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RESUMEN

INTRODUCCION El edadismo es el conjunto de estereotipos, prejuicios y discriminacién basados en la edad, que afecta
negativamente la atencién en salud hacia personas mayores. En Chile, existe escasa evidencia sobre este fenémeno en estudiantes de

kinesiologia

OBJETIVO Determinar la presencia de estereotipos negativos hacia las personas mayores en estudiantes de kinesiologia de una
universidad privada de la Region de Valparaiso, y comparar dichos estereotipos segun el nivel de conocimiento en geriatria y

gerontologia.

METODOS Se realizé un estudio observacional transversal mediante encuesta en linea a estudiantes de kinesiologia. Se aplicé el
Cuestionario de Estereotipos Negativos hacia la Vejez y se clasificé el conocimiento en geriatria-gerontologia segun la aprobacion de
asignaturas especificas. Se realizaron analisis descriptivos, prueba t de Student y regresion lineal mltiple ajustada por edad y sexo.
RESULTADOS Participaron 96 estudiantes. El puntaje promedio de estereotipos negativos hacia la vejez fue 38,8 (desviacion estandar
5,8), clasificandose como nivel bajo, aunque cercano al umbral de nivel alto. Un 42,7% de los estudiantes presenté niveles altos de
estereotipos negativos. Los estudiantes que aprobaron ambas asignaturas obtuvieron en promedio 4,3 puntos menos en estereotipos
negativos que quienes no aprobaron ninguna (intervalo de confianza al 95%:-7,4 a -1,3; p = 0,006).

CONCLUSIONES Los estudiantes de kinesiologia presentan estereotipos negativos hacia la vejez, especialmente aquellos sin
formacion especifica en geriatria y gerontologia. La inclusion de estas asignaturas en la formacion profesional podria contribuir a

mejorar la futura atencién en salud y reducir el edadismo hacia las personas mayores.
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INTRODUCCION

El envejecimiento fisiolégico es un proceso progresivo que
conlleva cambios morfolégicos y funcionales en distintos
sistemas del cuerpo humano. A nivel muscular, puede debilitar
la musculatura, provocando pérdida de fuerza, fragilidad y
mayor riesgo de caidas. En el sistema cardiovascular, la
rigidez arterial y la remodelacién ventricular predisponen a
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hipertension y menor respuesta al ejercicio. En el sistema
nervioso, la disminucion del volumen cerebral impacta la
memoria y la funcién ejecutiva. Sin embargo, el envejecimiento
no es un fendmeno uniforme, ya que varia entre individuos y
puede estar influenciado por factores genéticos, ambientales y
de estilo de vida [1]. En las Ultimas décadas, el envejecimiento
poblacional se ha convertido en un desafio demografico y
social a nivel mundial. En América Latina, Chile se proyecta
como uno de los paises mas envejecidos para el afo 2050,
con aproximadamente un 22% de su poblacién mayor de 65
anos y un 7% mayor de 80 afos [2]. Este cambio demografico
impone la necesidad de preparar a los sistemas de salud para
brindar atencién adecuada y libre de estereotipos, prejuicios y
discriminacién hacia la poblacién de personas mayores.

El edadismo, definido por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) como el conjunto de estereotipos, prejuicios y
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Formacién en geriatria-gerontologia y estereotipos negativos hacia las personas mayores

IDEAS CLAVES

« Eledadismo en salud es un problema critico que puede afectar la calidad de atencién hacia personas mayores.

« En Chile, existe escasa evidencia sobre estereotipos negativos en estudiantes de kinesiologia.

« Este estudio utilizé un enfoque censal y una escala validada para evaluar estereotipos hacia la vejez.

« Las limitaciones incluyen el disefio transversal y la realizacién en una sola universidad, lo que restringe la generalizacién

de los hallazgos.

discriminacién basados en la edad; puede ocurrir en todas las
etapas de la vida, afectando tanto a joévenes como a per-
sonas mayores [3]. No obstante, su impacto es particularmente
perjudicial en la poblacién mayor, especialmente en el ambito
de la salud, donde representa una barrera significativa para
una atencién adecuada. Este fenémeno social se manifiesta en
distintos niveles: institucional, interpersonal e intrapersonal, y
puede expresarse de manera implicita o explicita. En la practica
clinica, el edadismo influye negativamente en la calidad del
tratamiento y la percepcién de los profesionales hacia sus
pacientes mayores, lo que puede generar un impacto signifi-
cativo en los resultados clinicos [4]. Estudios han demostrado
que el edadismo puede llevar a la subvaloracién de sintomas,
a la falta de acceso a tratamientos adecuados y a una menor
inversion en la rehabilitaciéon de los adultos mayores [5].

La formacién en geriatria y gerontologia es clave para
modificar estereotipos y actitudes hacia las personas mayores.
Investigaciones indican que estudiantes con mayor conoci-
miento sobre envejecimiento presentan actitudes mds positivas
[6,7]1. En Chile, Ledn et al. [8] analizaron la percepcién de
estudiantes y profesores de escuelas de salud y encontraron
estereotipos neutrales hacia el envejecimiento, destacando la
influencia de la formacion académica y la experiencia personal
en la configuracion de estas percepciones. Sin embargo, a pesar
de la creciente evidencia internacional, la investigacién sobre
edadismo en estudiantes de kinesiologia en Chile sigue siendo
limitada.

Esta investigacién se alinea con iniciativas internacionales
como la Década del Envejecimiento Saludable 2020-2030 de
la OMS y el Plan de Accién Internacional sobre el Envejeci-
miento de la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU), que
buscan transformar la vision social sobre la edad (Organizacién
Panamericana de la Salud , OPS, 2021). No obstante, en Chile la
evidencia cientifica sobre edadismo es limitada, lo que dificulta
su comprension y el disefio de estrategias efectivas [9,10].

Ante esta problematica, surge la pregunta:

{Existe una asociacién entre el nivel de conocimiento en
geriatria-gerontologia y el nivel de estereotipos negativos hacia
las personas mayores?

Para responder a esta interrogante, el presente estudio tiene
un doble objetivo:

1. Estimar la frecuencia de los estereotipos negativos hacia
las personas mayores por parte de los estudiantes de la

carrera de kinesiologia, pertenecientes a una universidad
de la Regidn de Valparaiso.

2. Comparar dichos estereotipos en funcién del nivel de
conocimiento en gerontologia y geriatria de los
estudiantes.

Esta investigacion contribuird a la comprension del edadismo
en futuros profesionales de la salud. De igual forma, podra
orientar estrategias para su mitigacién dentro de la formacion
académica en kinesiologia.

METODOS
Disefo

Este estudio empled un disefio observacional transversal,
el cual permite describir y analizar los estereotipos negativos
hacia las personas mayores en una muestra de estudiantes
de kinesiologia en un Unico punto temporal. La elecciéon de
este disefio se fundamenta en que permite recoger simulta-
neamente las variables de exposicién y desenlace. Esto, lo
convierte en una alternativa eficiente en términos de tiempo
y recursos para estimar la frecuencia de fenémenos y explorar
asociaciones entre variables, sin requerir seguimiento longitudi-
nal [11]. El disefio transversal permite cuantificar la prevalencia
y distribucion de los estereotipos negativos, identificando qué
proporcion de los participantes manifiesta ciertas percepciones
sobre la vejez. Al mismo tiempo, su capacidad analitica facilita
la identificacién de asociaciones entre variables, permitiendo
examinar la relacién entre los estereotipos negativos y el nivel
de conocimiento en geriatria y gerontologia. Este enfoque
facilita el detectar posibles diferencias entre grupos, propor-
cionando una base empirica para evaluar la influencia de la
formacién académica en la percepcion de la vejez.

Contexto

Este estudio se realiz6 en una universidad privada de la
Regién de Valparaiso, Chile, en la carrera de kinesiologia. El
reclutamiento se efectud entre agosto y septiembre de 2024,
mediante invitaciones enviadas al correo electrénico personal
e institucional de todos los estudiantes. El mensaje incluia un
enlace a la plataforma SurveyMonkey, donde podian responder
la encuesta de forma andénima y voluntaria.

Participantes
Se incluyeron estudiantes activos de kinesiologia, matric-
ulados en cualquier afo durante la recoleccion de datos,
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que aceptaron participar voluntariamente y entregaron su
consentimiento informado antes de responder la encuesta.

La seleccién se realizd mediante muestreo censal, consider-
ando a todos los estudiantes matriculados durante el periodo
del estudio.

Variables
Variable dependiente: estereotipos negativos hacia las
personas mayores

Los estereotipos son la estructura cognitiva y, por lo tanto,
hace referencia a lo que se piensa sobre la otra persona. Estos
pueden ser negativos o positivos. Por ejemplo, la idea que las
personas mayores tienen dificultades para utilizar la tecnolo-
gia o que las personas mayores son sabias [3]. Los estereo-
tipos negativos hacia las personas mayores fueron medidos
utilizando el Cuestionario de Estereotipos Negativos hacia la
Vejez (CENVE), desarrollado originalmente en Espafa por Blanca
et al [12], identificdndose una estructura de tres factores y
una consistencia interna adecuada (a = 0,83). Sin embargo,
estudios posteriores han evaluado su estructura factorial en
poblacién joven y adulta, concluyendo que el CENVE presenta
una estructura unidimensional en este grupo etario, recomen-
dando su uso como una Unica escala global [13]. En concor-
dancia con estos hallazgos, en el presente estudio se opt6 por
analizar el CENVE como una escala unidimensional.

En Chile, el CENVE ha mostrado buena confiabilidad en
estudios con poblacién universitaria del area de la salud. Diaz
Davila et al [9] reportaron un a de 0,808 en estudiantes
de enfermeria, y Sequeira y Jiménez [14] un a de 0,884 en
estudiantes y docentes del drea. Estos antecedentes respaldan
su uso en el contexto chileno.

Este instrumento consta de 15 items. Cada uno de ellos
sigue un formato de respuesta tipo Likert de 4 puntos (1: muy
en desacuerdo, 2: en desacuerdo, 3: de acuerdo, 4: muy de
acuerdo). La puntuacion total del cuestionario oscila entre 15y
60 puntos. Ademas del andlisis del puntaje total, los resultados
fueron categorizados segun los puntos de corte propuestos por
Rello et al [15]: muy bajo (de 15 a 29), bajo (30 a 39), alto (40
a 49) y muy alto (50 a 60). Esta clasificacién fue utilizada para
describir la distribucion de niveles de estereotipos negativos en
la muestra.

Adicionalmente, se presentd de manera descriptiva la
distribucion de respuestas para cada item del cuestionario. Esta
estrategia busco ilustrar los estereotipos mas frecuentes entre
los estudiantes, sin que estos items hayan sido considerados
como variables independientes en los analisis inferenciales.

Variable independiente: conocimiento sobre geriatria-gerontologia

En este estudio, el conocimiento en geriatria-gerontologia fue
operacionalizado a través del autorreporte de la aprobacion de
dos asignaturas especificas del plan de estudios: gerontologia
y rehabilitacion geriatrica. Para ello, el cuestionario incluy6 dos
preguntas directas:

1. “;Usted aprobd la asignatura de gerontologia?”
2. “;Usted aprobé la asignatura de rehabilitacion geriatr-
ica?”

La asignatura de gerontologia se imparte en el quinto
semestre y es prerrequisito para cursar geriatria, que se dicta en
el sexto semestre. Cada una contempla 72 horas pedagdgicas.

Una vez obtenida esta informacidn, la variable fue agrupada
de tres formas distintas para el analisis bivariado, con el objetivo
de explorar posibles diferencias en estereotipos negativos
segun el nivel de formacion:

«  Estudiantes que no han aprobado ninguna de las

asignaturas.

«  Estudiantes que han aprobado gerontologia.

«  Estudiantes que han aprobado gerontologia y rehabilita-

cién geriatrica.

En cada caso, se utiliz6 como grupo de referencia a los
estudiantes que no aprobaron ninguna de las asignaturas,
comparandolos con los otros dos grupos para evaluar posi-
bles diferencias en los niveles de estereotipos negativos hacia
las personas mayores. Para el andlisis de regresién, se utilizd
una version dicotomica de la variable, centrada en la compara-
cién entre quienes aprobaron ambas asignaturas y quienes no
aprobaron ninguna. Ello, dado que esta categoria representa el
mayor nivel de formacién y mostré el efecto mas consistente en
el analisis bivariado.

Covariables: variables sociodemogrdficas

Las covariables medidas con el fin de caracterizar la muestra
en este estudio fueron la edad, el sexo y el afio de ingreso a la
carrera.

Anilisis estadistico

Para el primer objetivo, se realiz6 un analisis descriptivo para
resumir los estereotipos negativos hacia la vejez y las vari-
ables sociodemograficas. Respecto de las variables cuantitati-
vas, se calcularon media y desviacion estdndar; en tanto para
categdricas, frecuencias y porcentajes.

Con el fin de alcanzar el segundo objetivo, se compard
la media de las puntuaciones del cuestionario de estereoti-
pos negativos entre dos grupos, estudiantes que aprobaron
asignaturas de geriatria-gerontologia y aquellos que no, seguin
tres niveles de conocimiento previamente definidos. Inicial-
mente, se evaluaron los supuestos estadisticos mediante la
prueba de Shapiro-Wilk (normalidad) y Levene (homogeneidad
de varianzas). Al cumplirse ambos, se aplicé la prueba t de
Student para muestras independientes, comparando medias
entre grupos.

Por ultimo, se llevé a cabo un modelo de regresion lineal
multiple ajustado por sexo y edad, para brindar profundidad al
analisis en la relacién entre el conocimiento en geriatria-geron-
tologia y los estereotipos negativos. En este modelo se incluyd
Unicamente la categoria “ambas asignaturas aprobadas” como
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variable independiente, comparada con el grupo sin formacion.
Las razones fueron que representa el mayor nivel de conoci-
miento formal y mostré el efecto més consistente en el andlisis
bivariado. Todos los andlisis fueron realizados utilizando el
software Stata versién 18, con un nivel de significancia de a
= 0,05. Ademas, los resultados fueron reportados con intervalos
de confianza al 95%. Este enfoque asegura una comparacion
adecuada y robusta de los estereotipos negativos hacia las
personas mayores entre los diferentes grupos de estudiantes
[16].

RESULTADOS

La encuesta fue enviada a todos los estudiantes de kinesiolo-
gia de la casa de estudio (129 estudiantes), de los cuales 100
respondieron (tasa de respuesta del 77,5%). Cuatro estudiantes
indicaron que no deseaban participar en la investigaciéon y
de este modo 96 estudiantes conformaron la muestra de este
estudio. El promedio de edad de los participantes fue de 21,9
anos (desviacion estandar 3,6). Como se aprecia en la Tabla 1,
la distribucion del sexo fue ligeramente mayor para las mujeres,
quienes representaron el 54,2% de los estudiantes, frente al
45,8% de los hombres. En términos de conocimientos sobre
geriatria y gerontologia, el 56,3% de los estudiantes no habian
aprobado ambas asignaturas, mientras que 22,9% ha aprobado
solamente la asignatura de gerontologia y el 32,5% de los
estudiantes aprob6 ambas asignaturas.

El puntaje promedio de estereotipos negativos hacia la vejez
entre los 96 estudiantes encuestados fue de 38,8 (desviacion
estandar 5,8), oscilando entre un minimo de 26 y un maximo de
53 puntos. La Tabla 2 refleja la categorizacién de los niveles
de estereotipos negativos hacia las personas mayores entre
los estudiantes encuestados, apreciandose que la mitad de los
estudiantes presentd niveles bajos de estereotipos negativos
hacia la vejez. Sin embargo, el 42,7% presentd niveles altos. Por
ultimo, cabe destacar que el cuestionario utilizado mostré una
alta confiabilidad (a = 0,84), lo que indica que sus mediciones
son estables y coherentes entre los items del instrumento.

En la Tabla 3 se presenta el analisis descriptivo de cada item.
Se puede apreciar que un alto porcentaje de los encuestados
asocia el envejecimiento con el deterioro cognitivo, la rigidez en
el comportamiento, la irritabilidad y la dependencia funcional,
lo que refleja la persistencia de estereotipos negativos. Segun
los resultados, el 67,7% de los encuestados esta de acuerdo
o muy de acuerdo que, a partir de los 65 afos, las personas
comienzan a experimentar un considerable deterioro de la
memoria. De manera similar, el 81,3% estd de acuerdo o muy
de acuerdo que las personas mayores se vuelven mas rigidas
e inflexibles con la edad. Ademas, el 71,9% de los estudiantes
esta de acuerdo o muy de acuerdo que las personas mayores se
irritan con facilidad y son "cascarrabias". Otro hallazgo relevante
es que el 64,6% de los encuestados estd de acuerdo o muy de
acuerdo que una gran parte de las personas mayores "cho-
chean". Por ultimo, el 58,3% de los estudiantes esta de acuerdo o
muy de acuerdo que las personas mayores de 65 afos tienen

Tabla 1. Resumen de las caracteristicas de los estudiantes.

n %
Ao de ingreso a la carrera
2018 2 2,1
2019 6 6,3
2020 8 83
2021 8 83
2022 26 271
2023 22 22,9
2024 24 25,0
Sexo
Masculino 44 45,8
Femenino 52 54,2
Conocimiento
Sin aprobar las asignaturas 54 56,3
Sélo gerontologia aprobada 16 16,6
Gerontologia y geriatria aprobadas 26 27,1

Fuente: elaborada por los autores a partir de datos del estudio.

Tabla 2. Categorizacion de estereotipos negativos hacia la vejez.

Estereotipos negativos' n=96 %
Muy bajos 5 52
Bajos 48 50
Altos 41 42,7
Muy alto 2 2,1

! Clasificaciéon segun puntajes del Cuestionario de Estereotipos Negativos
hacia la Vejez: muy bajo (15 a 29), bajo (30 a 39), alto (40 a 49) y muy alto
(50 a 60).

Muestra compuesta de 96 estudiantes.

Fuente: elaborada por los autores a partir de datos del estudio.

una serie de incapacidades que los hacen depender de los
demas. Finalmente, el 61,5% de los encuestados esté de acuerdo
o muy de acuerdo en que las personas mayores tienen menos
interés por el sexo, mientras que el 60% esta de acuerdo o muy
de acuerdo que los adultos mayores son, en muchas ocasiones,
como nifos.

Los resultados presentados en la Tabla 4 muestran los
puntajes promedio de estereotipos negativos hacia las personas
mayores segun el nivel de conocimiento en geriatria-geronto-
logia. El grupo de estudiantes que no aprobé ninguna de las
asignaturas obtuvo el puntaje mas alto (40,7) y fue utilizado
como grupo de referencia. En comparaciéon con este grupo, los
estudiantes que aprobaron solo la asignatura de gerontologia
obtuvieron un puntaje promedio 3,5 puntos menor (intervalo
de confianza de 95%: 0,43 a 6,51; p = 0,0255), mientras que
quienes aprobaron ambas asignaturas presentaron un puntaje
4,9 puntos menor (intervalo de confianza al 95%: 2,35 a 7,35; p
= 0,0002). Ambas diferencias fueron estadisticamente signifi-
cativas, lo que sugiere una menor presencia de estereotipos
negativos entre quienes han cursado formacién en ambas areas.

El analisis de la regresion lineal multiple crudo y ajustado
se puede apreciar en la Tabla 5. Incluso después de ajustar
por el sexo y la edad de los estudiantes, el modelo fue
estadisticamente significativo, explicando aproximadamente un
16,3% de la variabilidad en los estereotipos negativos. En
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Tabla 3. Distribucién de respuestas y estadisticos descriptivos para cada item del cuestionario CENVE.

item Promedio DE Muy en En De acuerdo Muy de
desacuerdo desacuerdo acuerdo
La mayor parte de las personas cuando llegan 2,729 0,62 2,08% 30,21% 60,42% 7,29%

(aproximadamente) a los 65 aflos comienzan a tener un
considerable deterioro de memoria.

Las personas mayores tienen menos interés por el sexo. 2,625 0,62 3,12% 35,42% 57,29% 4,17%
Las personas mayores se irritan con facilidad y son 2,864 0,67 1,04% 27,08% 56,25% 15,62%
"cascarrabias".

La mayoria de las personas mayores de 65 afios tiene 2,260 0,65 10,42% 54,17% 34,38% 1,04%

alguna enfermedad mental lo bastante grave como para
deteriorar sus capacidades normales.

Las personas mayores tienen menos amigos que las mas 2,447 0,75 9,38% 42,71% 41,67% 6,25%
jovenes.

A medida que las personas mayores se hacen mayores se 2,989 0,70 3,12% 15,62% 60,42% 20,83%
vuelven mas rigidas e inflexibles.

La mayor parte de los adultos mantienen un nivel de 2,572 0,58 - 46,88% 48,96% 417%

salud aceptable hasta (aproximadamente) los 65, pero a
partir de ese momento se produce un fuerte deterioro de

la salud.

A medida que las personas se hacen mayores van 2,427 0,64 3,12% 56,25% 35,42% 5,21%
perdiendo interés por las cosas.

Las personas mayores son, en muchas ocasiones, como 2,604 0,81 10,42% 29,17% 50,00% 10,42%
nifnos.

La mayor parte de las personas mayores de 65 aflos 2,593 0,69 5,21% 36,46% 52,08% 6,25%

tienen una serie de incapacidades que les hacen

depender de los demas.

A medida que las personas se van haciendo mayores van 2,541 0,72 6,25% 40,62% 45,83% 7,29%
perdiendo la capacidad de resolver los problemas a los

que se enfrentan.

Los defectos de la gente se agudizan con la edad. 2,531 0,68 4,17% 44,79% 44,79% 6,25%
El deterioro cognitivo (pérdida de memoria, 2,729 0,83 6,25% 32,29% 43,75% 17,71%
desorientacion, confusién...) es una parte inevitable de

la vejez.

Casi ninguna persona mayor de 65 afios realiza un trabajo 2,187 0,73 13,54% 59,38% 21,88% 5,21%
tan bien como lo haria alguien mas joven.

Una gran parte de las personas mayores de 65 afios 2,666 0,69 5,21% 30,21% 57,29% 7,29%
"chochean".

DE: desviacion estandar. CENVE: Cuestionario de Estereotipos Negativos hacia la Vejez.
Muestra de 96 estudiantes de kinesiologia.
Fuente: elaborada por los autores a partir de datos del estudio.

Tabla 4. Promedio del puntaje de estereotipos negativos dirigidos hacia personas mayores segun nivel de conocimiento en geriatria-gerontologia.

Categorias N Promedio DE 1S (fel Diferencfa con K; 95% d.e = Valor p
promedio referencia diferencia

Ninguna asignatura aprobada 54 40,7 51 39,3a42,1 - - -

(referencia)

Solo gerontologia aprobada 16 37,2 6,2 33,9a40,5 3,5 043a6,51 0,0255'

Geriatria y gerontologia aprobada 26 358 56 33,6a38,1 49 235a735 0,0002'

DE: desviacion estandar. IC 95%: intervalo de confianza al 95%.

! p < 0,05 indica diferencias estadisticamente significativas respecto del grupo de referencia (sin asignaturas aprobadas).

Los valores corresponden al puntaje promedio obtenido en el Cuestionario de Estereotipos Negativos hacia la Vejez (CENVE).
Las comparaciones entre grupos se realizaron mediante prueba t de Student para muestras independientes.

Fuente: elaborada por los autores a partir de datos del estudio.

esta linea, se encontré que aquellos que aprobaron ambas  geriatria-gerontologia y la reduccién de estereotipos negativos
asignaturas de geriatria-gerontologia presentaron en prom- hacia la vejez.

edio 4,3 puntos menos en la puntuacion total de ester-

eotipos negativos en comparacion con aquellos que no

han aprobado dichas asignaturas. Este hallazgo indica una

asociacién estadisticamente significativa entre la formacién en

10.5867/medwave.2025.07.3094 Medwave 2025;25(07):e3094 Pg.5/11


https://doi.org/10.5867/medwave.2025.07.3094

Formacién en geriatria-gerontologia y estereotipos negativos hacia las personas mayores

Tabla 5. Efecto del conocimiento en geriatria-gerontologia sobre estereotipos negativos hacia personas mayores.

Modelo’ R? R%a Variable Coeficiente Valor p? 1C 95%

Crudo? 0,1610 0,1502 Ambas asignaturas aprobadas -4,9 0,0001 -74a-24
Constante 40,7 0,0001 39,2a42,1

Ajustado* 0,1947 0,1629 Ambas asignaturas aprobadas -4,3 0,006 -74a-1,3
Constante 46,7 0,0001 37,3a56,1

IC 95%: intervalo de confianza al 95%. R*: coeficiente de determinacion. R%a: R? (coeficiente de determinacion) ajustado.

! El andlisis se realiz6 mediante regresion lineal simple (modelo crudo) y regresion lineal maltiple, en la cual las estimaciones fueron ajustadas por sexo
y edad (modelo con covariables). En ambos modelos, se incluyd Unicamente la categoria “ambas asignaturas aprobadas” como variable independiente,
en comparacion con el grupo de referencia (sin asignaturas aprobadas), debido a que representa el mayor nivel de formacién académica y mostré el

efecto mas consistente en el andlisis bivariado.

2 Se consider6 un nivel de significancia estadistica de p < 0,05.
3 Modelo crudo: F (1,78) = 14,96; p = 0,0002.

*Modelo ajustado: F (3,76) = 6,12; p = 0,0009.

Estimaciones crudas y ajustadas.

Fuente: elaborada por los autores a partir de datos del estudio.
Numero total de observaciones: n = 80.

DISCUSION
Estereotipos negativos hacia las personas mayores por
parte de los estudiantes de la carrera de kinesiologia

El primer objetivo fue determinar la presencia de estereoti-
pos negativos en estudiantes de kinesiologia, obteniéndose
un puntaje promedio de 39, correspondiente a un nivel bajo
segun la clasificacién utilizada [15], aunque ubicado en el limite
superior de dicha categoria. De hecho, este puntaje es mayor
al reportado en estudios previos en Chile con estudiantes de
enfermeria [9] y estudiantes de carreras del drea de la salud
en general [17]. De manera similar, estudios en Espafa han
reportado puntajes menores en estudiantes de fisioterapia [15]
y en estudiantes de carreras del ambito de la salud [18]. Estos
resultados sugieren que los estudiantes de kinesiologia podrian
presentar una mayor predisposicion a estereotipos negativos en
comparacion con otros grupos de futuros profesionales de la
salud.

Ademas, se observa que 43% de la muestra presenta un
nivel alto de estereotipos negativos, mientras que solo el 50%
se encuentra en la categoria de estereotipos negativos bajos.
Entre los estereotipos mas prevalentes en los estudiantes de
kinesiologia, se identific6 una mayor presencia de creencias
que refuerzan la idea de que el deterioro cognitivo, la rigidez
en el comportamiento, la irritabilidad, la falta de interés por
la sexualidad y la dependencia de los demas son caracteris-
ticas comunes en las personas mayores. Es necesario mirar
con detencién estos resultados, ya que reflejan una marcada
discrepancia entre la percepcién social y la realidad epidemio-
l6gica del deterioro cognitivo en las personas mayores. Mientras
que en nuestro estudio un 68% de los estudiantes de kine-
siologia cree que el deterioro cognitivo es un rasgo comun
de la vejez, un 65% de las personas mayores en Chile tam-
bién comparten esta creencia [19]. Sin embargo, la evidencia
empirica muestra que la prevalencia real en personas mayores
de 60 afos es solo del 10% [20]. De manera similar, en este
estudio 58% de los estudiantes de kinesiologia y 54% de las

personas mayores en Chile [19] asocian la vejez a la discapa-
cidad y que son personas dependientes. No obstante, esto
contrasta con el 86% de las personas mayores que no tienen
dificultad para llevar a cabo sus actividades basicas e instrumen-
tales de la vida diaria [21], o el 78% que reporta la Encuesta
Nacional de Discapacidad y Dependencia [22].

La sexualidad en la vejez sigue siendo un tema invisibili-
zado, generando barreras sociales e institucionales para el
ejercicio pleno de los derechos sexuales. La evidencia mues-
tra la persistencia de estereotipos que vinculan la sexualidad
Unicamente con la juventud, reforzando la idea errénea de que
las personas mayores no tienen interés ni capacidad sexual [23],
percepciéon que comparte el 62% de los estudiantes de nuestro
estudio. Sin embargo, esto contrasta con el 40% de personas
mayores de la Region Metropolitana y la Regién O’Higgins
en Chile, que al ser entrevistados indican que su sexualidad
es importante como cuando se es joven [24]. También difiere
con el tercio de la poblacién de personas mayores que indica
tener una vida sexual activa [19]. Estas percepciones erroneas
refuerzan tabues y limitan el acceso a informacién y atencion
profesional oportuna. Por ello, es clave que la formacion en
kinesiologia no solo entregue conocimientos actualizados sobre
envejecimiento, sino que también promueva estrategias para
cuestionar estereotipos y fomentar una visidén mas realista y
diversa de la vejez.

Nivel de conocimiento en geriatria-gerontologia e influencia
en los estereotipos negativos

El segundo objetivo de este estudio buscé comparar los
estereotipos negativos hacia las personas mayores entre
aquellos estudiantes que habian aprobado asignaturas de
geriatria y/o gerontologia, y aquellos que aun no lo habian
hecho. Los resultados confirman que los estudiantes que
han aprobado al menos una de estas asignaturas presentan
significativamente menos estereotipos negativos en compara-
cién con aquellos que no han aprobado ninguna de ellas.
Este efecto es aln mas pronunciado en los estudiantes que
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han aprobado ambas asignaturas, y se mantiene incluso tras
ajustar por covariables como la edad y el sexo. Estos hallaz-
gos respaldan investigaciones previas donde se ha visto que
la formaciéon en geriatria-gerontologia ha demostrado una
asociacién con una menor presencia de actitudes o estereoti-
pos negativos hacia la vejez en estudiantes universitarios. Un
estudio desarrollado en estudiantes de enfermeria en Chile
y México utilizando el mismo cuestionario, demostré que la
asignatura de enfermeria sobre gerontologia-geriatrica logro
disminuir significativamente los estereotipos negativos entre
los estudiantes, reduciendo su puntaje de 35 a 30 después
de participar en la asignatura. Dicho resultado se atribuye
a la combinacién de contenidos actualizados sobre envejeci-
miento saludable, junto con la interacciéon con adultos mayores
en la practica clinica. Sin embargo, esto no se encontrd en
los estudiantes mexicanos [9]. De manera similar, en Arabia
Saudita el conocimiento sobre el envejecimiento fue identifi-
cado como el principal predictor de actitudes favorables hacia
las personas mayores [6]. Ademads, la evidencia sugiere que la
duracién y profundidad de la formacién académica influyen en
la percepcion del envejecimiento. El estudio de Turan et al de
2016, en estudiantes de fisioterapia y enfermeria que cursaban
programas de cuatro afos, mostraron actitudes significativa-
mente mas positivas que aquellos que cursaban programas de
dos anos. Ello indica que una formacidén mas extensa permite
un aprendizaje mas integral y una mayor exposiciéon a adultos
mayores en entornos clinicos [25]. Asimismo, un estudio en
Espafia mostré que los estudiantes de primer afio de fisioterapia
y terapia ocupacional tenian mayores niveles de estereotipos
negativos en comparacion con los de cuarto afio y los profesio-
nales del drea, lo que sugiere que la educacién y la experiencia
profesional contribuyen a la modificacién de los estereotipos
[15]. Por lo tanto, los hallazgos de esta investigacion destacan
la importancia de incluir formacién en geriatria-gerontologia
dentro de los planes de estudio de kinesiologia para reducir la
presencia de estereotipos negativos y mejorar la futura atencion
a la poblacién mayor.

Implicancias practicas

Los resultados de este estudio respaldan la necesidad de
intervenciones educativas que reduzcan estereotipos, prejuicios
y actitudes edadistas en estudiantes de salud. La eviden-
cia indica que combinar formacién tedrica con experiencias
clinicas es especialmente eficaz. Por ejemplo, integrar conte-
nidos geriatricos con practicas en residencias ha disminuido
significativamente los estereotipos en estudiantes de enfermeria
[26].

En el caso de estudiantes de fisioterapia, diversas interven-
ciones han buscado reducir el edadismo, destacando aquel-
las con contacto directo con personas mayores. Mientras los
programas formales suelen tener impacto limitado y transitorio,
las experiencias practicas con interacciones significativas, como
servicio comunitario o acompanamiento, muestran efectos
mas consistentes. Esto subraya la importancia de promover el

contacto humano y empético, ademas de transmitir contenidos
tedricos [27].

Por otra parte, el uso de simulaciones y juegos narrativos
ha resultado efectivo en la promocién de la empatia y en la
transformacién de la vision sobre el envejecimiento. Experien-
cias como el uso de trajes de simulacién del envejecimiento han
permitido a estudiantes de fisioterapia vivenciar las limitaciones
fisicas asociadas con la vejez, lo cual se traduce en una
actitud mas comprensiva hacia las personas mayores [28,29].
Sin embargo, es necesario reflexionar criticamente sobre estos
enfoques. Desde una vision predominantemente biolégica y
cuantitativa del envejecimiento, a través de este tipo de trajes
se busca generar empatia al simular restricciones fisicas propias
de la vejez [30,31]. A pesar de sus buenas intenciones, estos
dispositivos pueden reforzar una vision homogénea y disca-
pacitante del envejecimiento, contribuyendo a su estigmatiza-
cién. Al asociar la vejez unicamente con el deterioro funcional,
mediante collares restrictivos, bandas que generan fatiga o
accesorios con peso, se corre el riesgo de perpetuar estereotipos
negativos que no reflejan la diversidad funcional de las personas
mayores.

En esta misma linea, estrategias como podcasts educativos,
narrativas ludicas y educacién positiva sobre envejecimiento,
junto al contacto intergeneracional, muestran potencial para
sensibilizar a los estudiantes, promoviendo representaciones
mas dindmicas y menos estereotipadas de esta etapa [32-35].
No obstante, aunque los estudiantes de fisioterapia suelen
mostrar actitudes positivas, presentan bajo conocimiento sobre
el envejecimiento y escasa intencion de trabajar con esta
poblacion [36].

Por ello, es fundamental implementar metodologias
educativas innovadoras y sostenidas que generen un cambio
profundo y duradero en la percepcidon hacia las personas
mayores en el ambito sanitario. Reducir estereotipos negativos
no solo tiene implicancias éticas, sino que mejora la calidad
de la atencién y el bienestar de esta poblacién. Para enfren-
tar el envejecimiento poblacional, se requiere una forma-
cién académica integral que supere lo bioldgico e incorpore
enfoques interdisciplinarios desde la geriatria y gerontologia.
En este contexto, la Década del Envejecimiento Saludable (2021
a 2030) representa una oportunidad clave para promover una
vejez digna, activa y saludable [37].

Limitaciones y fortalezas

Este estudio presenta algunas limitaciones que deben
considerarse al interpretar sus resultados. Aunque se obtuvo
una tasa de respuesta del 77,5%, podria existir sesgo de
no respuesta, ya que quienes participaron podrian diferir de
quienes no lo hicieron. Sin embargo, la alta participacion
mejora la representatividad de la muestra. El tamafio muestral
puede limitar la generalizaciéon de los hallazgos y reducir la
potencia para detectar asociaciones mas sutiles. No obstante,
se utiliz6 un muestreo censal, incluyendo a todos los estu-
diantes matriculados durante el periodo de estudio, lo que
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mejora su representatividad dentro de la institucién. El disefio
transversal impide establecer causalidad o evaluar cambios en
el tiempo. Por ello, futuras investigaciones deberian incorpo-
rar disefos longitudinales para analizar la evolucién de las
actitudes hacia las personas mayores y los efectos sostenidos
de la formacién gerontolégica, asi como enfoques cualitativos
con el fin de explorar en mayor profundidad las percepciones,
motivaciones y experiencias subyacentes en torno al edadismo.
Otra limitacion fue no incluir variables como el contacto
con personas mayores, nivel socioeconémico o experiencia
en cuidados, lo que podria haber enriquecido el anélisis del
edadismo en estudiantes. Ademds, al haberse realizado en
una sola universidad privada de la Regiéon de Valparaiso,
los resultados no son generalizables a otras instituciones o
regiones. Se recomienda ampliar futuros estudios a distintas
universidades y carreras del drea de la salud. A pesar de estas
limitaciones, el estudio cuenta con fortalezas relevantes. Entre
ellas destacan el que utilizd un instrumento validado en Chile,
con alta confiabilidad, y aplicé andlisis estadisticos robustos,
ajustados por edad y sexo. Ademas, aborda un tema poco
explorado en estudiantes de kinesiologia, aportando evidencia
util para orientar mejoras curriculares y estrategias formativas
que contribuyan a reducir el edadismo en salud.

CONCLUSIONES

Este estudio evidencia la presencia de estereotipos negati-
vos hacia las personas mayores entre estudiantes de kinesio-
logia, con una prevalencia considerable en aquellos que no
han recibido formacion formal en geriatria y gerontologia. La
asociacién entre mayor conocimiento en estas disciplinas y
una menor presencia de estereotipos refuerza la necesidad
de integrar contenidos gerontoldgicos de manera explicita y
sistematica en la formacion profesional en salud. Reducir el
edadismo hacia las personas mayores desde la etapa forma-
tiva no solo contribuye a una atencién mas digna, empdtica y
libre de estereotipos, sino que también prepara a los futuros
profesionales para enfrentar los desafios del envejecimiento
poblacional. Estos hallazgos aportan evidencia relevante para
redisefar planes curriculares y fomentar una formacién sanitaria
alineada con los principios de la Década del Envejecimiento
Saludable promovida por organismos internacionales como la
OMS.
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Bravo-Rojas et al.

Geriatrics-gerontology training and negative stereotypes
towards older adults among physiotherapy students in Chile:
A cross-sectional study

ABSTRACT

INTRODUCTION Ageism refers to the set of stereotypes, prejudices, and discrimination based on age, which negatively affects
healthcare for older adults. In Chile, there is limited evidence on this phenomenon among physiotherapy students.

OBJECTIVE To determine the presence of negative stereotypes towards older adults among physiotherapy students at a private
university in the Valparaiso region, and to compare these stereotypes according to the level of knowledge in geriatrics and
gerontology.

METHODS A cross-sectional observational study was conducted using an online survey of physiotherapy students. The Questionnaire
of Negative Stereotypes Towards Ageing was administered, and knowledge in geriatrics and gerontology was assessed based on the
completion of specific modules. Descriptive analyses, Student’s t-test, and multiple linear regression adjusted for age and sex were
performed.

RESULTS A total of 96 students participated in the study. The average score for negative stereotypes towards ageing was 38.8 (SD

= 5.8), classified as a low level, although it was close to the threshold for a high level. 42.7% of students presented high levels of
negative stereotypes. Students who had passed both modules scored on average 4.3 points lower in negative stereotypes than those
who had passed neither (95% Cl: -7.4 to -1.3; p = 0.006).

CONCLUSIONS Physiotherapy students exhibit negative stereotypes towards ageing, especially those without specific training in
geriatrics and gerontology. Including these modules in professional education could contribute to improving future healthcare and
reducing ageism towards older adults.
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