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PROLOGO

Multiples factores son los que sustentan el desarrollo de una disciplina en
la salud, a saber: una poblacién beneficiaria, que necesita de su atencién;
un cuerpo de conocimientos y saber acumulado, especifico y basado en
la evidencia cientifica, y ademds unos recursos humanos profesionales
capacitados asf como una institucién formadora.

Todos estos aspectos estdn presentes en el origen y desarrollo de la
Gerontopsicomotricidad como una disciplina que surge desde la Psico-
motricidad y que luego crece con sefias de identidad que le son propias.

Lo realiza y construye desde la perspectiva del ciclo de vida, con foco
en las personas adultas mayores, en su atencién integral, con énfasis en la
promocién de la autonomia personal, como base del modelo de interven-
ciones terapéuticas, cualquiera sea la situacién global de salud de la per-
sona mayor. El cuidado y promocién de la autonomia personal se cons-
tituye claramente en el objetivo y en la estrategia de la intervencién
gerontopsicomotriz. Considera también una perspectiva humanista,
integrada a equipos de atencién, con una profunda vocacién de didlogo
interdisciplinar, en especial con la Geriatria.

Las intervenciones gerontopsicomotrices se disefian y aplican a todos
los contextos de atencién donde concurren o se asisten personas mayores
(la comunidad, centros de dfa, hospitales o instituciones de larga estadfa).
Y ello también puede inscribirse desde el contexto de distintas unidades
de naturaleza geridtrica, como por ejemplo el Departamento de Geriatria
y Gerontologia del Hospital de Clinicas, como Unidad de Valoracién
Geridtrica.

A punto de partida de esta especializacién y como es propio de las
dreas del quehacer universitario de la UdelaR, a las actividades de forma-
cién, asistencia o extensién se afaden las de investigacién en este campo
del conocimiento.

Se destacan los referidos al trabajo grupal con personas mayores en la
comunidad, las relacionadas a intervenciones grupales con pacientes con
demencia y las desarrolladas con familiares cuidadores, el abordaje geron-
topsicomotor del paciente con caidas y/o miedo a caer, asi como la revi-
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sién y andlisis de las debilidades y fortalezas en el uso de soffware de esti-
mulacién cognitiva.

En los contenidos clinicos y asistenciales la disciplina contribuye con-
tinuamente a esa necesaria interfase que existe en la Geriatria y la Geron-
tologfa, hacia la mejora de la calidad de vida de nuestros adultos mayo-
res.

Todo lo expresado estd incluido en los contenidos de este libro en el
que los autores dan cuenta de forma exhaustiva de los aspectos fermen-
tales en el desarrollo de la disciplina.

Profesor Dr. Italo Savio

Prof. Titular de Geriatria y Gerontologia
Facultad de Medicina

Universidad de la Republica, Uruguay



