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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
Historia del articulo: El objetivo de este trabajo fue probar la eficacia de un programa piloto basado en la psicolo-
Recibido el 12 de noviembre de 2015 gia positiva y destinado a incrementar el bienestar emocional de las personas mayores. E1
Aceptado el 1 de marzo de 2016 diseno de investigacién fue experimental, con grupos de intervencién y control. La muestra
On-line el 2 de abril de 2016 estuvo compuesta por 67 adultos de 60 a 89 anos de edad. El programa consistié en nueve
sesiones de 1.5horas de duracién y frecuencia semanal. Los temas incluyeron fortalezas de
Palabras clave: caracter, emociones positivas y regulacién emocional. Se evalué el afecto, el nivel de felici-
Bienestar psicolégico dad, el nivel de preocupacién, el optimismo y la presién arterial. Los resultados indicaron
Psicologia positiva que los participantes del programa incrementaron significativamente su nivel de felicidad
Envejecimiento con éxito y disminuyeron el nivel de preocupacién y la presién arterial sistélica. El incremento del
Fortalezas de caricter nivel de felicidad en personas mayores favorece la construccién de recursos personales y la
Emociones positivas implicacién con objetivos y proyectos que les acercan al envejecimiento activo y saludable.

Los resultados, limitaciones y mejoras de este trabajo son discutidos en el contexto de la
psicologia positiva y la psicologia de la vejez.
© 2016 Fundacién Universitaria Konrad Lorenz. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Este
es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

An intervention program to enhance the wellbeing of the elderly. Pilot
study based on positive psychology

ABSTRACT

Keywords: The aim of this study was to show the efficacy of a pilot program based on positive psycho-
Psychological wellbeing logy to enhance the well-being of the elderly. The experimental design included intervention
Positive psychology and control groups. The sample consisted of 67 adults aged 60-89. The program included
Successful ageing nine 1.5hour weekly sessions. The program topics included character strengths, positive
Character strengths emotions, and emotional regulation. The variables assessed were affection, happiness level,
Positive emotions concern level, optimism, and blood pressure. The results show that participants in the

program significantly increased the happiness level and decreased the concern level, and
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systolic blood pressure. Increasing the level of happiness in the elderly favours the cons-
truction of personal resources and involvement with goals and projects that bring them to
active and healthy aging. Results and limitations are discussed on the basis of the positive
psychology and ageing psychology.

© 2016 Fundacién Universitaria Konrad Lorenz. Published by Elsevier Espana, S.L.U.

This is an open access article under the CC BY-NC-ND license
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

La visiéon contemporédnea de la psicogerontologia, a dife-
rencia de la que predominaba en el dltimo tercio del siglo
pasado, centrada principalmente en la patologia, el declive y
el déficit de las personas mayores, resalta aspectos asociados
al bienestar emocional en la vejez. Asi, actualmente se man-
tiene un énfasis en el concepto de envejecimiento activo, que
promueve la adopcién de conductas y actividades fisicas y cog-
nitivas (Diener & Chan, 2011) que favorecen el mantenimiento
de la salud (Nimrod & Ben-Shem, 2015; Phelan, Anderson,
Lacroix, & Larson, 2004). Ademads, se ha puesto de manifiesto
que la salud no es una condicién necesaria, ni una barrera
para lograr un envejecimiento satisfactorio y activo (Parslow,
Lewis, & Nay, 2011), sino que pone de relieve la importancia
de lo psicoldgico y lo social (Scheibe & Carstensen, 2010).

De manera paralela, el surgimiento de la psicologia positiva
ha conseguido equilibrar la visién tradicional de la interven-
cién psicolégica, fuertemente inclinada a resaltar aspectos
psicopatoldgicos e infravalorar los saludables (Wood & Tarrier,
2010). Peterson y Seligman (2004), entre otros investigadores,
propusieron un modelo de fortalezas asociadas al bienestar y
al desarrollo del potencial humano que responden a dimen-
siones de sabiduria, valor, humanidad, justicia, templanza y
trascendencia. Segun estos investigadores, las fortalezas pue-
den ser vistas como formas de comportarse, de pensar y de
sentir que permiten un funcionamiento 6ptimo, lo que nor-
malmente se experimenta en las vivencias positivas. Desde
esta perspectiva, se han planteado intervenciones que bus-
can el desarrollo del ser humano, una vida feliz, saludable,
productiva y significativa (Park & Peterson, 2009). Este tipo de
intervenciones, denominadas por Seligman, Rashid y Parks
(2006) «intervenciones positivas», son relativamente recientes
y existe evidencia de su eficacia para el incremento del bie-
nestar subjetivo (optimismo, humor, agradecimiento, etc.) en
muestras no clinicas (Berger, Milicic, Alcalay, & Torretti, 2014),
en personas mayores y en pacientes con depresién (Seligman,
Steen, Park, & Peterson, 2005). Ademads, las intervenciones que
fomentan las fortalezas y las emociones positivas reducen la
tasa de recaidas y aumentan la tasa de remisién en muestra
clinicas (Seligman, 2011), son tan eficaces para la depresiéon
como el tratamiento psicolégico tradicional con o sin farmacos
(Seligman et al., 2006), consiguen que los pacientes alcancen
niveles notables de bienestar (Rashid, 2015) y una gran adhe-
rencia terapéutica (Ho, 2006).

La eficacia de las intervenciones positivas, segin Sin y
Lyubomirsky (2009), reside en que los participantes aprenden
cémo afrontar las adversidades y se benefician de apreciar
y atender a los aspectos positivos de la vida, se involucran
en conductas y actividades de disfrute en las que prac-
tican sus fortalezas. Ademads, se emplean estrategias que

afectan positivamente al bienestar, tales como las encami-
nadas a repetir experiencias agradables, practicar habilidades
que lleven a experimentar emociones positivas y favorecer
la aceptacién. Algunos ejercicios y actividades incluyen la
préctica de fortalezas de caricter como la gratitud (Layous,
Nelson, & Lyubomirsky, 2012), el optimismo y el perdén (Hill,
Heffeman, & Allemand, 2015); la practica de la atencién plena
(Fredrickson, Cohn, Coffey, Pek, & Finkel, 2008); 1a formulacién
de las metas personales (Dubé, Lapierre, Bouffard, & Alain,
2007); la autoaceptacidn; el fortalecimiento de redes sociales
(Fava & Ruini, 2003), la apreciacién de la belleza (Martinez-
Marti, Avia, & Hernandez-Lloreda, 2014) y, con base en terapias
de reminiscencia (Hallford & Mellor, 2013), la memoria auto-
biografica (Rathbone, Holmes, Murphy, & Ellis, 2015) y la
revisién de vida basada en sucesos positivos (Avia, Martinez-
Marti, Rey-Abad, Ruiz, & Carrasco, 2012).

La evidencia indica que practicar fortalezas como la grati-
tud aporta flexibilidad, mejora del estado de &nimo y aumenta
los recursos asociados a la promocién de la salud (Emmons
& McCullough, 2003). La dindmica que subyace a las inter-
venciones basadas en las fortalezas es similar al principio
de reestructuracién cognitivo-conductual, ya que se dirige
a modificar los pensamientos automadticos desadaptativos,
reducir el afecto negativo y generar recursos emocionales que
preservan el bienestar (Hill, 2011).

La psicologia positiva puede enriquecer la promocién del
envejecimiento saludable al favorecer la adaptacién a los
cambios que ocurren en la vejez e impulsar experiencias emo-
cionales positivas (felicidad, placer, bienestar con el pasado,
esperanza en el futuro), rasgos positivos (fortalezas de carac-
ter) y el fomento de vinculos positivos (Ruch, Proyer, & Weber,
2010). A pesar de ello, resalta la escasez de estudios en el
ambito de la vejez (Fava & Ruini, 2003; Layous et al., 2012).
El conocido metaandlisis de Sin y Lyubomirsky (2009), que
incluye 51 articulos de intervenciones basadas en la psicolo-
gia positiva, tan solo recoge 3 estudios que incluyen personas
mayores. Posteriormente, Bolier et al. (2013) realizaron un
metaanalisis de intervenciones basadas en la psicologia posi-
tiva que incorpor6 39 estudios, de los cuales solo dos tuvieron
como participantes a personas mayores de 65 anos de edad.

Los programas para personas mayores con una perspectiva
en la psicologia positiva incluyen diferentes técnicas, entre
las que destaca el trabajo con la memoria autobiogréfica
que produce mejoras en la autoestima y la satisfaccién con
la vida (Avia et al., 2012). El fomento de la gratitud ha sido
uno de los componentes de los programas mas utilizados, y
se ha comprobado que permite un aumento del bienestar y la
disminucién significativa del estrés (Killen & Macaskill, 2015).
Paulatinamente van apareciendo propuestas que incorporan
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distintos elementos en las intervenciones que junto, a la
memoria autobiografica, incluyen la practica de fortalezas
como el perdén y la gratitud (Killen & Macaskill, 2015) y que
logran como resultado un decremento significativo en esta-
dos de ansiedad y depresién y el incremento de la memoria
especifica, la satisfaccién con la vida y la felicidad percibida
(Ramirez, Ortega, Chamorro, & Colmenero, 2014).

Dada la escasez de intervenciones basadas en la psicologia
positiva dirigidas a personas mayores, Ranzijn (2002) enfa-
tiza la necesidad de estudiar su aplicacién con este colectivo
por tres razones: (a) la vejez ha estado asociada a estereotipos
de pérdidas y declive, sin prestar atencién a las ganancias y
areas de crecimiento; (b) dado que la psicologia positiva puede
mejorar la salud mental y fisica, también puede conllevar una
reduccién de la dependencia y los costes de los cuidados aso-
ciados a la vejez, y (c) debido al incremento de la longevidad
en la poblacién, se espera también un aumento en la demanda
de atencién psicolégica de este colectivo, por lo que es impor-
tante anticipar el potencial y las limitaciones del desarrollo y
aplicacién de intervenciones basadas en la psicologia positiva
con personas mayores.

El objetivo de este trabajo es valorar la eficacia de un pro-
grama piloto para la mejora del bienestar de personas mayores
basado en la psicologia positiva (Izal, Jiménez, & Montorio,
2011). El programa, de tipo psicoeducativo, incluye aspectos
asociados consistentemente al bienestar en la vejez (Diener,
1994, Steptoe, Deaton, & Stone, 2015; Wissing & Temane, 2008),
como son las emociones positivas (Wood & Tarrier, 2010) y las
fortalezas de caracter (Peterson & Seligman, 2004).

Método
Participantes

El estudio conté con la participacién voluntaria de 67 adultos
mayores usuarios de dos centros para mayores de la Comu-
nidad de Madrid que respondieron a la invitacién para para
participar en el estudio. La muestra fue mayoritariamente
femenina (77% de mujeres y 23% de varones), con un rango
de edad de 60 a 89 anos (Megag =69.3+DT=6.5). Los criterios
de exclusién fueron tener deterioro cognitivo, diagnéstico de
trastorno de depresién o ansiedad o estar recibiendo atencién
psicolégica. Dos psicélogas entrenadas especificamente para
este propésito realizaron en los centros de mayores, mediante
cita previa, la administracién individual de los instrumentos
y la toma de la presién arterial.

Instrumentos

Cuestionario sociodemogrdfico ad hoc
Se recopilé informacién sobre edad, sexo, nivel educativo y
estado de salud.

Escala de experiencias positivas y negativas

Scale of Positive and Negative Experience (SPANE) (Diener et al.,
2009; versién espanola de Izal, Montorio, & Jiménez, 2014).
Cuestionario compuesto por 12 items tipo Likert con 5 opcio-
nes de respuesta que van de 1 (casi nunca) a 5 (casi siempre). Esta
escala evalda la afectividad negativa, la afectividad positiva y

el balance o equilibrio afectivo. Este instrumento ha mostrado
adecuadas propiedades psicométricas (Diener et al., 2009). La
consistencia interna en este estudio (« de Cronbach) fue de .77
para el afecto positivo, .72 para el afecto negativo y .89 para el
balance afectivo.

Escala de orientacién vital revisada

La Escala de orientacién vital revisada (Chiesi, Galli, Primi,
Borgi, & Bonacchi, 2013; Scheier, Carver & Bridges, 1994),
compuesta por 10 items tipo Likert, evalia el optimismo dispo-
sicional o predisposicién generalizada hacia expectativas de
resultados positivos, en la versién de Otero, Luengo, Romero,
Goémez, & Castro, 1998). Este instrumento ha mostrado ade-
cuadas propiedades psicométricas. El rango de las respuestas
es de 1 (muy de acuerdo) a 5 (muy en desacuerdo). La consistencia
interna encontrada en este estudio (« de Cronbach) fue de .74.

Nivel de preocupacién

Se evalué con el item extraido del estudio longitudinal
ELES: «Indique si actualmente tiene alguna preocupacién
importante» (Rojo-Perez, Ferndndez-Mayoralas, & Rodriguez,
2014).

Nivel de felicidad

Se evalué con una escala denominada termémetro de
felicidad, compuesta por un unico item tipo Likert. Los par-
ticipantes debieron contestar a la pregunta: «;Qué grado de
felicidad ha sentido durante la Gltima semana?» segin una
serie numérica de O (ausencia de felicidad) a 10 (maxima feli-
cidad), representada en una grafica horizontal con una linea
de igual intervalo entre cada nimero. Se dieron las siguien-
tes instrucciones: a)en general, cémo se ha sentido durante
la semana; b) tome nota de que 0 es ausencia de felicidad y
10 es la méaxima felicidad, y c) ahora marque el ntiimero que
mejor represente cémo se ha sentido durante la semana. Los
estudios de Abdel-Khalek (2006) muestran que la escala tiene
una estabilidad temporal de .86 y buena validez convergente,
mostrando una correlacién con satisfaccién con la vida de .52,
con optimismo .44, con autoestima .34 y con afecto positivo
.49.

Presién arterial
Se midié con un tensiémetro digital de muneca Marca Beurer,
modelo BMO5.

Procedimiento

El diseno del estudio fue experimental, asignando los
participantes aleatoriamente al grupo control (n=33) y
al grupo de tratamiento (n=34). El grupo de tratamiento
(Megag =68.9+ DT =1.8) estuvo formado por un 82% de muje-
res y un 18% de varones, y el grupo control, por un 60%
de mujeres y un 40% de varones (Mggaq=70.2+DT=1.4).
Dos licenciadas en psicologia previamente entrenadas en la
aplicacién del programa de bienestar llevaron a cabo dicho
tratamiento. El grupo control estuvo formado por usuarios de
los centros municipales de mayores que asistian a actividades
socioculturales del centro (e.g., taller de literatura o historia)
durante un tiempo equivalente al grupo de tratamiento
(8 semanas). El caracter de la intervencién es psicoeducativo.
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Tanto el programa de bienestar como las actividades del grupo
control se realizan en las aulas de los centros de mayores, lo
que asegura la equivalencia de formato entre ambos grupos.

En este estudio se siguieron los criterios éticos de inves-
tigacién de la Universidad Auténoma de Madrid (Arribas
et al.,, 2012) y de las normas éticas internacionales (American
Psychological Association, 2010), informando a los partici-
pantes de los objetivos y la duracién del estudio, el caracter
voluntario de la participacién y el procesamiento que se iba
a dar a la informacién recogida. Finalmente, tanto los partici-
pantes como los investigadores firmaron un consentimiento
informado antes de iniciar al estudio.

Desarrollo del programa e intervencién

El programa se basé tanto en los fundamentos de la psicologia
positiva (Vazquez, Hervas, & Ho, 2006), con especial atencién
en la evidencia de la eficacia de intervencién en fortalezas de
cardcter y emociones positivas, como en los resultados de la
investigacién empirica, que senalan los factores asociados al
envejecimiento saludable (Depp, Vahia, & Jeste, 2012).

La intervencién fue de tipo psicoeducativo y consté de
nueve sesiones de 1.5h de duracién realizadas con una
frecuencia semanal. Las sesiones, en formato grupal, se reali-
zaban en los centros para mayores y eran dirigidas por dos
psicélogas, con 8 a 10 participantes por grupo. Los conte-
nidos del programa incluyeron, en la primera sesién, una
presentacién del concepto de bienestar emocional, el enveje-
cimiento con éxito y sentirse bien durante el envejecimiento,
seguido de dos sesiones (segunda y tercera sesién) orientadas
al conocimiento de las fortalezas de caracter y practica para
su desarrollo, haciendo énfasis en las conductas prosocia-
les. Se trabajaron principalmente la gratitud, la perseverancia,
el sentido del humor, el perddn, el coraje y el altruismo. La
cuarta sesién estuvo dedicada a la comprensién e identifica-
cién de emociones, asi como a la relacién entre pensamiento
y emocién. La quinta sesién se dedicé a la potenciacién de las
emociones positivas y a la relacién entre estas y el bienestar y
la salud. La sexta sesién se centré en la regulacién emocional,
asicomo al afrontamiento de adversidades y la aceptacién. En
la séptima sesién se trabajaron aspectos cognitivos del bienes-
tar emocional, incluyendo cémo mantener una visién positiva

y la interpretacién de la ambigiiedad. La octava sesién tuvo
como objetivo la importancia de los proyectos personales y el
sentido de propésito de la vida en el bienestar emocional. La
ultima sesién se dedicé a la revisién de los contenidos de las
sesiones previas, con el fin de que los participantes consolida-
ran su compromiso con el bienestar y reflexionaran sobre la
elaboracién de un plan personal en este sentido.

El esquema general de las sesiones fue el siguiente:
(a)registro de la presién arterial y del estado de animo;
(b) ejercicio de distensién basado en la risoterapia; (c) revisién
de la tarea para casa y recordatorio de los contenidos de la
sesién anterior; (d) presentacién de los objetivos de la sesidn;
(e)desarrollo del tema; (f)relajacién guiada; (g)resumen y
tareas para casa, y (h) evaluacién de la sesién.

Andlisis de datos

Los datos se analizaron con el programa estadistico SPSS Sta-
tistics 21. Para comparar el momento pre y postintervencién
(con dos meses de intervalo, que corresponde a la duracién del
programa), asi como el grupo de tratamiento y control, se eje-
cutaron analisis de varianza factorial, disefio mixto (ANOVA)
a través del andlisis «modelo lineal general» de medidas repe-
tidas. El tamano del efecto se calculd con el coeficiente d de
Cohen y la determinacién de las diferencias encontradas entre
grupos mediante el ajuste de Bonferroni.

Resultados

En primer lugar se comprobd, con resultados favorables,
que las variables cumplieran los supuestos de normalidad
estadistica y el supuesto de homocedasticidad. Los analisis
multivariados de medidas repetidas ANOVA indicaron que
existe una interaccién significativa de grupo por momento
pre y postintervencién, en las variables nivel de felici-
dad (F(1,57=6,97; p=0,01), nivel de preocupacién (F(; 65 = 3,87;
p_0,05), presién arterial sistolica (Fy 6y =3,87; p=0,05) y, de
manera marginal, afectividad positiva (F; g3 =3,47; p=0,06).
Estos resultados sugieren que existen diferencias entre los
participantes que han formado parte del grupo de tratamiento
y del grupo control (los datos normativos de las variables y los
analisis ANOVA aparecen en la tabla 1).

Tabla 1 - Media, desviacion tipica de las variables en cada grupo y andlisis de la interaccién grupo x momento

Variable Grupo tratamiento (n=34) Grupo control (n=233) Gl F2 p d Cohen
Pre M (D.T)) Post M (D.T)) Pre M (D.T)) Post M (DT)

Nivel de felicidad 5.9 (2.23) 6.7 (1.79) .1 (1.85) 5(2. 82) 57 6.97 011 .59
Nivel de preocupacién .8(.39) .68 (.47) .6 (.50) 64 (.49 65 6.97 .010 42
Presion arterial sistélica 132.2 (16.9) 124.1 (15.5) 130 7 (20.52) 130 4 (12. ) 62 3.87 .050 42
Afectividad positiva 5.0 (8.53) 8.1 (7.46) 5(7.21) 10.3 (7.06) 63 3.47 .060 =
Afectividad negativa 15.0 (5.19) 13.5 (4.32) 2, 9 (5.60) 12.6 (4.98) 63 1.26 261 =
Balance afectivo 5.0 (8.53) 8.1 (7.46) 5 (7.21) 10 3 (7.06) 65 85 360 =
Optimismo 5.8 (.39) 6.0 (.68) .8(0.39) .0 (.68) 64 1.48 239 =

gl: grado de libertad intragrupos (el grado de libertad intragrupos para todas las variables es = 1); Post: momento posterior a la intervencién; Pre:

momento previo a la intervencién.
@ Efecto de interaccién grupo x momento.
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Figura 1 - Nivel de felicidad del grupo en tratamiento
y grupo control, antes y después del tratamiento.
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Figura 2 - Nivel de preocupacién del grupo en tratamiento
y grupo control, antes y después del tratamiento.

La comparacién por pares, ajuste Bonferroni, de la
interaccién grupo por momento (I—-J=M de la variable pre-
tratamiento® — M de la variable postratamiento?), muestra
que el grupo en tratamiento presenta incremento (I —J=—0,83;
p=0,035) del nivel de felicidad (fig. 1) y disminucién tanto del
nivel de preocupacién (I-J=0,25; p=.035), como de la presién
arterial sistélica (I —]=8,13; p=.012), como puede verse en las
figuras 2 y 3, respectivamente.

Las variables optimismo (F(1,64) =1,43; p>0,05), afectividad
positiva (F (1,63 = 1,26; p > .05), afectividad negativa (F(; 63) = 0,85;
p=>.05) y balance afectivo (Fy ¢5) =1,48; p>.05) no mostraron
interaccién significativa de grupo por momento.

Al analizar los efectos intrasujetos del factor momento, los
resultados muestran un efecto principal significativo, en la
afectividad positiva (F(; es) =4,45; p=.04) y el balance afectivo
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Figura 3 - Presion arterial sistdlica del grupo en tratamiento
y grupo control, antes y después del tratamiento.

(Fi1,65)=4,72; p=0,034). Se observa que ambas variables parten
de mejores puntuaciones en el grupo control, lo que puede ser
una de las razones de que la interaccién grupo por momento
no sea significativa a pesar de que la puntuacién media de
ambas variables aumente en el grupo de tratamiento.

Discusién

El objetivo de este trabajo fue implementar y valorar la eficacia
de un programa piloto para la mejora del bienestar emocional
de las personas mayores, basado en los fundamentos de la
psicologia positiva y adaptado a las caracteristicas de las per-
sonas mayores. Los resultados obtenidos en la comparacién
de los grupos control y tratamiento con respecto a las varia-
bles relacionadas con el bienestar indicaron algunas mejoras,
si bien menores a las esperadas. Especificamente, los parti-
cipantes que realizaron el programa, a diferencia de los que
estuvieron en el grupo control, incrementaron su nivel de feli-
cidad y redujeron los niveles de preocupacién y la presién
arterial sistélica.

El resultado mas relevante fue el incremento en el nivel
de felicidad de las personas que participaron en el programa
de intervencién. Este resultado, en la misma linea de otras
investigaciones previas, indica que la felicidad esta vincu-
lada a las emociones positivas (Cohn, Fredrickson, Brown,
Mikels, & Conway, 2009; Lyubomirsky, King, & Diener, 2005)
y, cuando predominan estas, también hay una tendencia a
comprometerse con diferentes parcelas de la vida. Como ha
sido sefialado en estudios previos, el vinculo entre el afecto
positivo y diferentes formas de pensar, sentir y actuar favo-
rece tanto la construccién de recursos como la implicacién en
objetivos personales, actividades y proyectos (Elliot & Thrash,
2002). Fredrickson (2001) describié este fenémeno como un
efecto de «amplificacién» de las emociones positivas, aspecto
que también parece beneficiar a las personas mayores y se
refleja en su bienestar. Las actividades disefiadas en las sesio-
nes del programa piloto para la mejora del bienestar incluyen
experimentar una gran cantidad de emociones positivas. Por
ejemplo, se buscan momentos de alegria, risa y sentido del
humor, se practica el agradecimiento, se valoran los éxitos
personales, etc. Las tareas para casa ayudan a generalizar la
forma de interpretar y experimentar esas emociones en otros
escenarios fuera del programa, lo que, segiin Clore et al. (2001),
permite abarcar circunstancias personales y resultados desea-
bles y significativos para los participantes.

Los resultados también indican que los participantes en
el programa piloto disminuyeron su nivel de preocupacién,
lo que puede responder, por una parte, al trabajo realizado
en torno al sesgo atencional hacia sucesos y aspectos nega-
tivos y, por otra parte, a la disminucién de los pensamientos
rumiativos. La sesién 7, dedicada a la interpretacién de las
situaciones ambiguas, ejercita la toma de perspectiva en dife-
rentes situaciones facilitando la comprensién acerca de que
la interpretacién que se hace de los hechos condiciona el
afrontamiento y el estado emocional. Ademas, se trabaja la
aceptacién de las circunstancias que no se pueden cambiar;
asi, se trata de fomentar la tolerancia a situaciones adversas,
saber que la vida es asi y que no todo puede ser bueno. De
esta forma, se trabaja con los mayores que se puede convivir
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con una situacién desagradable sin que eso cause un males-
tar exagerado y que, a pesar de vivir bajo una circunstancia
que no es la deseable, es posible actuar procurando centrar
el interés y la atencién hacia otras dreas. De esta forma, la
aceptacién seria una actitud positiva que ayudaria a cambiar
las cosas, el impacto de las adversidades sin modificarlas y a
aprender a tolerar la frustracién inherente a la vida, mostrarse
tolerante con los demds y asimilar la idea de que, pese a todas
las posibles adversidades, la vida merece la pena ser vivida.
Cabe destacar que, como senala McAdams (2013), muchos de
los participantes del programa muestran gran compromiso
con sus grupos de referencia y se reconocen a si mismos como
personas llenas de fortalezas.

Durante el programa se anima a las personas a definir
proyectos personales, ya sea relacionados con el manteni-
miento de la salud, de caracter social (e.g., voluntariado),
ladico, familiar o actividades de aprendizaje (e.g., cursos). E1
trabajo realizado en torno a la realizacién de actividades y
el fomento de relaciones sociales se asocié a la busqueda de
significado de la propia vida, lo que Keyes (2005) denomina
«prosperidad psicolégica (flourishing) de las personas mayores»
o bisqueda personal de mejores estados de salud, mayor nivel
de emociones positivas, compromiso con actividades sociales
y mantenimiento de relaciones significativas.

La disminucién de la presién arterial sist6lica del grupo que
sigui6 la intervencién es relevante en diferentes sentidos. En
primer lugar, por las implicaciones médicas de la hipertension
arterial, cuya prevalencia en la poblacién de personas mayores
esrelevante, pues ocupa el segundo lugar de las enfermedades
crénicas més diagnosticadas en este colectivo, con un 51,9% de
personas que la padecen (IMSERSO, 2008). En segundo lugar,
la presién arterial es un indicador objetivo de estrés (Dusek
et al., 2008) y esta vinculada a factores emocionales (Sanchez-
Gonzalez, May, Koutnik, & Fincham, 2015). Las investigaciones
muestran de manera consistente la relacién significativa entre
una adecuada regulacién emocional y la disminucién de la
presién arterial (Garfinkel et al., 2016; McCubbin et al., 2011),
si bien aun se desconoce con precisién cémo se produce esta
relacién. Aunque es necesario continuar estudiando los meca-
nismos psicofisiolégicos que subyacen la relacién entre ambas
variables, los datos dan indicios de la importancia de tra-
bajar la regulacién emocional y la promocién de emociones
positivas como una via no solo para incrementar el bienes-
tar emocional, sino también para mejorar la salud fisica y
cognitiva (Bains et al., 2014).

También se observa que el grupo de intervencién presenta
una evolucién favorable, si bien no significativa estadistica-
mente, en la tendencia de las medias con un incremento de la
afectividad positiva y del balance afectivo y, a la par, decre-
mento en la puntuacién media de la afectividad negativa.
Estas variables, afines alos componentes de bienestar emocio-
nal (Wissing & Temane, 2008), indican la tendencia de mejora
de esta dimensién en los participantes que han realizado el
programa. Asi mismo, se debe destacar la ausencia de cambio
significativo en el optimismo, a pesar de lo que cabia esperar.
En este sentido, es posible que, al considerarse el optimismo
como una variable disposicional y altamente estable a través
del tiempo (Scheier et al., 1994), lograr cambios significati-
vos en esta variable requiera estrategias especificas y mayor
tiempo de intervencién, asi como la inclusién en el programa

de alguna variable mediadora sobre el optimismo, como las
estrategias de afrontamiento, que también puede estar deter-
minando la ausencia de algunos otros resultados esperables.

Para terminar, cabe reflexionar sobre la contribucién de
las intervenciones basadas en la psicologia positiva a la
psicogerontologia. Como Hill y Smith (2015) senalan, las inter-
venciones dirigidas a un envejecimiento activo y saludable
podrianir més allé de los factores ambientales y las estrategias
compensatorias que previenen los déficits. Las intervenciones
que potencian el envejecimiento positivo buscan, a través de la
aceptacién, la gratitud, el perdén y el altruismo, que las perso-
nas mayores se adapten a sus circunstancias y preserven su
bienestar emocional. Por su parte, Wong (2014, 2015) agrega
que personas mayores con altos niveles de bienestar tienen
también una «vida significativa», es decir, dan sentido y propé-
sito a su existencia mediante recursos como la espiritualidad,
que, con los recursos sociales y psicolégicos (e.g., autocon-
fianza, optimismo), ayudan a enfrentarse a las adversidades
aceptando y dando significado a sus experiencias.

Limitaciones y perspectivas futuras

En cuanto alas limitaciones de este estudio, debido a su carac-
ter de estudio piloto, debe destacarse que el tamano de la
muestra podria estar limitando el alcance de los resultados y
la consecucién de resultados estadisticamente significativos.
Otra dificultad es que, a pesar de la asignacién aleatoria de los
participantes a los grupos control y tratamiento, el grupo con-
trol partia de mejores niveles que el experimental en algunas
de las variables asociadas al bienestar, lo que podria enmasca-
rar los resultados de la intervencién. Una posible explicacién
de estas diferencias de partida podria estar en el hecho de
la aceptacién a participar y mantenerse en el programa por
parte de aquellos participantes con peor estado de animo, que
podrian verse atraidos porlaidea de participar en un programa
de bienestar que les ayudara a sentirse mejor.

Otro elemento a considerar es que, a pesar del auge de la
psicologia positiva y del desarrollo de instrumentos validos
y fiables en este campo (Lee Duckworth, Steen, & Seligman,
2005), aun son escasos los instrumentos de medicién acordes
y especificos para personas mayores que evalten, por ejemplo,
sus fortalezas de caracter. Un aspecto de mejora de este estu-
dio seria poder contar con instrumentos de medicién afines a
las personas mayores y con sensibilidad al cambio de aque-
llos aspectos que se trabajan en el programa. Con respecto al
programa de intervencién, es conveniente revisar y realizar
los cambios que puedan mejorarlo. Por ejemplo, un posible
cambio es reducir el nimero de sesiones con el fin de facilitar
la asistencia de los participantes y prevenir el abandono del
programa. Otra posible mejora es dar a los participantes un
registro o guia que facilite y motive la implicacién en activida-
des generadoras de experiencias positivas que, a su vez, sean
acordes a sus proyectos personales.

Al margen de las limitaciones mencionadas, esta investiga-
cién tiene importantes implicaciones clinicas y de prevenciéon
y promocién del bienestar y la salud (Staessen et al., 2000). Los
resultados indican que los participantes en el programa piloto
incrementaron su nivel de felicidad y disminuyeron el nivel
de preocupacién, asi como la presién arterial sistdlica. Esta
mejora del bienestar emocional puede, tal como lo sefialan
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investigaciones previas (Danner, Snowdon, & Friesen, 2001),
tener implicaciones en la salud y en la reduccién de la depen-
dencia (Phelan et al., 2004) y, por tanto, deberia considerarse
el valor de la intervencién en cuanto a su potencial caracter
preventivo (Ranzijn, 2002).

Para terminar, un beneficio transversal del programa piloto
es que se desafia el estereotipo que considera la vejez como
un periodo de tristeza y reconoce que las personas de edad
avanzada tienen gran potencial de experimentar disfrute y
niveles adecuados de felicidad y bienestar emocional. Los
beneficios del programa podrian ser aun mayores para quienes
requieran mejorar su estado emocional, ya sea por encon-
trarse en momentos de crisis o porque presenten disminucién
del estado de animo o estados de ansiedad elevada, aspecto
que deberia ser contrastado en un futuro.
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