025
E1 PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA — E2 PBMI

FACTOR CONTROL MEMORIA -9,614 21 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 -4.201 21 0,000

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

En este caso, como queda reflejado en la tabla, todas las significaciones son
inferiores a 0.05, por lo que se puede afirmar que en el grupo de menores de
84 anos del Grupo Experimental se encuentran diferencias significativas en
todos los factores entre el momento E1 y E2, lo que indica que para este grupo

de edad la Intervencién Psicopedagdgica ha sido efectiva.

Tabla 23

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, para mayores de 84 afios. Grupo Contro/

GRUPO CONTROL MAYORES DE 84 ANOS

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control edad 2 t al (biliitgr al)
EAGTOR AP MENORIA O TEZCBML 480 18 0023
(E:éﬁ?glcl)EACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR 2,626 16 0,018
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADD 0718 18 048
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — 1,601 18 0.108

E2 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA

Los resultados arrojan que dos de los factores no muestran diferencias
significativas, mientras que los otros dos si. En los dos primeros factores,
Capacidad Memoria y Factor Control, encontramos que han variado las
opiniones del Grupo Control, lo cual no era previsible y puede deberse a un
efecto ruido puesto que no se ha podido controlar el hecho de que haya habido
comentarios entre los grupos, ya que tanto el Grupo Control como el Grupo
Experiental conviven en la misma residencia y pueden haber realizado algun
comentario en relacion a lo trabajado en las distintas sesiones de la

Intervencion Psicopedagogica.
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Tabla 24

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, para mayores de 84 arfios. Grupo Contro/

Evaluacion 1 de PBMI Grupo Control edad 2 t gl (biliitge}al)
FACTOR MEMORIA GLOBAL " o oM 0606 17 0552
FACTOR POSICIONAMIENTO - o 1066 17 0301
2 PEMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTVO 0790 17 0440
PEMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO . "L630 17 0122
PEMI FACTOR CONTROL MEMORIA | 1242 11 0231
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 -1,694 17 0,109

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

En estos seis factores no se encuentran diferencias significativas en los

momentos E1 y E2 para los factores PBMI, ya que todos los p-valores son

mayores de 0.05, por lo que se puede concluir que el grupo de edad de

mayores de 84 anos del Grupo Control no ha modificado su opinién subjetiva

de la memoria, como era de esperar.

Tabla 25

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBM/ en los dos momentos de medida, para menores de 84 arios. Grupo

Experimental

GRUPO EXPERIMENTAL MAYORES DE 84 ANOS

‘. . Sig.
Evaluacién 1 de GBMI G.Experimental edad 2 t gl (bilateral)
E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2 GBMI
FACTOR CAP. MEMORIA. -1,289 16 0,216
E1 GBMI FACTOR CONTROL — E2 GBMI FACTOR
CONTROL -0,599 14 0,558
E1 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO — E2
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO -1,069 16 0,301
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — -0,929 16 0,367

E2 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA
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A tenor de los datos contenidos en la tabla, se puede afirmar que no se
encuentran diferencias significativas entre los momentos E1 y E2 para los

factores GBMI, ya que todos los p-valores son mayores de 0.05.

En este caso se observa que el grupo de edad de mayores de 84 anos del
Grupo Experimental no ha modificado su opinién subjetiva de la memoria tras
la Intervencion Psicopedagdgica, lo que contrasta con los resultados obtenidos
en el grupo de menores de 84 anos del Grupo Experimental, donde si se
encontraron diferencias significativas. Esto lleva a concluir que la intervencion
en el Grupo Experimental ha sido mas efectiva en los sujetos menores de 84
afos que en los mayores de 84, debido quizas al grado de atencion e

implicacién que los sujetos han tenido durante la intervencion.

Tabla 26

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBM/I en los dos momentos de medida, para mayores de 84 arnos. Grupo

Experimental

. . Sig.
Evaluacién 1 de PBMI G.Experimental edad 2 t gl (bilateral)
EACTOR MEMORIA GLOBAL - F2PEML g5 16 0,117
FACTOR POSICIONAMIENTO o oM 1,920 16 0,073
PEMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTVO 3459 16 0,003
PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTVG 1466 16 0,162
FACTOR CONTROL MEMORIA ' =2PEM 6369 16 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 11,939 16 0,070

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

Como reflejan los datos contenidos en la tabla, se encuentran diferencias
estadisticamente significativas en los factores Cambio Retrospectivo y el Factor
Control Memoria, mientras en los demas no aparecen diferencias significativas,
lo que puede indicar que las personas de mayor edad no modifican tanto su

opinién sobre la memoria como las personas de menor edad.
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HIPOTESIS 4: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, entre las Evaluaciones E1 y EZ2
despuées de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores’, teniendo en cuenta el nivel de estudios?

Para estudiar si esta hipotesis se cumple o no, se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: t de student para dos muestras relacionadas, si se cumple
la normalidad de las muestras (prueba paramétrica), o la prueba de Wilconson
para dos muestras relacionadas si ho se cumple la normalidad de las muestras
(prueba no paramétrica). Para un mejor analisis de la hipdtesis, se ha

recodificado la variable en dos valores: Bajos y Altos.

Para estudiar la normalidad utilizamos la prueba de Kolgomorov Smirnov en los
diez factores de estudio, en cada uno de los dos grupos (Control y

Experimental).
Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho: La muestra se distribuye con una normal.

e H1: La muestra no se distribuye como una normal.

En todos los casos el p-valor era mayor de 0.05, por lo que se acepta la
hipétesis nula de normalidad, procediendo a aplicar por tanto la prueba
paramétrica de la t de student para diferencias de medias entre el Grupo
Control y el Grupo Experimental (muestras independientes) en cada uno de los

factores.

Las hipodtesis de esta prueba son:
e HO: Pexperimental E2 < |Jexperimental E1

o H1: Mexperimental E2 > [experimental E1.

Este contraste se realiza para todos los factores, obteniéndose los resultados
de las siguientes tablas (Ver tabla 27, tabla 28, tabla 29, tabla 30)
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Tabla 27

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, para nivel de estudios bajos. Grupo Control

GRUPO CONTROL NIVEL DE ESTUDIOS BAJOS

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control nivel . | Sig.

g .
de estudios bajos (bilateral)
E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2 GBMI
FACTOR CAP. MEMORIA. 0,134 20 0,895
E1 GBMI FACTOR CONTROL — E2 GBMI
FACTOR CONTROL 3,135 19 0,005
E1 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO — 1,540 20 0,139

E2 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO

E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA
MEMORIA — E2 GBMI FACTOR CAP. 1,278 20 0,216
ESPECIFICA MEMORIA

Segun se puede observar, en tres de los cuatro factores se mantiene la
igualdad de las medias, como era de esperar, a excepcion del Factor Control,

que se ve afectado por el efecto ruido, comentado anteriormente.

Tabla 28

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBMI en los dos momentos de medida, nivel de estudios bajos. Grupo Contro/

Evaluacién 1 de PBMI Grupo Control nivel . | Sig.
g .

de estudios bajos (bilateral)

E1 PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL — E2

PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL 0,137 19 0,893

E1 PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO - E2

PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO 0,392 19 0,693

E1 PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO

— E2 PBMI FACTOR CAMBIO 0,409 19 0,687

RETROSPECTIVO

E1 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO —

E2 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO 0,206 19 0,833

E1 PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA - E2

PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA -0,245 19 0,803

E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — -0,994 19 0,333

E2 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

Como se puede observar en los datos contenidos en la tabla, como era de

esperar, no se encuentran diferencias significativas en los momentos E1 y E2
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para los factores PBMI, ya que todos los p-valores son mayores de 0.05. Es por
esto que se podria concluir que el grupo de nivel de estudios bajos del Grupo

Control no ha modificado su opinion subjetiva de la memoria.

Tabla 29

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentfes

factores de GBMI en Jlos dos momenfos de medida, nivel de estfudios bajos. Grupo

Experimental
GRUPO EXPERIMENTAL NIVEL DE ESTUDIOS BAJOS
Evaluacion 1 de GBMI Grupo Experimental t | Sig.
g .
nivel de estudios bajos (bilateral)
E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2 GBMI
FACTOR CAP. MEMORIA. -2,592 21 0,017
E1 GBMI FACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR
CONTROL -1,929 19 0,069
E1 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO — E2
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO -1,509 21 0,146
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — 11,960 21 0,063

E2 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA

Segun se observa, para el grupo de nivel de estudios bajos del Grupo
Experimental, solo uno de los factores, el factor Capacidad de Memoria, ha
variado tras la Intervencidén Psicopedagogica. Se puede deducir de aqui que la
intervencion ha sido menos efectiva en las personas con nivel de estudios

bajos para los factores contenidos en el cuestionario GBMI del Grupo Control.

Tabla 30

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

facfores de PBMI en Jlos dos momentos de medida, nivel de estudios bajos. Grupo

Experimental
Evaluacion 1 de PBMI Grupo Experimental t | Sig.
g .
nivel de estudios bajos (bilateral)
E1 PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL - E2 PBMI
FACTOR MEMORIA GLOBAL -1,396 21 0,177
E1 PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO — E2 PBMI
FACTOR POSICIONAMIENTO -2,484 21 0,022
E1 PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO — 6,147 21 0,000

E2 PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO
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E1 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO — E2

PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO -1,658 21 0,112
E1 PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA — E2 PBMI

FACTOR CONTROL MEMORIA -8,175 21 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 2,736 21 0,012

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

Si se observan los datos obtenidos para los factores del cuestionario PBMI del
grupo de nivel de estudios bajos del Grupo Experimental, queda claro que
aparecen diferencias significativas en todos los factores, excepto en el primero
y el cuarto, Factor Memoria Global y Cambio Prospectivo, respectivamente,
que no han variado. Con esto se concluye que la intervencién ha sido mas
efectiva en los factores del cuestionario PBMI que en el GBMI en los sujetos

del grupo de nivel de estudios bajos del Grupo Experimental.

Tabla 31

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI en los dos momentos de medida, nivel de estudios altos. Grupo Conftrol

GRUPO CONTROL NIVEL DE ESTUDIOS ALTOS

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control nivel de t q Sig.
estudios altos (bilateral)
FACTOR CAP. MEMORIA. 1801 16 0091
(IE:%)('\“TEQ/ICI)EACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR -0,275 15 0,787
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO . 0436 16 0,89
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — E2 -0,578 16 0,571

GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA

Se puede deducir, de los datos contenidos en la tabla, que en este caso, como
era de esperar, no se encuentran diferencias significativas en los momentos E1
y E2 para los factores del cuestionario GBMI de los sujetos del grupo de nivel
de estudios altos del Grupo Control, ya que todos los p-valores son mayores de

0.05. Esto indica que no han modificado su opinidén subjetiva de la memoria.
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Tabla 32

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBM/ en los dos momentos de medida, nivel de estudios altos. Grupo Control

Evaluacion 1 de PBMI Grupo Control nivel de . q Sig.
estudios altos (bilateral)
FACTOR MEMORIAGLOBAL o oM 0719 16 0483
FACTOR POSICIONAMIENTO 1 o oW 1414 16 0176
PEMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO 1283 16 0,218
FACTOR CAMBIO PROSPECTIV /0" 0400 16 0,694
FACTOR CONTROL MEMORIA | coreM! 1081 16 0,29
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 -0,133 16 0,896

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

Si se analizan los datos contenidos en la tabla, se observa que, como era de
esperar, no se encuentran diferencias significativas en los momentos E1 y E2
para los factores PBMI del grupo de nivel de estudios altos del Grupo Control,
ya que todos los p-valores son mayores de 0.05, concluyendo que no han

modificado su opinién subjetiva de la memoria.

Tabla 33

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI en los dos momentos de medida, nivel de estudios alfos. Grupo Experimental

GRUPO EXPERIMENTAL NIVEL DE ESTUDIOS ALTOS

Evaluacion 1 de GBMI Grupo Experimental nivel Sig.

t o] .
de estudios altos (bilateral)

E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2 GBMI

FACTOR CAP. MEMORIA. -1,255 16 0,227
(E:%) S‘TB&A(B EACTOR CONTROL — E2 GBMI FACTOR 1977 " 0,068
GBMIFACTOR CONTROL ANTICIPADO 2951 16 0,009
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — E2 1116 N 0,281

GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA
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El analisis de los datos de los sujetos pertenecientes al grupo de nivel de
estudios altos del Grupo Experimental indica que solo aparecen diferencias
significativas en el tercer factor, factor Control Anticipado, no siendo
significativas en los otros tres. Esto puede ser debido a que las personas con
un nivel de estudios mas alto son mas reflexivas y mas dificiles de convencer, y

por tanto mas complicado hacer variar sus opiniones.

Tabla 34

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBM/ en los dos momentos de medida, nivel de estudios altos. Grupo Experimental

Evaluacién 1 de PBMI Grupo Experimental nivel t g Sig.
de estudios altos (bilateral)
EACTOR MEMORIA GLOBAL " o oMl 3081 16 0,008
FACTOR POSICIONAMIENTO - oW 3052 16 0,008
PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTVO 2859 16 o011
PEMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO 2256 16 0,038
FACTOR CONTROL MEMORIA o oW 7704 16 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 -3,801 16 0,002

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

El analisis de los factores del cuestionario PBMI de los sujetos pertenecientes
al grupo de nivel de estudios altos del Grupo Experimental devuelve diferencias
significativas en los momentos E1 y E2 para todos los factores, ya que todos
los p-valores son menores de 0.05. Esto indica que los sujetos si han sido

influidos por la intervencion en sus opiniones.

HIPOTESIS 5: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, entre las Evaluaciones E1 y EZ
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores’, teniendo en cuenta el nivel de economico?
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Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: t de student para dos muestras relacionadas, si se cumple
la normalidad de las muestras (prueba paramétrica), o la prueba de Wilconson
para dos muestras relacionadas, si no se cumple la normalidad de las muestras

(prueba no paramétrica).

Para estudiar la normalidad se utilizara la prueba de Kolgomorov Smirnov en
los diez factores de estudio, en cada uno de los dos grupos (Control y

Experimental).

Las hipotesis de esta prueba son:
e Ho: La muestra se distribuye con una normal.

e H1: La muestra no se distribuye como una normal.

En todos los casos se encuentra que el p-valor era mayor de 0.05, por lo que
se acepta la hipdtesis nula de normalidad, por lo que se aplica la prueba
paramétrica de la t de student para diferencias de medias entre el Grupo
Control y el Grupo Experimental (muestras independientes) en cada uno de los

factores.

Las hipétesis de esta prueba son:
e Ho: Mexperimental E2 < experimental E1

o H1: Mexperimental E2 > [experimental E1.

Este contraste se realiza para todos los factores obteniéndose los resultados
de las siguientes tablas (Ver Tabla 35, tabla 36, table 37, tabla 38)
Tabla 35

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, para nivel econdmico bajo. Grupo Control

GRUPO CONTROL NIVEL ECONOMICO BAJO

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control nivel Sig.

t Gl .
economico bajo (bilateral)

E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2 GBMI
FACTOR CAP. MEMORIA.

-0,319 21 0,753
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E1 GBMI FACTOR CONTROL — E2 GBMI

FACTOR CONTROL -1,046 20 0,308
E1 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO — E2
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO 1,190 21 0,247
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA
— E2 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA 0,500 21 0,623

MEMORIA

Analizando los datos de los sujetos pertenecientes al grupo de nivel econdémico
bajo del Grupo Control, como cabia esperar, no se encuentran diferencias
significativas entre los momentos E1 y E2 para los factores GBMI, ya que todos
los p-valores son mayores de 0.05. Esto indica que no han modificado su

opinion subjetiva de la memoria.

Tabla 36

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBMI en los dos momentos de medida, nivel econdmico bajo. Grupo Contro/

Evaluacion 1 de PBMI Grupo Control nivel Sig.

t gl .
economico bajo (bilateral)

E1 PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL — E2 PBMI

FACTOR MEMORIA GLOBAL -0,767 21 0,451
PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO | 1068 21 0298
£2 PBMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVG | 0490 2L 0,629
PEMI FAGTOR CAMBIO PROSPECTVG | 0192 21 0850
SBMI PAGTOR CONTROL MEMORIA - 1174 21 0254
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA~E2 500 )1 0,568

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

Segun se observa, no se encuentran diferencias significativas en los momentos
E1 y E2 para los factores PBMI en los sujetos pertenecientes al grupo de nivel
econdmico bajo del Grupo Control, ya que todos los p-valores son mayores de

0.05, concluyendo que no han modificado su opinidn subjetiva de la memoria.

Tabla 37

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI en los dos momentos de medida, nivel econdmico bajo. Grupo Experimental
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GRUPO EXPERIMENTAL NIVEL ECONOMICO BAJO

Evaluacion 1 de GBMI Grupo Experimental t q Sig.
nivel economico bajo (bilateral)
FACTOR CAP. MENORIAL oo 0047 a4 033
CE::(L)(NE‘EIQA(I)EACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR 22,035 29 0,054
GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADD L9724 0,123
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — -1,751 4 0,093

E2 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA

Analizando los datos contenidos en la tabla, de los sujetos pertenecientes al
grupo de nivel econémico bajo del Grupo Experimental, se observa que no
existen diferencias estadisticamente significativas en estos factores. Esto
puede indicar que los sujetos con un nivel econdbmico bajo tienen un menor
acceso a la cultura, siendo mas dificultoso llegar a un razonamiento légico que

modifique su opinion.

Tabla 38

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBM/ en los dos momentos de medida, nivel econdomico bajo. Grupo Experimental

Evaluacién 1 de PBMI Grupo Experimental t o Sig.
nivel economico bajo (bilateral)
FACTOR MEMORIA GLOBAL - ' 2064 24 0,050
FACTOR POSICIONAMIENTO. - 2661 24 0014
2 PaM FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO 4917 24 0,000
PEMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO 2263 24 0,033
PEMI FACTOR CONTROL MEMORIA 8129 24 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 -4,127 24 0,000

PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

En el caso del analisis de los factores PBMI de los sujetos pertenecientes al
grupo de nivel econémico bajo del Grupo Experimental, como era de esperar,

en todos los factores se encuentran diferencias significativas en los momentos
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E1y E2, pues todos los p-valores son menores de 0.05, concluyendo que en
los factores relativos a la opinidon subjetiva la intervencion si ha sido efectiva,

modificando la opinién de los sujetos.

Tabla 39

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI/ en los dos momentos de medida, nivel econdmico alto. Grupo Contro/

GRUPO CONTROL NIVEL ECONOMICO ALTO

Evaluacién 1 de GBMI Grupo Control nivel . o Sig.
economico alto (bilateral)
FACTOR CAP, MEMORIA. o 1861 15 0083
(Elloﬁ'?lg/”oEACTOR CONTROL - E2 GBMI FACTOR 1,726 W 0.106
T T iy P00 26 o538 15 osss
E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA — E2 0,276 15 0.787

GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA MEMORIA

Segun se puede observar, no se encuentran diferencias significativas en los
momentos E1 y E2 para los factores GBMI de los sujetos pertenecientes al
grupo de nivel econémico alto del Grupo Control, ya que todos los p-valores
son mayores de 0.05. Esto indica que los sujetos no han visto modificada su

opinidn subjetiva de la memoria.

Tabla 40

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de PBMI en los dos momentos de medida, nivel econdmico alto. Grupo Contro/

Evaluacién 1 de PBMI Grupo Control nivel . - Sig.
economico alto (bilateral)
FACTOR MEMORIA GLOBAL - oM 0315 14 0758
FACTOR POSICIONAMIENTO ' 0472 14 0643
PEMI FACTOR CAMBIO RETROSPECTIVO. 0930 14 0368
E1 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO — E2 PBMI 0,078 14 0,939

FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO
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E1 PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA — E2 PBMI
FACTOR CONTROL MEMORIA

E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA — E2 PBMI
FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

-0,791 14 0,442

-1,974 14 0,068

Si se observan los datos arrojados por la tabla, como era de esperar, no se
encuentran diferencias significativas en los momentos E1 y E2 para los factores
PBMI de los sujetos pertenecientes al grupo de nivel econémico alto del Grupo
Control, ya que todos los p-valores son mayores de 0.05. Esto indica que los

sujetos no han visto modificada su opinidn subjetiva de la memoria.

Tabla 41

T de student para diferencias de medjas en dos muestras relacionadas para los diferentes

factores de GBMI en los dos momenfos de medida, para nivel economico alfo. Grupo

Experimental
GRUPO EXPERIMENTAL NIVEL ECONOMICO ALTO

Evaluacién 1 de GBMI Grupo t . sig.
Experimental nivel economico alto (bilateral)
E1 GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. — E2
GBMI FACTOR CAP. MEMORIA. -3,347 13 0,005
E1 GBMI FACTOR CONTROL - E2 GBMI
FACTOR CONTROL -1,868 11 0,089
E1 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO - -2,831 13 0,014

E2 GBMI FACTOR CONTROL ANTICIPADO

E1 GBMI FACTOR CAP. ESPECIFICA
MEMORIA — E2 GBMI FACTOR CAP. -1,350 13 0,200
ESPECIFICA MEMORIA

Segun se puede advertir, se obtienen diferencias significativas en dos de los
factores, Cap. Memoria y Cap. Especifica Memoria los momentos E1 y E2 para
los factores GBMI de los sujetos pertenecientes al grupo de nivel econdmico
alto del Grupo Experimental, ya que estos p-valores son menores de 0.05. Los

otros dos factores no muestran valores significativos.

Tabla 42

T de student para diferencias de medias en dos muestras relacionadas para los diferentes
factores de PBMI/ en los dos momentos de medida, para nivel econdomico alfo. Grupo

Experimental
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Evaluacion 1 de PBMI Grupo Experimental . Gl Sig.
nivel economico alto (bilateral)
E1 PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL — E2

PBMI FACTOR MEMORIA GLOBAL -2,058 13 0,060
E1 PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO — E2 -3,295 13 0,006

PBMI FACTOR POSICIONAMIENTO

E1 PBMI FACTOR CAMBIO
RETROSPECTIVO — E2 PBMI FACTOR -3,817 13 0,002
CAMBIO RETROSPECTIVO

E1 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO —

E2 PBMI FACTOR CAMBIO PROSPECTIVO -1,350 13 0,200
E1 PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA — E2

PBMI FACTOR CONTROL MEMORIA -8,419 13 0,000
E1 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA— _; 51 s 0215

E2 PBMI FACTOR HABILIDAD ESPECIFICA

En este caso encontramos diferencias estadisticamente significativas en todos
los factores, como era de esperar, excepto en dos, Cambio Prospectivo y

Habilidad Especifica por el posible efecto ruido.

Como se puede observar, para el caso de los factores del cuestionario PBMI de
los sujetos pertenecientes al grupo de nivel econdmico alto del Grupo
Experimental, se obtienen diferencias significativas en todos los factores, lo que

era de esperar, salvo en dos, Cambio Prospectivo y Habilidad Especifica.

HIPOTESIS 6: . Existen correlaciones estadisticamente significaticas entre las
creencias subjetivas generales obtenidas con el cuestionario GBMI, en los
siguientes factores.: Capacidad de Memoria, Capacidad de Control, Control
Anticipado, Capacidad Especifica; y las creencias subjetivas personales
obtenidas con la aplicacion del cuestionario PBMI en: Memoria Global,
Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio Prospectivo, Control

de la Memoria y Habilidad Especifica?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: la correlacion lineal de Pearson, si se cumple la
normalidad de las muestras (prueba paramétrica), o la prueba de Spearman si

no se cumple la normalidad de las muestras (prueba no paramétrica).
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Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho: r=0. Las variables son linealmente independientes.

e H1:r =+ 0. Existe relacion lineal entre las variables.

Tabla 43

Matriz de correlaciones entre los factores de GBMI y los factores de PBM/

E1 PBMI E1 PBMI E1 PBMI E1 PBMI E1 PBMI E1 PBMI
FACTOR FACTOR FACTOR FACTOR FACTOR FACTOR
MEMORI CONTRO HABILIDAD
A POSICIONA CAMBIO CAMBIO L ESPECIFIC
GLOBAL MIENTO RETROSPEC. PROSPEC. MEMORIA A
' 258" 294" 356" 274" 267 ,289"
E1 GBMI .
FACTOR 5;)'.9"- |
CAP. (bilateral)
MEMORIA. 0,02 0,01 0,00 0,02 0,02 0,01
N 77 77 77 7 77 77
' 251" 4207 520" 622" 450" 452"
E1 GBMI Sig.
FACTOR (bilateral)
CONTROL 0,03 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N 71 71 71 71 71 71
' 0,215 ,386" 400" 407" 574" 541"
E1 GBMI
FACTOR Sig.
CONTROL (bilateral)
gNT'C'PAD 0,06 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
N 77 77 77 7 77 77
' 551" 614" 642" 489" 641" ,760"
E1 GBMI
FACTOR Sig.
CAP. (bilateral)
ESPECIFICA
MEMORIA 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
77 77 77 7 77 77

Segun se puede observar en la tabla de correlaciones, los factores del

cuestionario GBMI correlacionan con los factores del cuestionario PBMI de

forma estadisticamente positiva, encontrando unicamente una excepcion, entre
el factor E1 GBMI Factor Control Anticipado y el factor E1 PBMI Factor

Memoria Global, con una r=0.215 y una significacion de 0.06, ligeramente
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superior a 0.05, por lo que se aceptara la hipotesis nula de independencia en

este caso.

Se puede concluir por tanto que en todos los casos la correlacion es positiva,
indicado esto que a mayor puntuacion obtenida por los sujetos en los factores
del cuestionario GBMI, mayor puntuacion se obtendra en los factores del
cuestionario PBMI. Esto quiere decir que las personas que tienen una opinion
subjetiva positiva de la memoria de si mismos, también la tienen positiva y alta

con respecto a la memoria subjetiva de otras personas de su edad, y viceversa.

HIPOTESIS 7: ;Existen correlaciones estadisticamente significaticas entre la
memoria objetiva obfenida con la aplicacion del cuestionario de Wechsler, y las
creencias subjetivas generales acerca de la memoria obtenidas con la
aplicacion del cuestionario GBMI, en los siguientes factores. Capacidad de
Memoria, Capacidad de Conftrol, Control Anficijpado, Capacidad Especifica; y
las creencias subjetivas personales acerca de la memoria obtenidas con la
aplicacion del cuestionario PBMI, en los siguientes factores. Memoria Global,
Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio Prospectivo, Control

de la Memoria y Habilidad Especifica?

Para estudiar si esta hipdtesis se cumple o no se llevaran a cabo los siguientes
analisis estadisticos: la correlacion lineal de Pearson, si se cumple la
normalidad de las muestras (prueba paramétrica), o la prueba de Spearman si

no se cumple la normalidad de las muestras (prueba no paramétrica).
Las hipotesis de esta prueba son:

e Ho:r=0. Las variables son linealmente independientes.

e H1:r =+ 0. Existe relacién lineal entre las variables.

Tabla 44

Correlaciones significativas entre los factores de memoria subjetiva y los factores del test de
Wechsler (memoria objetiva)
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FACTORES TEST DE WECHSLER

Reconoci

Auditivo Visual Memoria .Auditivo Visual miento Memoria Memoria
Inmediat Inmediat Inmediat Demorad Demorad Auditivo Demorad Trabaio
o (Cl) o (Cl). a(Clly o (Cll). o (Cll) Demorado a (Cl) Cl !
. (.
E1 PBMI r 226"
FACTOR |
POSICIONAMIE P-valor 0,05
NTO N 77
E1 PBMI r 271 ,254" ,304" 341" ,351" 0,218 ,365" ,295"
FACTOR
CONTROL p-valor 0,02 0,03 0,01 0,00 0,00 0,06 0,00 0,01
MEMORIA N 77 77 77 77 77 77 77 77

Segun se puede observar en la tabla de correlaciones entre los factores de
memoria subjetiva y los factores del Test de Wechsler, solo hay un factor,
Factor Control Memoria, que correlaciona positivamente con todos los factores.

El resto de factores no muestran correlaciones estadisticamente significativas.

Esto indica que las opiniones que tienen todos los sujetos que forman parte del
estudio, tanto del Grupo Control como del Grupo Experimental sobre su
memoria subjetiva no correlacionan con las pruebas obijetivas de la aplicacion
del Wechsler, salvo, como se ha comentado, el caso del Factor Control
Memoria, donde efectivamente correlacionan, significando esto que mientras
mas control de memoria cree la persona que tiene, mas control real posee

sobre la misma.

Esto explicaria que las personas mayores que forman parte de nuestro estudio
presentan una capacidad critica muy acertada, pues cuando a un sujeto con
una puntuacion alta en el Wechsler en cuanto al control de su memoria luego,
le preguntamos en los cuestionarios subjetivos por el control que presenta dice
igualmente que cree presentarlo alto, y de igual manera cuando a un sujeto que
presenta en el Wechsler este control de memoria bajo se le pregunta en los
cuestionarios GBMI y PBMI por este factor, responde que lo presenta en
niveles bajos. Por tanto, presentan una opinién muy acorde con los resultados

obtenidos.
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CAPITULO 7. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Los dos grupos de sujetos participantes en el estudio representan una muestra
homogénea, tal y como se explicé en el apartado correspondiente a las
caracteristicas de los participantes, y mas concretamente, en el subapartado
correspondiente al analisis descriptivo de la muestra. Por tanto, partimos de
inicio con dos grupos homogéneos en cuanto a edad, sexo, nivel de estudios y
nivel socioeconémico, asi como también en su nivel cognoscitivo de memoria,

evaluado al principio del estudio a través de la aplicacion del Test Wechsler.

El Objetivo General de este estudio era conocer si existen diferencias entre las
creencias sobre su memoria entre los participantes del Grupo Experimental,
que han asistido a la Intervencion Psicopedagdgica, y los participantes del
Grupo Control, que no han asistido a dicha Intervencion. Con esto se observara
si correlacionan los niveles reales de memoria obtenidos en la Escala de
Memoria Wechsler con las creencias subjetivas que los participantes tienen
sobre su memoria y sobre la memoria de las personas mayores de su misma
edad, obtenidas estas creencias subjetivas a través de los cuestionarios GBMI
y PBMI. De igual forma estudiamos las correlaciones entre los diferentes
factores de GBMI y PBMI.

El citado objetivo nos llevé a plantearnos la siguiente Hipotesis Conceptual:
¢ mejoran las expectativas y creencias que tienen las personas mayores, objeto
de nuestro estudio, sobre su propia memoria y sobre la memoria de los

mayores de su edad después de la Intervencion Psicopedagdgica?

Para abordar tanto el Objetivo General como la Hipdtesis Conceptual,

consideramos una serie de Objetivos Especificos e Hipotesis Operativas.

Debido a que son varios los Objetivos Especificos del presente trabajo,
segmentaremos la discusion y las conclusiones, dando respuesta a cada una

de las hipotesis operativas a través de los diferentes apartados:
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HIPOTESIS 1: ;Difieren el Grupo Control y el Grupo Experimental en los

distinfos factores de medida estudiados en el primer momento de medida (E1)?

El analisis realizado para la comprobacion de esta hipotesis indicé que, en la
situacion de partida del estudio, el Grupo Control y el Grupo Experimental,

elegidos aleatoriamente, no diferian entre ellos en los factores medidos.

La aplicacion del Test Wechsler al comienzo del estudio - para evaluar las
capacidades de memoria objetiva - que poseian los participantes a priori, nos
muestra unos resultados que nos hacen afirmar que en la fase de evaluacion
previa (E1) a la realizacion del Programa de Intervencion Psicopedagdgica, los
dos grupos participantes en el estudio, Grupo Control y Experimental, no
presentan diferencias significativas en su ejecucion en ninguno de los factores

medidos.

Flavell (1976), Cavanaugh y Perimutter (1982), y, DelLoache y Brown (1983)
consideraban que a priori todas las personas mayores poseen un buen
equilibrio entre el conocimiento que muestran sobre la memoria y el control que

pueden ejercer sobre sus propios procesos mentales y dominio cognitivo.

Ademas, Schaie y Willis (2005a) afirmaban que todas las personas aprenden
continuamente y se pueden beneficiar del entrenamiento y la educacion. Se ve
como en la primera prueba de la investigacion las personas mayores no
empleaban estrategias de forma espontanea, y queda patente como con el
entrenamiento adecuado al final de la investigacion lo conseguiran,
corroborandose asi lo que asentaba Kottler-Cope y Camp (1990), y Yesavage,
Lapp y Sheikh (1989).

HIPOTESIS 2: Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria
presentadas por el Grupo Experimental, enfre las Evaluaciones ET1 y EZ,
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores”?
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Después de comprobar cdmo en la primera de nuestras hipotesis no se han
obtenido diferencias significativas entre los Grupos Experimental y Control,
pasamos a estudiar los resultados que se obtuvieron al comparar a los citados

grupos tras la intervencion.

En los analisis realizados para la comprobaciéon de esta hipdtesis se demuestra
que la Intervencidn Psicopedagdgica realizada en el Grupo Experimental afecta
a los resultados de los cuestionarios GBMI y PBMI, encontrando que mejoran
significativamente las opiniones de los sujetos del Grupo Experimental después

de aplicarles dicha Intervencion.

En la ultima evaluacion realizada (E2), aplicada a los seis meses después de
iniciado el estudio, observamos que las puntuaciones siguen la misma linea
que el momento evaluativo anterior mostrando una inclinacién ascendente.
Esto indica que el Grupo Experimental continua logrando mejores resultados
que el Grupo Control, y continua mejorando las creencias subjetivas que
presentan acerca de su memoria y de la memoria de los mayores de su edad

tras la Intervenciéon Psicopedagdgica.

Podemos pensar, por tanto, que los beneficios que logra el Programa de
Intervencion Psicopedagdgica con las personas mayores que participan en él
se mantienen en el tiempo, o al menos durante los seis meses que dura la

intervencion.

Los resultados obtenidos apoyan de forma contundente esta hipotesis de
investigacion, de manera que en la evaluacion post-entrenamiento del grupo de
personas que participa en el programa de Intervencion Psicopedagdgica,
encontramos que el Grupo Experimental mejora las creencias sobre su
memoria; es decir, mejora en metamemoria o autopercepcion acerca del

funcionamiento de su memoria de forma mas categoérica que el Grupo Control.

El Grupo Experimental, tras la Intervencion Psicopedagogica, muestra que la
intervencidn ha sido efectiva, lo que corrobora aquello que Newel y Simos
(1972); Klahr y Robinson (1981); y, mas tarde Karmiloff-Smith (1984)
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apuntaban sobre la importancia de planificar las ejecuciones para conseguir
una buena representacidon mental y resolucion del problema por parte de los
mayores. Ademas, confirma lo que Light (1991) indicaba acerca de la
importancia de la disponibifidad de la informacion y de la accesibilidad de esa
informacion; es decir, que la informacién en los mayores sanos en la mayoria
de los casos esta presente y disponible en su memoria sin problema alguno,
pero para que el mayor pueda acceder a ella necesita de una serie de ayudas
planificadas en una Intervencién Psicopedagogica que les favorezca la
recuperacion de una forma mas facil. Es por ello que en nuestro estudio se ha

hecho uso de pistas como las listas de la compra, uso de calendarios, etc.

El uso de estrategias y ayudas externas, como las que hemos usado para que
los mayores percibieran sus mejorias acerca de la memoria, corroboran la
opinién de Navarro (1993); Hultsch y Dixon (1985); Neely y Backman (1993);
Wallace y Ratchfod (1997) lo que finalmente constata la autoeficacia que han
presentado las personas mayores tras la intervencion. Esto confirma lo que
apuntaba Cavanaugh (1996) y reconoce, como anadian Navarro, Aguilar,
Alcalde, Marchena y Menacho (2005), que el entrenamiento es beneficioso
para las personas mayores. Esta intervencion demuestra que el uso de ayudas
externas es beneficioso para el mayor, tal y como afirmaba también Martin y
Kayser (1998).

Por ultimo, esta hipdtesis confirma también la idea de Ballesteros et al. (2002)
acerca de que es productivo entrenar la memoria con intervenciones
sistematicas como la que se ha llevado a cabo en este estudio, pues ésto hace
que las personas mayores mejoren su rendimiento. lgualmente coincide con los
estudios de Valdés (2004), que defienden la necesidad de intervenir para
mejorar las creencias de las personas mayores hacia su memoria bajando asi

el nivel de ansiedad que presentan.

HIPOTESIS 3: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,

presentadas por el Grupo Experimental, enire las Evaluaciones ET1 y EZ2
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despues de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las
Personas Mayores’, teniendo en cuenta dos grupos diferentes de edad, un

grupo inferior o igual a 84 anos y el ofro grupo mayor de 84 arios?.

Una vez conocidos los resultados a la hipotesis anterior donde se nos muestra
con claridad que nuestra Intervencidn Psicopedagodgica fue efectiva en el
Grupo Experimental pasaremos a analizar las diferencias que se puedan

encontrar en los grupos atendiendo a la variable edad intragrupo.

En los andlisis realizados para la comprobacion de esta hipotesis se han
dividido los Grupos Control y Experimental en dos grupos de edad. En este
caso, se demuestra que la Intervencion Psicopedagogica realizada en el Grupo
Experimental es mas efectiva en el grupo de sujetos de edad inferior a 84 anos,
siendo por tanto el grupo formado por los mayores de dicha edad menos
receptivo a la Intervencion Psicopedagodgica, mostrando mayor dificultad a la

hora de cambiar sus opiniones.

A pesar de que el grupo de personas mayores de 84 afnos mejoré su
autoestima y relaciones sociales gracias a la intervencion, este grupo mostro
mayores dificultades para cambiar de opinidn en cuanto a sus habilidades de
memoria. Los resultados de los analisis de esta hipdtesis confirman los
obtenidos por Souchay e Isingrini (2004), reflejando cémo el grupo de adultos
menores de 84 afos presenta una mejoria en su propio proceso de
aprendizaje, accediendo a una mejor manipulacion de la estrategia propuesta

en la intervencidon en comparacion al grupo de mayores de 84 anos.

De igual manera, el resultado de esta hipotesis esta en la linea de resultados
de los estudios de Hertzog, Dixon y Hultsch (1990), los cuales indicaban que
las personas de mayor edad evaluaban su capacidad de memoria como inferior
que las personas de menor edad y apuntaban mas quejas sobre su propia

memoria.

Podria ocurrir que, como Blanchard-Fields (1996) y Zacks et al. (2000) opinan,

las personas mayores de mas edad presentan un estilo de procesamiento de la
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informacion cualitativamente diferente en el que se centran en la idea principal

no prestando atencién y perdiendo muchos detalles del contexto.

Por otro lado, cuando los mayores son cultos e intelectuales, se ha visto que
las diferencias que presentan en cuanto a las creencias sobre la memoria
atendiendo a la edad de las personas mayores, desaparecen, lo que corrobora

la tesis de Mayer y Rice (1989).

Otros autores (Salgado y Guillén, 1990, y Hupper, 1991) sugieren que, sobre
todo a partir de los 80 afos de edad, las personas adultas sufren un deterioro
pronunciado de ciertas capacidades mnésicas. Esto nos hace recordar la tesis
de “los trastornos de memoria asociados a la edad” que ya apuntaba Crook et
al. (1986) y la muestra de una atenuada disminucion de nuestras habilidades
de aprendizaje y memoria a medida que envejecemos como apuntaban los

estudios de Montejo, Montenegro, Reinoso, De Andrés y Claver (2001).

HIPOTESIS 4: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental entre las Evaluaciones ET1 y EZ
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores’, teniendo en cuenta el nivel de estudios?

Después de conocer las diferencias entre los grupos atendiendo al factor edad
y sabiendo que los resultados apuntan a que son los menores de 84 anos en el
Grupo Experimental las personas que han modificado sus opiniones y
creencias sobre la memoria tras la Intervencion Psicopedagogica con mas
facilidad, se pasara a estudiar la diferencia entre los grupos atendiendo ahora a

sus diferencias en el nivel de estudios.

Por ello, para realizar los analisis necesarios se ha procedido a dividir los
grupos Control y Experimental en dos grupos de nivel de estudios, altos y
bajos, para la comprobacion de esta hipétesis. En este caso, el analisis arroja

unos resultados que demuestran que la Intervencion Psicopedagogica
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realizada en el Grupo Experimental es mas efectiva en el grupo de nivel de
estudios bajo que en el grupo de nivel de estudios altos, lo que quiere decir que

esta variable influye en la efectividad de la Intervencion Psicopedagogica.

Tanto en los sujetos pertenecientes al Grupo Control como al Experimental,
hemos podido presenciar cobmo quienes presentaban un nivel de estudios
inferior se animaban entre ellos, creyendo en si mismos y en sus capacidades.
Los sujetos del Grupo Experimental se reforzaban entre si para continuar
practicando estas técnicas diariamente y, ademas, se intercambiaban ejercicios
similares a los que encontraban en periddicos, revistas, etc., corroborandose

asi lo que apuntaba Treat y cols. (1978).

En general, un elevado nivel de actividad después de la jubilacion protege
contra el deterioro cognitivo y esta relacionado con la plasticidad cognitiva en
las personas mayores, corroborando los resultados obtenidos por Calero et al.
(2007). Los mayores participantes en nuestro estudio presentan un nivel
econdmico y educativo medio-alto, lo que les permite residir en una de las
mejores residencias de Sanitas para la tercera edad de Espania, lo que conlleva
a la realizacion de muchas y diversas actividades diarias para mantenerse
llenos de vitalidad. Segun se demuestra en el estudio esto esta relacionado con
las altas expectativas presentadas por los participantes, que queda plasmado
en las creencias positivas que presentan sobre su propia memoria en los
factores del cuestionario PBMI: factor Cambio Retrospectivo y factor Control de
la Memoria, en los resultados tanto del Grupo Control como del Grupo

Experimental.

Hemos tenido en cuenta aqui los resultados del Grupo Control debido a que,
como comentamos anteriormente, también han realizado los ejercicios
propuestos inicialmente en la intervencién sélo al Grupo Experimental. El
Grupo Control presenta expectativas y creencias positivas en los factores
Posicionamiento Relativo, Cambios Prospectivos y Habilidad Especifica de

Memoria.
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Los sujetos del Grupo Experimental con un nivel bajo de estudios modificaron
sus creencias acerca del Factor Capacidad de Memoria después de la
intervencidon. Confirmando los resultados del analisis de esta hipotesis lo que
sefalaban Glanz (1996) en Triado6 y Villae (2006) acerca de que las personas
mayores que menos nivel educativo presentan se sienten mas inseguras al
principio de empezar a trabajar con su memoria, pero en cuanto ven avances y
son conscientes de ellos, son las que mas recuperan la confianza en si mismos
repercutiendo esto positivamente en su autoestima y consiguiendo al mismo
tiempo un efecto positivo de retroalimentacién facilitando asi la consecucion de
logros. Por otro lado, estos datos también corroboran lo que Hultsch y Dixon
(1985) y Zelinski y Steward (1998) afirmaban acerca de que son mas criticos
con ellos mismos los mayores que tienen mas nivel formativo, mas
conocimientos previos y mejores capacidades verbales y, por tanto, se

muestran mas reticentes a cambiar sus creencias previas.

HIPOTESIS 5: ;Mejoran las creencias y expectativas sobre la memoria,
presentadas por el Grupo Experimental, entre las Evaluaciones E1 y E2
después de asistir a la Intervencion Psicopedagogica ‘La Memoria en las

Personas Mayores’, teniendo en cuenta el nivel economico?

Después de conocer los resultados obtenidos a la hipotesis anterior donde se
sabe que la Intervencién Psicopedagdgica fue mas efectiva en las personas
mayores con un nivel de estudios bajos en el Grupo Experimental se pasara a
evaluar si existen diferencias en los diferentes grupos atendiendo al nivel

economico de los participantes en el estudio.

Para realizar los analisis necesarios para la comprobacion de esta hipotesis se
han dividido los Grupos Control y Experimental en dos grupos de nivel
econdmico: alto y bajo. En este caso, el analisis demuestra que la Intervencion
Psicopedagdgica tiene el mismo impacto en ambos grupos de nivel econémico,
lo que quiere decir que esta variable no influye en la efectividad de dicha

Intervencion.
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Como Cohen-Mansfield, Parpura-Gilla, Campbell-Kotler, Vass y Rosenberg
(2005) pensaban, es mejor adecuar los programas de entrenamiento a cada
residencia de la tercera edad teniendo una serie de factores en cuenta, pues a
mayor nivel educativo y econdmico, a los mayores les interesan temas como la
musica, lo ludico, las peliculas, la salud, lo juridico y, sobre todo, lo relacionado
con el envejecimiento y los problemas de memoria, por o que se han tenido
estos factores en cuenta en este estudio, decidiéndose asi que el tema idoneo

a trabajar en estas residencias era la metamemoria en las personas mayores.

HIPOTESIS 6: . Existen correlaciones estadisticamente significativas entre las
creencias generales obfenidas con el cuestionario GBMI, en los siguientes
factores. Capacidad de Memoria, Capacidad de Control, Control Anticjpado,
Capacidad Especifica; y las creencias personales obtenidas con la aplicacion
del cuestionario PBMI en: Memoria Global, Posicionamiento Relativo, Cambio
Retrospectivo, Cambio Prospectivo, Control de la Memoria y Habilidad

Especifica?

Llegados a este punto del estudio donde se conoce por la hipétesis anterior
que, del Grupo Experimental, tanto los participantes del grupo de nivel
econdmico bajo como los del grupo de nivel econémico alto han modificado sus
creencias acerca de la memoria, se pasara a analizar ahora mas
concretamente si existe una correlacion entre las creencias que los
participantes presentan sobre la memoria general en las personas de su edad y

las creencias sobre la memoria personal que creen que ellos poseen.

Tras realizar el analisis correspondiente a las correlaciones entre los
cuestionarios GBMI, de creencias generales, y PBMI, de creencias personales,
se observa que si aparecen correlaciones estadisticamente significativas entre
ambos cuestionarios, siendo todas ellas positivas. Esto indica que a mejor
percepcion de la persona sobre la memoria subjetiva, mejores creencias

presenta acerca de la memoria de si mismo en todos los factores estudiados, y
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mejor percepcion tiene dicho sujeto de la memoria subjetiva de los demas

participantes en todos los factores estudiados también y, viceversa.

En cuanto a la evaluacion final (E2), realizada tras seis meses después de
haber empezado el entrenamiento, se observa que las puntuaciones obtenidas
en el Grupo Experimental siguen en la misma linea ascendente que las
obtenidas en la evaluacion anterior. Se considera que este mantenimiento y
mejora se debe a que los sujetos participantes del Grupo Experimental
continuaron empleando, ejercitando y favoreciéndose de las técnicas y
estrategias para entrenar y “jugar” con la memoria y el recuerdo, estrategias
que se han ido practicando con ellos durante el Programa de Intervencién
Psicopedagodgica que se ha disefiado y aplicado. Resultados similares fueron

hallados por Fernandez-Ballesteros y cols. (1992).

El rendimiento de ambos grupos presenta correlaciones estadisticamente
significativas. Como se ha comentado anteriormente, este resultado se puede
deber a que no se haya podido evitar que los participantes del Grupo Control,
al vivir en la misma residencia que los participantes del Grupo Experimental,
hayan practicado con algunas de las técnicas que ensefiamos al Grupo
Experimental aunque esto sélo haya ocurrido de forma esporadica en los
espacios comunes. Ademas el grupo control podria haber mejorado en la
evaluacion E2 porque al estar haciéndola por segunda vez podria reconocer de
alguna forma las preguntas de la evaluacion originandose lo que se llama un
efecto aprendizaje del test de evaluaciones. Por otro lado, el Grupo
Experimental, al practicar de forma diaria un entrenamiento mas dirigido y
exhaustivo, ha presentado un rendimiento superior al Grupo Control. De
manera que consideramos que las estrategias y técnicas ensefiadas durante la
intervencion favorecen la modificaciéon de creencias que los sujetos presentan
acerca de su memoria tras el uso del material facilitado. Las mayores
puntuaciones del Grupo Experimental indican que el Programa de Intervencion
ha trabajado, a través de las diferentes técnicas usadas, diferentes aspectos de
la memoria cotidiana de los sujetos como la memoria prospectiva, memoria

retrospectiva, memoria espacial, memoria de dibujos, de caras, de palabras,
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etc., lo que ha sido efectivo para mejorar sus creencias acerca del
funcionamiento presente y futuro de su memoria en las personas mayores

participantes en el estudio.

De los resultados de esta hipdtesis se puede extraer que los sujetos, gracias a
este Programa de Intervencién, han trabajado sus capacidades atencionales y
perceptivas a través de la practica de las estrategias y técnicas propuestas y
dirigidas a facilitar para ellos el recuerdo de cualquier tipo de informacién verbal
o material visual. Por tanto, se puede decir que el Grupo Experimental, al ver
sus propios resultados dia a dia, ha mejorado las creencias acerca del
funcionamiento y uso de su memoria pues ellos mismos tras la aplicacion del
programa afirman tener mayor facilidad en la codificacion del material,
almacenamiento y recuerdo, lo que les hace estar satisfechos y animados con
la practica de este tipo de ejercicios, corroborandose asi la afirmacién de Dixon
y Hertzog (1994) acerca de que la metamemoria mejora con el conocimiento
acerca del funcionamiento de la memoria o de uno mismo, tanto en sus

creencias personales como generales.

HIPOTESIS 7: ;Existen correlaciones estadisticamente significativas entre la
memoria objetiva obtenida con la aplicacion del cuestionario de Wechsler, y las
creencias subjetivas generales acerca de la memoria obfenidas con la
aplicacion del cuestionario GBMI, en los siguientes factores. Capacidad de
Memoria, Capacidad de Control, Control Anficipado, Capacidad Especifica; y
las creencias subjetivas personales acerca de la memoria obfenidas con la
aplicacion del cuestionario PBMI, en los siguientes factores: Memoria Global,
Posicionamiento Relativo, Cambio Retrospectivo, Cambio Prospectivo, Control
de la Memoria y Habilidad Especifica?

Después de conocer los resultados de la hipotesis anterior acerca de si
correlacionaban las creencias subjetivas, generales y personales, presentadas
por las personas mayores participantes en el estudio y, conociendo que todas

las personas mayores que tienen una opinion o creencia subjetiva positiva
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sobre la memoria de si mismos también la tienen positiva sobre la memoria de
los mayores de su edad, se pasara a analizar en esta hipdtesis si existe
relacion entre las creencias subjetivas generales y personales acerca de la
memoria, y la puntuacién acerca de la memoria objetiva que presentan a través

de la aplicaciéon de un test estandarizado.

Tras realizar el analisis correspondiente a las correlaciones entre los factores
de la aplicacion del Test de Wechsler sobre memoria objetiva, y los
cuestionarios GBMI y PBMI, sobre las creencias subjetivas acerca de la
memoria, se observa que en nueve de los diez factores estudiados no se

encuentran correlaciones estadisticamente significativas.

Esto indica que la percepcion de los sujetos sobre las capacidades que
presenta su propia memoria y sobre las capacidades de memoria de los demas
sujetos de su edad no se correlacionan con las capacidades que presentan
objetivamente cuando se les aplica el Test Wechsler. Siendo por tanto, no
realista la percepcidén acerca de la memoria que presentan de si mismos y de
los demas, estos resultados corroboran lo que Perfect (1991) apuntaba acerca
de que, por un lado, estan los mayores que tienden a sobrevalorar su memoria
y, por otro, las personas mayores que piensan continuamente que su memoria
trabaja de forma insuficiente. De forma similar, los estudios de Bolla; lindgre,
Bonaccorsy y Bleeker (1991) también confirman que no siempre las creencias
que los mayores presentan sobre su propia memoria coinciden con su

rendimiento real.

En este caso, se encuentra una excepcion, el Factor Control Memoria de
ambos cuestionarios de memoria subjetiva, que si correlaciona con todos los
factores estudiados sobre la memoria objetiva con el Test de Wechsler, lo que
significa que alla donde se encuentren puntuaciones altas en los factores del
Test de Wechsler también se encuentran puntuaciones altas en el Factor
Control Memoria de los cuestionarios de memoria subjetiva, y viceversa. Este
hallazgo corrobora los resultados encontrados en los estudios de Cavanaugh
(1996), Lachman, Weaver, Bandura y Elliott (1992) y, Hertzog y Hultsch (2000),
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acerca de que existe alguna relacién entre las creencias sobre metamemoria
presentadas por los mayores y la ejecucion real de su memoria. Aunque segun
Hertzog y Hultsch (2000) s6lo se hablara de una relacion moderada entre la
ejecucion de la persona mayor en tareas de memoria y su conocimiento sobre
el funcionamiento de la misma. Afnadiendo ademas que el uso de estrategias
de memoria en su vida diaria esta poco relacionado con la ejecucion en tareas
concretas de recuerdo, observandose también por estos autores una relacion
moderada entre las creencias de autoeficacia de la memoria y la ejecucion en

tareas de memoria.

Volviendo de nuevo al resto de factores, que no correlacionan con la memoria
objetiva evaluada, los resultados se hallan también en la linea de los estudios
de Hess y Pullen (1996), donde se encuentra que las quejas subjetivas que
presentan las personas mayores sobre su memoria no estan relacionadas
apenas con la ejecucion real que presentan en memoria objetiva. Se observa
coOmo sus quejas subjetivas acerca de la memoria parecen no estar
directamente relacionadas con deficiencias reales presentadas en la memoria,
sino que parecen mas un reflejo de la afectividad negativa que reciben las
personas mayores acerca de sus capacidades desde el entorno social solo por
encontrarse en la tercera edad, de una salud pobre y de presentar algun

principio depresivo.

Ratificamos asi las opiniones de Hess y Pullen (1996); Johansson, Allen-Burge
y Zarit (1997), los cuales consideraban que ha habido una tendencia a
exagerar la ocurrencia de los problemas de memoria en personas mayores
sanas debido a la opinidon negativa de sus familiares, de los profesionales con
los que trabajaban a diario, y por ellos mismos, pues en estos estudios se
puede comprobar cémo el resultado de sus quejas subjetivas sobre los
problemas de su memoria no correlacionan con las puntuaciones en el test de

ejecucion objetiva de memoria.

En relacién con estos datos, son interesantes los estudios de Zandi (2004) y

Treves, Verchovsky, Klimovitzky y Korczyn (2005) quienes opinan que las
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personas con déficits de memoria subjetiva tienen mayor puntuaciéon en la
escala de depresion. Consideramos por tanto que estas quejas subjetivas de
memoria deben ser tenidas muy en cuenta, pues podrian ser una prueba
precoz para la deteccion temprana y la gestion de los trastornos de la
depresion o demencia. Navarro (1993) apuntaba que si una persona mayor
tiene una aguda percepcion subjetiva de pérdida de memoria esto podria
afectarle a su motivacion por aprender las estrategias nuevas para trabajar la

metamemoria.

Concluido el estudio con esta ultima hipotesis en la que se refleja que las
creencias subjetivas que las personas mayores tienen sobre la memoria varia
con respecto a los resultados que obtienen en realidad tras la aplicacion de un
test estandarizado se pasara a hacer un compendio de conclusiones generales

de la investigacion que se ha llevado a cabo.
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La vida primaria de la memoria es emotiva mas bien que intelectual y practica.
John Dewey
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CUARTA PARTE: Conclusiones (ESPANOL)

CAPITULO 8. CONCLUSIONES FINALES

Después de la investigacion llevada a cabo se puede observar como la
Intervencion Psicopedagdgica realizada, donde se han propuesto estrategias y
técnicas para trabajar diferentes aspectos de la metamemoria de las personas
mayores participantes en el estudio, tiene efectos beneficiosos sobre las
creencias y autopercepcion que estos mayores tienen sobre la memoria y su

funcionamiento.

De alguna manera, se puede sefalar que el entrenamiento realizado logra
reducir las quejas de memoria que los propios mayores comentaban al iniciar el
estudio, y por las cuales se decidieron a formar parte del programa. Estos
resultados nos hacen establecer una conexidon entre las mejoras de sus
creencias y, por tanto, las mejoras de la autopercepcién de la memoria, y las
mejoras de su estado de animo. Por ello, se puede decir que cuanto mejor
estado psicoldgico se consigue trabajando con ellos, los mayores presentan
mejores creencias acerca de su memoria, y viceversa, cuanto mejor piensan de
su memoria mejor estado de animo presentan, lo que viene a corroborar los
resultados hallados por Montejo et al. (2001) y Fernandez-Ballesteros et al.
(1990).

A la vista de los resultados obtenidos en el presente estudio, se puede afirmar
que la Intervencion Psicopedagogica llevada a cabo ha sido eficaz, pues nos
ha confirmado de forma decisiva que el programa de entrenamiento y los
ejercicios realizados ha permitido que los mayores participantes mejoraran las
creencias sobre su metamemoria; es decir, acerca del funcionamiento de su
memoria en general. Presentando al final de la intervencion un nivel bajo de
quejas subjetivas sobre los déficits de la memoria de ellos mismos y de las

personas mayores en general. Observandose ademas, como la aplicacién de
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estos ejercicios y un cambio de sus creencias negativas hacia una perspectiva
positiva, con la que empiezan a confiar en la capacidad de ellos mismos para
empezar a trabajar con su memoria, consigue un valor afadido a la
Intervencion Psicopedagogica pues repercute de forma positiva en el estado de
animo de los sujetos objeto de estudio. Por ello, se corrobora asi la teoria
respaldada por Paris et al. (1983) acerca de que la motivacién de la persona a
la hora de emplear con éxito estrategias de memorizacion y recuerdo, influye

positivamente en el resultado.

De este modo en este estudio se han seguido los parametros que establecian
Pressley, Borkowski y Sullivan (1984) en cuanto al uso de estrategias de
memoria pues desde el principio se otorgdé a los sujetos un conocimiento
especifico de las estrategias y se ha llevado a cabo un seguimiento de todo el
proceso para que las emplearan en su dia de diario. (Pressley, 1985; Pressley,

Levin y Delaney, 1982; Pressley, Levin y Bryant, 1983).

Autores como Poon (1985), Delgado, Fernandez y Lépez (2000) respaldan los
resultados obtenidos en esta investigacidn, pues sefialan que si se le ensefia a
este colectivo de personas mayores a usar estrategias y se les ayuda a
desmitificar los pensamientos negativos que tienen sobre su memoria, el
rendimiento que empiezan a obtener cuando recuerdan diferentes situaciones y

objetos mejora de forma significativa.

Por otro lado, la eficacia del programa llevado a cabo se debe a que hemos
ensefado y entrenado a los mayores en una gama de habilidades y técnicas
con un material de facil acceso a diario para ellos, como son los crucigramas,
laminas para buscar errores y listas de la compra, los cuales hemos ido
adaptando en cada una de las sesiones de trabajo. Se les ha ensefado a
usarlas en su dia a dia, en casa, en su tiempo libre, para hacer la compra, con
la toma de medicinas, etc., dandoles una formacién inicial sobre qué es la
memoria, como funciona y algunos de los mitos y estereotipos negativos que
existen acerca de la memoria en las personas mayores, ademas de informarles

sobre las capacidades de aprendizaje que poseen los mayores para pasar a
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desmitificar posteriormente esos estereotipos negativos y trabajar a partir de
ahi. Lo que corrobora lo que asentaban Delgado, Fernandez-Guinea, Trinidad,
Hacar (1998) y los estudios de Hertzog (1998).

Después de la Intervencion Psicopedagdgica llevada a cabo dentro de este
Proyecto de Investigacion que lleva por titulo, Las creencias de las personas
mayores sobre su memoria: la metamemoria, se puede concluir que los sujetos
que presentaban quejas acerca de su memoria tras la intervencion empiezan a
creer en ellos mismos y en sus posibilidades acerca de poder trabajar la
memoria dia a dia con ejercicios sencillos que les ayudaran a hacer frente y
disminuir esos pequefos déficits que se atribuyen a la edad. También se ha
tenido en cuenta lo que apuntaba Flavell (1993) acerca de que la memoria es la
cognicion aplicada y con la edad se amplia la memoria y nuestro conocimiento
sobre ella; es decir, nuestra metamemoria, lo que influye directamente sobre
nuestra capacidad para recordar, pues representa la capacidad de un individuo

de controlar sus propias actividades mentales.

Los resultados a este estudio también confirman lo que Lachman, Lachman y
Thronesbery (1979) opinaban con respecto a que el debilitamiento de la
metamemoria en algunas personas mayores hace que éstos se enfrenten peor
a su ambiente de lo que su conocimiento acumulado les podria permitir y, en
cambio, si se trabaja con las creencias que ellos poseen acerca de la memoria
y logramos desarrollar su capacidad de metamemoria, estos afrontan con éxito
situaciones en las que se requiere capacidad de memorizacion, a pesar de

presentar algun problema concreto de recuperacion de la informacion.

Anderson (2001) ya decia que hay que ayudar a las personas mayores a
aprender nuevos habitos que les permitan adquirir nuevos repertorios de
conducta, ayudandoles asi a realizar alguna actividad que previamente ellos
consideraban que no podian realizar como recordar la lista de la compra.
Ademas se sabe que los mayores no usan de forma natural estrategias de
memoria (Craik, 1977), por lo que en este estudio se ha seguido la opinion de

Poon (1985) acerca de que una vez que se les ensefan estrategias ellos solos
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las comienzan a usar a diario y mejoran asi sus habilidades de memoria y su

rendimiento.

Por otro lado, se ha ayudado a las personas mayores participantes en el
estudio a eliminar conductas no deseables que realizaban antes y que podian
resultar nocivas y peligrosas para su salud, cdmo cambiar sus pensamientos
negativos acerca de las posibilidades de su memoria por nuevos pensamientos
positivos, tal y como sefalan Ballesteros et al. (2002), demostrandose con
estos resultados que los mayores pueden realizar este tipo de aprendizajes y

que esto les ayuda a mejorar su calidad de vida.

Se confirma también lo que Lebowitz y Rudorfer (1998); Camp (1999) y Calero,
Navarro y Mufoz (2007) advertian acerca de que los adultos de todas las
edades, dejando aparte aquellos sujetos que presentan enfermedades y
patologias neurolégicas, se pueden beneficiar del entrenamiento formal a
través de aulas de aprendizaje y estimulacion cognitiva. Esto, teniendo en
cuenta la piramide de poblacién invertida en la actualidad espafnola, hace que
las Intervenciones Psicopedagodgicas que trabajen la metamemoria y el
entrenamiento cognitivo en las personas mayores constituyan un area de

interés creciente en las residencias de la tercera edad.

Al igual que Werner (2004) en nuestra intervencion hemos tenido en cuenta la
idea de que se pueden identificar las potenciales areas de intervencion a la
hora de trabajar con las personas mayores para poder desarrollar estrategias
educativas acerca de la metamemoria que estén relacionadas con sus

intereses y que sean sencillas para que puedan aplicarlas en su vida cotidiana.

Facilitandole a la persona mayor conocimientos sobre el envejecimiento, la
memoria, y el control del estrés y, trabajando con ellos en los pensamientos y
creencias positivas, se favorece un envejecimiento saludable (Ballesteros,
2005). Ademas, todo este conocimiento complementado con el ejercicio fisico,
andar o hacer ejercicios faciales o manuales, es muy positivo para las personas
mayores (Scherder et al., 2005). Asi hemos visto como se disminuyen los

estereotipos e imagenes negativas de si mismos acerca de su memoria,
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corroborandose asi lo que afirmaban los resultados de Fernandez-Ballesteros,
Caprara, Iiniguez y Garcia (2005). Por ello, vemos como manteniendo
mentalmente activas a las personas mayores se obtienen mejores resultados,
tal y como respaldaba Arbuckle, Gold, Andres, Schwartzman y Chaikelman
(1992) y Hultsch et al. (1993).

Ademas, los resultados obtenidos en este estudio garantizan que es muy
efectivo trabajar con ayudas externas en las personas mayores, tal y como
comentaban Wallace y Ratchford (1997), el experto en memoria West (1989) y

los investigadores Burack y Lachman (1996).

De esta manera nuestra investigacion corrobora lo que Cohen-Mansfield,
Creedon, Malone, Kirpatrick, Dutra y Herman (2005) opinaban acerca de que
es beneficioso que a diario se usen ayudas externas para las actividades
diarias que requieran del uso de la memoria de las personas mayores, como
son el uso de listas, agendas, calendarios, ayudas externas de memoria
electronica, etc. Cabe recordar aqui también los trabajos de Rebok,
Rasmussen y Brandt (1997); Sczomak (1989); y, Sharps y Price-Sharps (1996)
en los que se confirmaba la eficacia de entrenar a las personas mayores en el
uso de ayudas externas para tareas de memoria prospectiva pues se

demuestra que mejoran mas del 70% de los mayores.

Por lo que se ve necesario el empleo de ayudas externas como las propuestas
en este estudio en las residencias de la tercera edad, para conseguir una
mejora notable de la memoria y metamemoria de los mayores confirmandose
con nuestro estudio también los resultados de de Hultsch et al. (1985), Neely et
al. (1993) y Wallace et al. (1997).

Se revalida con esta Intervencion Psicopedagdgica también lo que respaldaban
investigadores como Pratt y Higbee (1983) acerca de que el uso de habilidades
de memoria puede incrementarse si existe un entrenamiento diario y se
practica con las estrategias adecuadas. Este tipo de ayudas para recordar,
usadas en la intervencion, se ha comprobado que son muy aceptadas por las

personas mayores (Lovelace y Twohig, 1990).
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Por otro lado, Calero y Navarro-Gonzalez (2006) en su Programa de Mejora de
la Memoria en Personas Mayores afirman que el entrenamiento mejora la
ejecucion cognitiva impidiendo el declive cognitivo. Anadiendo que las
Intervenciones Psicopedagodgicas y el uso de ejercicios de memoria mejoran
las funciones cognitivas retrasando el proceso de la enfermedad del Alzheimer
(Avila et al., 2004), enfermedad que preocupa a la poblacién actual, lo que
hace aumentar la importancia de estudios de este tipo (Alberca y Lopez-Pousa,
2002).

Ademas de problemas como la enfermedad de Alzheimer, otras patologias
como la depresion también van unidas en muchos casos con los problemas de
memoria en los mayores. Zarit (1980), Zarit, Cole y Guider (1981) mostraron
una relacién entre entrenamiento en memoria, las quejas de la memoria y la
depresion, y concluyeron que las quejas presentadas por las personas mayores
acerca del funcionamiento de su memoria estaban directamente relacionadas
con su percepcion subjetiva pero no con el rendimiento real que presentaba su
memoria como se ha podido apreciar en los resultados a las diferentes
hipotesis de investigacion. Lo anteriormente mencionado, confirma la teoria de
Hess (2005) de que el éxito de estos entrenamientos cognitivos se basa en la
reestructuracion de creencias negativas y contrarresto de estereotipos, pues
asi se ha comprobado como se consigue un descenso en las quejas de

memoria que presentan las personas mayores.

Por otro lado, los resultados de este estudio en cuanto a la memoria objetiva
presentada por las personas mayores participantes, y medidas con la
aplicacién del cuestionario de Wechsler, nos demuestran lo que ya apuntaban
Craik y Bialystok (2006) sobre que se observa una disminucion de la memoria

prospectiva ligada al factor edad.

Por todo lo anteriormente expuesto, concluiremos diciendo que nuestra
Intervencion Psicopedagdgica se apoya y corrobora la idea de Delgado (2004),
acerca de la realizacién de programas de entrenamiento en memoria de este

tipo, en los que se trabaje la metamemoria o creencias sobre la memoria en las
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personas mayores y combinando estos programas con el aprendizaje de
estrategias de memoria que han demostrado ser eficaces en personas mayores
sanas y con problemas cognitivos, tal y como demostraron anteriormente en
sus estudios Perlmutter, Tenney y Smith, (1987), Scogin (1985), Lewinsohn et
al. (1987) citado en Delgado (2004); Wilson y Moffat (1992), Israel (1992),
Stengel, Troska y Bourgeois (1992), Yesavage (1992), Montejo, Montenegro,
Reinoso, De Andrés y Claver (1997).

Por todo lo anteriormente expuesto concluiremos verificando la hipdtesis de
partida de nuestro estudio que preguntaba si la Intervencion Psicopedagogica a
través de ejercicios para trabajar las cualidades, caracteristicas vy
funcionamiento de la memoria produce mejora en las creencias y expectativas
de las personas mayores incidiendo en la mejora de sus capacidades y en su
calidad de vida, pues a través de los resultados obtenidos con el Grupo
Experimental objeto del entrenamiento de intervencion podemos verificar que
las personas mayores modifican y mejoran sus creencias y expectativas sobre
su memoria de forma particular y sobre la memoria de las personas mayores

de su misma edad.

Concluido este estudio se proponen para investigaciones futuras enmarcadas
en la misma tematica, como ya lo hizo Camp (1999), plantear Intervenciones
Psicopedagogicas de este tipo dentro del programa anual que las residencias
de personas mayores ofrecen a sus residentes pues no se sabe con certeza si
los mayores continuan usando por si solos estas estrategias de memoria tras

finalizar la intervencion.

Antes de concluir este largo proceso de estudio me gustaria anadir que el
entrenamiento de las habilidades del terapeuta, aunque son necesarias para
trabajar con cualquier rango generacional y tipologia de poblacién, han sido de
vital importancia al trabajar con personas mayores pues poseen unas
experiencias de vida marcadas por la historia de nuestro pais y encuadrados
muchos de sus recuerdos en una época de guerra, postguerra y dictadura que

han exigido ejercitar la capacidad de escucha activa acerca de las historias de
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vida que estos mayores han compartido a lo largo de la duracion del estudio, y
que ha exigido una fortaleza de animo para poder prosegir con la investigacion
después de escuchar muchas de las tristes historias vividas por algunos de los

participantes.

Antes de llevar a cabo las sesiones de la Intervenciéon Psicopedagogica he
tenido que prepararme para trabajar con este rango generacional, estudiar
acerca de sus rasgos de personalidad para favorecer la efectividad del
entrenamiento, aplicando los principios basicos de aprendizaje, conocimientos
sobre el funcionamiento cognitivo en general y propio del colectivo de personas
mayores con los que se tenia que trabajar, ademas de entrenarme con

anterioridad en destrezas para la intervencidn en grupos.

Por ultimo, mencionar que este abanico de habilidades personales y
profesionales, habilidades pedagogicas y didacticas, habilidades de refuerzo y
apoyo a los participantes, asi como habilidades asertivas que se han empleado
cuidadosamente a lo largo de la investigacidn, podrian considerarse un afadido

que ha contribuido al éxito de este estudio.
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PART FOUR: Conclusions (ENGLISH)

CHAPTER 8. FINAL CONCLUSIONS

After the research, what can be observed is that the Psycho-pedagogical
Intervention carried out, which included strategies and techniques to train
different aspects of the metamemory in the participating elderly, has beneficial
effects on the beliefs and self-perception they have about memory and its

functioning.

Somehow it can be said that the training carried out reduces the complaints
older people made about memory at the beginning of the study, complaints that
led them to join the programme. These results lead us to the establishment of a
connection between the improvement of their beliefs, and therefore of memory
self-perception, and the improvement of their mood. Consequently, it can be
said that the better the psychological state achieved by working with them is,
the better their beliefs about their memory are, and vice versa, the better they
think their memory is, the better mood they show, which confirms the results of
Montejo et al. (2001) and Fernandez-Ballesteros et al. (1990).

In view of the results obtained in the present study, it can be said that the
Psycho-pedagogical Intervention carried out has been effective, since it has
decisively confirmed that the training programme and the exercises
implemented have improved the beliefs of the participating elderly about their
metamemory; that is, about the functioning of their memory in general. At the
end of the intervention they reveal a low level of subjective complaints about the
deficits of their own memory and of the older people as a whole. It has also
been noticed that the practice of these exercises and a change of their negative
beliefs into a positive perspective, which makes them rely on their own capacity
to work with their memory, gives an added value to this Psycho-pedagogical
Intervention, since it has a positive effect on the mood of the subjects under

study. Therefore, it confirms the theory supported by Paris et al. (1983)
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according to which the motivation of a person when it comes to successfully
employing memorisation and recall strategies has a positive effect on the

outcome.

Thus, this study has followed the parameters established by Pressley,
Borkowski and Sullivan (1984) with regard to the use of memory strategies,
since from the beginning subjects were assigned a specific knowledge of the
strategies and the entire process has been monitored so that they might use
them in their everyday life (Pressley, 1985; Pressley, Levin and Delaney, 1982;
Pressley, Levin and Bryant, 1983).

The findings of this research are backed up by authors like Poon (1985),
Delgado, Fernandez and Lépez (2000), since they suggest that if older people
are taught to use strategies and receive help to demystify the negative thoughts
about their memory, their performance improves significantly when they recall

different situations and objects.

On the other hand, the effectiveness of the programme carried out is due to the
fact that we have taught and trained older people in a range of skills and
techniques with material they can easily access on a day-to-day basis, such as
crosswords, spot the difference sheets and shopping lists, which were adapted
for each of the working sessions. They were instructed to use them in their
everyday life, at home, in their spare time, to do the shopping, to take drugs,
etc., and were given an initial training on what memory is, how it works and
some myths and negative stereotypes about memory in older people, together
with some information about the learning skills in the elderly, before moving on
to demystify these negative stereotypes and start working from there. This
proves what Delgado, Fernandez-Guinea, Trinidad, Hacar (1998) and Hertzog's
studies (1998) demonstrated.

Subsequent to the Psycho-pedagogical Intervention carried out within this
Research Project entitled: Older people’s beliefs about their memory:
metamemory, it can be concluded that, after the intervention, the participants

who complained about their memory start to believe in themselves and in their
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possibilities to train their memory on a day-to-day basis with simple exercises
that will help them face and reduce those small deficits attributed to age. What
Flavell (1993) suggested has also been taken into account: that memory is
applied cognition and memory and the knowledge we have about it expand with
age; that is, our metamemory, which directly affects our ability to remember,

since it represents the capacity of a person to control their own mental activities.

The results of this research also confirm what Lachman, Lachman and
Thronesbery (1979) thought about metamemory weakening in some older
people: that this weakening makes them cope with their environment worse
than their accumulated knowledge might allow, and in contrast, if work is done
with their beliefs about memory and their metamemory skills are developed,
they successfully face situations where memorisation capacity is required,

despite having a particular problem with the retrieval of information.

Anderson (2001) suggested that we must help older people to learn new habits
that allow them to acquire new behavioural repertoires, thus helping them to
perform an activity they previously thought they could not do, such as
remembering the shopping list. It is also known that older people do not use
memory strategies in a natural way (Craik, 1977), that is why this study follows
Poon’s opinion (1985), according to which once they are taught strategies, they
start using them on their own on a daily basis, thus improving their memory

skills and performance.

On the other hand, the older people who took part in the study received help to
eliminate undesirable behaviours they previously practiced and could be
harmful and dangerous for their health, such as changing their negative
thoughts about the possibilities of their memories into new positive thoughts, as
suggested by Ballesteros et al. (2002). These findings thus demonstrate that
older people can perform this type of learning, which helps them improve their

quality of life.

It has also been confirmed what Lebowitz and Rudorfer (1998); Camp (1999)

and Calero, Navarro and Munoz (2007) observed, i.e., that adults of all ages,
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except those with neurological diseases and pathologies, can benefit from
formal training through learning classrooms and cognitive stimulation. This,
taking into account the current inverted population pyramid in Spain, makes
Psycho-pedagogical Intervention in metamemory and cognitive training in older

people, a growing area of interest in nursing homes.

As in the case of Werner (2004), in our intervention we have taken into account
the idea that it is possible to identify the potential areas of intervention when
working with older people in order to develop metamemory educational

strategies related to their interests and easy to apply to their daily life.

Providing older people with knowledge about ageing, memory and stress
management, and working with them in positive thoughts and beliefs favours
healthy ageing (Ballesteros, 2005). Furthermore, all this knowledge, together
with physical exercise, walking or facial or manual exercises, is extremely
positive for older people (Scherder et al., 2005). Thus, we have seen how the
elderly reduce the stereotypes and negative images they have of themselves in
relation to their memory, which corroborates the findings of Fernandez-
Ballesteros, Caprara, Ifiguez and Garcia (2005). Therefore, as Arbuckle, Gold,
Andres, Schwartzman and Chaikelman (1992) and Hultsch et al. (1993)
suggested, better results are achieved when older people are kept mentally

active.

Furthermore, the findings of this study confirm that working with external aids in
the case of older people is very effective, as Wallace and Ratchford (1997),
memory expert West (1989) and researchers Burack and Lachman (1996)
reported.

Thus, our research proves what Cohen-Mansfield, Creedon, Malone, Kirpatrick,
Dutra and Herman (2005) suggested: the daily use of external aids for everyday
activities that require the use of memory in older people, such as lists, diaries,
calendars, external electronic memory aids, etc., is beneficial. Mention should
be made here as well of the works of Rebok, Rasmussen and Brandt (1997);
Sczomak (1989); and, Sharps and Price-Sharps (1996), which demonstrate the
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effectiveness of training older people in the use of external aids for prospective

memory tasks, since improvement is proved in more than 70% of the elderly.

Therefore, the use of external aids, such as those suggested in this study, is
necessary in nursing homes to achieve a considerable improvement of memory
and metamemory in older people, which implies that our study also confirms the
findings of Hultsch et al. (1985), Neely et al. (1993) and Wallace et al. (1997).

Likewise, this Psycho-pedagogical Intervention verifies what researchers such
as Pratt and Higbee (1983) state in relation to the use of memory skills, which
can be increased with daily training and practice with the appropriate strategies.
It has been demonstrated that this type of recall aids, used in the intervention,

are very much accepted by older people (Lovelace and Twohig, 1990).

On the other hand, Calero and Navarro-Gonzalez (2006) in their Programa de
Mejora de la Memoria en Personas Mayores (Programme for the Improvement
of Memory in Older People) state that training improves cognitive performance
preventing cognitive decline. It should be added that Psycho-pedagogical
Interventions and the use of memory exercises improve cognitive functions
retarding the process of Alzheimer’s disease (Avila et al., 2004), a disease that
causes concern in today’s population, which increases the importance of
studies of this kind (Alberca and Lopez-Pousa, 2002).

In addition to problems like Alzheimer’'s disease, other pathologies, such as
depression, are also often linked to memory problems in older people. Zarit
(1980), Zarit, Cole and Guider (1981) showed a relation between memory
training, memory complaints and depression and came to the conclusion that
older people’s complaints about the function of their memory are directly related
to their subjective perception, but not to the real performance of their memory,
as has been seen in the results corresponding to the different research
hypotheses. The above confirms the theory of Hess (2005), according to which,
the success of these cognitive training is based on restructuring negative beliefs
and counteracting stereotypes. This shows how memory complaints in older

people are reduced.
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On the other hand, the findings of this study with regard to the objective
memory of the participating elderly and measured through the application of
Wechsler's questionnaire, show what Craik and Bialystok (2006) suggested: a

reduction of prospective memory linked to age.

For all the above, we come to the conclusion that our Psycho-pedagogical
Intervention is based on and demonstrates the idea of Delgado (2004) about
the implementation of this kind of memory training programmes, which train
metamemory or beliefs about memory in older people and should be combined
with the acquisition of memory strategies that have proven effective in older
people, both healthy and with cognitive problems, as demonstrated earlier in the
studies of Perimutter, Tenney and Smith, (1987), Scogin (1985), Lewinsohn et
al. (1987) cited in Delgado (2004); Wilson and Moffat (1992), Israel (1992),
Stengel, Troska and Bourgeois (1992), Yesavage (1992), Montejo, Montenegro,
Reinoso, De Andrés and Claver (1997).

For all the above, we conclude verifying the initial hypothesis of our study which
asked if the Psycho-pedagogical Intervention through tasks to exercise memory
qualities, characteristics and functioning improves the beliefs and expectations
of older people, having an effect on the improvement of their skills and quality of
life, since the results obtained in the Experimental Group, subject to the
intervention training, let us prove that older people modify and improve their
beliefs and expectations about their memory in particular, and about the

memory of those of the same age.

Following the completion of this study we propose, as Camp did (1999), further
research in the same subject matter, such as Psycho-pedagogical Interventions
of this kind within the annual programme nursing houses provide for their
residents, since it is not clear whether older people continue using these

memory strategies on their own once the intervention is over.

Before bringing this long process of study to an end, | would like to add that the
training of the therapist’s skills, although necessary to work with any

generational range and population typology, has been of vital importance in
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working with older people, since their life experiences are marked by the history
of our country and many of their memories are framed in a time of war, post-war
and dictatorship, which has demanded the use of active listening skills in
relation to the life stories these older people have shared throughout the
duration of the study and also fortitude to carry on with the research after

listening to many of the sad stories experienced by some of the participants.

Before conducting the Psycho-pedagogical Intervention sessions | have had to
prepare myself to work with this generational range, to study their personality
traits to promote training effectiveness, applying the basic principles of learning,
knowledge about cognitive functioning in general and of the elderly with whom
we had to work in particular, apart from the prior training in group intervention

skills | had to follow.

Finally, it should be mentioned that this range of personal and professional
skills, pedagogical and didactic skills, skills to support the participants, as well
as assertive skills, which have been carefully used throughout the research,
should be seen as a complement that has contributed to the success of this

study.
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SEXTA PARTE:

Anexos

Sepan que olvidar lo malo también es tener memoria.
José Herndndez
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ANEXO 1:

Cuestionario de Creencias Generales sobre la Memoria en Adultos Mayores
(GBMI)

Cuestionario de Creencias Personales sobre la Memoria (PBMI)
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Cuestionario de Creencias Generales sobre la Memoria en Adultos Mayores (GBMI")
NOmMbBre: ... FRChAL

Esramos interesados en lo que usted piensa sobre la memoria de las personas mayores. Es importante recordai” gue no
hay respuestas corvectas o incoirectas para estas preguntas. Por favor muestre su respuesta haciendo una cruz sobre el
n° que corresponda con los criterios siguientes:

[ Muy pobre | [ [ Normal | [ [ Muy buena |
| 1 [ 2 [ 3 [ 4 [ 5 [ & | 7 |

1. La capacidad para recordar en general de una persona mayor s

2. La capacidad de confrol con la que una persona mayor puede hacer cosas ahora que determinan como
frabaja su memoria es:

3. El grado con el que una persona mayor pueds hacer cosas ahora gue influiran en el funcionamiento
futuro de su memoria es:

4. La capacidad para recordar donde se ha puesto un objeto que se utiliza diariamente es:

5. La capacidad para recordar a las personas que conocio en el pasado es:

6. La capacidad para recordar nombres es:

7. La capacidad para recordar caras es:

8. La capacidad para recordar citas es:

9. La capacidad para recordar algo sencillo es:

10. La capacidad para recordar acontecimientos experimentados personalmente es:

1

. La capacidad para recordar que tiene que hacer algo mas tarde es:

12. La capacidad para recordar un numero de teléfono que acaba de conocer es:

13. La capacidad para recordar un numero de teléfono usado con frecuencia es:

14 La capacidad para recordar como conseguir llegar algin sitio al que se va con frecuencia es:

15. La capacidad para recordar como conseguir llegar algun sitio después de conseguir su direccion es:

16. La capacidad para recordar un horario diario es:

17. La capacidad para recordar si le ha dicho algo a alguien es:

18. La capacidad para recordar listas cortas de la tienda de alimentacion es:

19. La capacidad para recordar &l significado de palabras es:

20. La capacidad para recordar palabras necesarias al conversar con alguien es:

21. La capacidad para recordar lugares ya visitados es:

22. La capacidad para recordar el orden en el que los acontecimientos ocurren es:

23 La capacidad para recordar conversaciones mantenidas es:

24 La capacidad para recordar el origen de la informacion es:

25. La capacidad para recordar cosas que el adulto esta seguro que sabe es:

26. La capacidad para recordar las cosas que sucedieron hace fiempo es:

27. La capacidad para recordar las cosas que sucedieron recientemente es:

" Adaptado de Tara T. Lineweaver and Christopher Hertzog (1998)
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CREENCIAS PERSONALES SOBRE LA MEMORIA (PBMI®)
Nomibre: e e e e e e FEChAIL
Estamos interesados en conocer lo que usted piensa de su propia memoria. Este cuestionario le pide dar opiniones

sobre su memoria. Es importante recordar que no hay respuesias comrectas o incorrectas para estas preguntas. For
favor muestre su respuesta haciendo una cruz sobre el n® que comesponda con los criternos siguientes:

[Muy pobre | | [ Normal | | [ Muybuena |
| 1 [ 2 [ 3 [ 4 [ 5 [ & ] 7 |

112(3]4|65[6|7

1. Mi habilidad para recordar en general es:

2. Comparado con todos los adultos de mi edad, mi memaria es:

3. Comparado con todos los adultos de todas |as edades, mi memoria es:

4.En comparacion a hace diez afios, recordar cosas ahora se me ha hecho

5.En los (ltimos diez afios, recardar cosas se me ha hecha:

6. En comparacion a hace diez afios, mi memoria de ahora es:

7. En los (ltimos diez afios, mi mematia ha sido:

8. Comparado a cuando tenia 18 afios, mi habilidad para recordar cosas ahora es:

9. Desde que yo tenia 18 afios, recordar cosas se me ha hecho:

10. Comparado a cuando tenia 18 afios, mi memoria de ahora es:

11. Desde que yo tenia 18 afios, mi memoria viene siendo:

12. Comparado con mi habilidad para recordar ahora, dentro de 10 afios mi habilidad de recordar cosas
sera:

13.En los proximos 10 afios, recordar cosas sera:

14. Dentro de diez afios, mi memaria sera:

15. Entre ahoray 10 afios en el futuro, mi memoria sera:

16. Comparada con mi habilidad para recordar en el presente, cuando yo tenga 3 afios mas, mi habilidad
para recordar cosas sera:

17_Entre ahora y cuando tenga3 afios mas, recordar casas sera:

18. Cuando tengad afios mas, mi memoria seté:

19 Entre ahoray cuando tenga 3 afios mas, mi memaria sera:

20. Hay cosas que puedo hacer para ayudarme a recordar.

21. Puedo mejorar mis posibilidades para recordar algo si le dedico tiempo a practicar.

22_Si quiero recordar algo, los ejercicios mejoran la probabilidad de recordar.

23.Lacantidad de control que tengo sobre mi memoria es:

24 Puedo hacer ejercicios ahora para mejorar como sera mi memoria en el futuro.

25. Puedo controlar cuanto cambiard mi memotia en el futuro.

! Adapiade de Tara I Lineweaver and Christopher Hertzog (1998)
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26. Ejercitando mi memoria en el presente, ; crees que funcionara mejor en el futura?

27_Una buena dieta y ejercicio ahora afectara a mi memaria en el futuro.

28. El funcionamiento de mi memoria en el futuro ; depende de lo que hago ahora?,

29 En el futuro, la cantidad de control que tenga sabre mi memoria sera:

30. Comparado a la cantidad de control que tengo ahorasobre mi memoria, la cantidad de control que tendré
sobre mi memaria en el futuro sera:

31.En el futuro, las cosas que hago en el presente afectaran a lo bien que recardaré algo.

32 Mas tarde en la vida, podre mejaorar la probabilidad de recordar algo dedicandome a ella.

33. En el futuro, si quiero recordar algo, las cosas que hago mejoraran |a probabilidad de recordarlo.

34. Mi habilidad para recordar donde pongo objetos comunes es:

35. Mi habilidad para recordar a gente que he conocido en el pasado es:

36. Mi habilidad para recordar nombres es:

37_ Mi habilidad para recordar caras es:

38. Mi habilidad para recordar citas es:

39. Mi habilidad para recordar trivialidades es:

41._Mi habilidad para recordar hacer algo mas tarde es:

42 Mi habilidad para recordar un namera de teléfona que acabo de buscar es:

43 Mi habilidad para recordar un nimera de teléfona que frecuentemente uso es:

44 Mi habilidad para recordar coma llegar a un lugar donde frecuentemente vay es:

48 Mi habilidad para recordar mi horario diario es:

47_Mihabilidad para recordar si he dicho algo o no he dicho nada es:

48. Mi habilidad para recordar una lista corta de las cosas que necesita comprar es:

49_Mi habilidad para recordar el significada de palabras es:

50. Mi habilidad para recordar palabras que necesito usar para tener una conversacion es:

51. Mi habilidad para recordar los lugares que he visitado es:

52_Mihabilidad para recordar el arden en que los eventos acurrieran es:

53. Mi habilidad para recordar las conversaciones que he tenido es:

55. Mi habilidad para recordar cosas que yo seguramente conozco es:

56. Mi habilidad para recordar cosas que pasaron hace mucho tiempo es:

57 Mihabilidad para recordar cosas que han pasado recientemente es:
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ANEXO 2: Power Point “La Memoria en las Personas Mayores”

LY.

LA MEMORIA
EN LAS

PERSONAS MAYOﬁ ’
4 "-ﬂ\] y

éQUE ES LA MEMORIA?

Capacidad de
Registrar

Retener
Recordar

la informacion
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¢LA MEMORIA ESTA
ALTERADA EN LAS
PERSONAS MAYORES? 4

Con la edad se produce una disminucion de la habilidad
para realizar tareas que dependen del aprendizaje y la memoria

2

éA QUE SE DEBEN LAS ALTERACIONES
DE LA MEMORIA
EN PERSONAS MAYORES?

MENOR f
ENTRENAMIENTO |

En personas sin enfermedad,
= la disminucion del rendimiento en memoria se debe
a un menor entrenamiento cognitivo.
El cerebro actiia de manera similara un musculo
que se atrofia con la falta de ejercicio
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¢SE PUEDEN SOLUCIONAR
LOS PROBLEMAS DE MEMORIA
EN LAS PERSONAS MAJY,ORES?

Mediante el ejercicio. :
Existen una serie de estrategias que pueden
ser aplicadas a problemas de memoria en personas mayeores.

L @)

EJERCICIOS
PARA MEJORAR LA MEMORIA

Buscar diferencias entre dibujos similares,
Reg istrar Reconocer figuras entre otras similares
Descubrir el objeto que falta...

Hacer crucigramas y sopas de letras

Hacer frases con palabras sin aparente relacion
Retener Construir palabras a partir.de letras

Asociar, visualizar, leer, organizar.y

categorizar palabras
Pi:. WD

Resolver laberintos, situarse ante un mapa

De su ciudad

ante fotografias recordar eventos y

las personas mas importante que estuvieron...

Recordar
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Ejemplos
de Ejercicios

EJERCICIOS
DE BUSCAR DIFERENCIAS

Mejorala ATENCION / PERCEPCION
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HACER CRUCIGRAMAS

CRUCIGRAMA

Mejora el LENGUAJE

HORIZONTALES

1. MONEDAS QUE SE ENTREGANEN
LA BODA A LA NOVIA

VERTICALES

VISV 'T
STTVOILYIA
Syaidyv I
STIVINOZIHOH

1. PARTE DEL TORO QUE UTILIZA b/ NOISN10S

PARA CORNEAR
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VISUALIZACION

ECUANTAS TOSTADAS HABIA?Z
¢ESTABAN CALIENTES?
¢DE QUE COLOR ERA LA TOSTADORA'-’

¢TENIA SOPORTE?

Mejora el ALMACENAMIENTO de Ia informacion

ASOCIACION RECUERDO
DE NUMEROS

« NUMERO DE LA TARJETA DE CREDITO
2506

25 NAVIDAD
06 DIA DE REYES
.
Mejorala MEMORIA de numeros
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CATEGORIZACION

LISTA DE LA COMPRA CATEGORIAS
GEL DE BANO

s e FRUTA

PAN :
NARANJAS e DROGUERIA
LECHE

QUESO

PICOS

PASTA DE DIENJES .
DETERGENTE "~ ¢ LACTEOS
SERVILLETAS

« PANADERIA

Mejora RETENER y RECORDAR muchas cosas

AYUDAS EXTERNAS

: ¥y
e CALENDARIOS
— ORGANIZARICITAS

— TOMA DE
MEDICAMENIOS

—COSAS QUEHACER
-

S
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AYUDAS EXTERNAS

e« NOTAS VISIBLES
- COSAS QUE HACER
— LISTAS DE COMPRA
- TOMA DE MEDICINAS
\ - MENSAJES QUE DAR
4 NOM’E‘R@,§ DE TELEFONO
g ()

RECUERDO DE NOMBRES

¢Quién es quién?

A“J!L&‘ t‘cgls ‘Ji‘.

ABEL MARUJA ANIBAL

&t A

CHIQUI TERESA

¢QUE HACER?
ATENDER
REPETIR
BUSCAR ASOCIACION
RASGO CARACTERISTICO
BUSCAR UN SIGNIFICADO
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-
HACER ALGO ¥ ‘

“¢APAGUE EL GAS?”

PARA QUE NO SUCEDA
e ATENDER
e UNA COSA CADA VEZ
e VERBALIZACION
e VISUALIZACION

“¢QUE VINE A BUSC
e VERBALIZAR

e VISUALIZAR
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“SEGUIR LA DIRECCION

CONOCIDOS p A
ELEGIR EL MEDIO DE g, el
TRANSPORTE MAS AJUSTADD! T’ *
IR VERBALIZANDO EL .
RECORRIDO e

IR VISUALIZANDO EL

RECORRIDO

IDEAS VERDADERAS
ACERCA DE LA MEMORIA

Se puede mejorar en personas
mayores.

La ansiedad, las preocupaciones...
pueden alterar la memoria.

No nacemos con buena o mala
memoria. Podemos aprender.a
mejorarla:

Se mejorautilizando estrategias y
tecnicas, no solo practicando sin
sentido.

Una buena dieta y ejercicio
mejorara mi memoria en el futuro
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RECUERDA
PARA MEJORAR TU MEMORIA

ATENCION g

ESFUERZO

e
EJERCICIO . &

Gracias

por la
atencion

FUNEES W 0\

Presentacion “La memoria en las personas mayores” cedida por el Departamento de
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