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ENVEJECIMIENTO SALUDABLE

1. Introduccion.

El envejecimiento es un proceso natural, continuo, gradual, variable individualmente e irreversible
hasta este momento, influenciado por la genética, el estilo de vida, la nutricion, los habitos de salud,
las multiples enfermedades cronicas lo social, lo econémico y los factores ambientales y culturales,
que se produce desde el nacimiento y que deberemos enfrentar todos y cuyas caracteristicas
principales son los diversos cambios anatémicos y funcionales, acompafiandose de la disminucion de
las reservas y capacidades fisiologicas para enfrentar el estrés de todo tipo (1,2). La edad avanzada

es simplemente una etapa de la vida como lo es la nifiez o la adultez, y no es igual a enfermedad.

El envejecimiento saludable o anteriormente denominado exitoso, comprende la optimizacién de todo
aquello, en todos los campos de la vida, que nos permita prevenir, mantener y mejorar, nuestra salud
fisica, mental, social y econoémica, conservando la movilidad, la funcionalidad, la independencia, la
dignidad, la calidad de vida y evitando la discapacidad, ademas de responder en forma adecuada a los

cambios que se van produciendo en el dia a dia, a lo largo de ella.

Una forma de medir el envejecimiento saludable es a través de la satisfaccion de la vida, la adaptacion
a los cambios que se van presentando y aceptando un nuevo rol, el mantenerse activo fisica, mental

y socialmente, con actitudes positivas y sin caer en los estados de pobreza y pobreza extrema (3).

Durante la 69° Asamblea Mundial de la Salud realizada en Ginebra-Suiza en el afio 2016 , la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declar6 que “La mayoria de los problemas de salud de las
personas mayores estan relacionados con trastornos cronicos, especialmente con enfermedades no
transmisibles y que muchas de ellas se pueden prevenir o retrasar mediante comportamientos que
propicien la salud , de esta forma los responsables de la salud publica deberian proponer estrategias
que refuercen la recuperacion y el crecimiento psico-social, ya que muchas veces las costumbres
sociales que consideran el periodo de envejecimiento como una época de declive inexorable, de
dependencia, incapacidad e improductividad, de las personas mayores, creando y generando

estereotipos negativos o discriminacioén, como es el edadismo, el cual debe ser combatido™(4).
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La Asamblea General de las Naciones Unidas ha declarado el Decenio del Envejecimiento Saludable
2021-2030, bajo los principios de prolongar la vida, pero afiadiéndole calidad, salud, equidad, para lo
cual se necesita cambiar nuestra forma de pensar, sentir y actuar respecto al envejecimiento, que las
comunidades fomenten las capacidades de las personas mayores, ofreciendo atencién integrada,

centrada en las personas y con acceso a la atencion en el largo plazo (5,6,7).

Para que esto se pueda cumplir es necesario escuchar las opiniones y la participacién de todos,
fortaleciendo los liderazgos y adoptar medidas apropiadas e integradas, el contacto entre las partes
involucradas, obtener data actualizada, generar investigacion e innovacidn, mediciones de los

indicadores de progreso y, sobre todo, aportar los recursos necesarios para que todo funcione.

Como parte de todas las instituciones responsables de la salud y calidad de vida de las personas, como
son el Estado y los gobiernos de turno, las Instituciones como las Sociedades cientificas, las
Universidades y otras, y la sociedad en su conjunto, la Academia Nacional de Medicina del Pert,
preocupada por el bienestar de los peruanos, ha decidido aportar a todo este conocimiento, con la
elaboracion de un documento que plasme las ideas de como deberiamos actuar para lograr el

envejecimiento saludable de nuestra poblacion.

2. Datos y transicion demografica y epidemioldgica a nivel global, regional y nacional.

En el mundo, en Latinoamérica y en nuestro pais existe un envejecimiento poblacional. A nivel
mundial para el afio 2030 tendremos 1 400 millones de personas de 60 afios 0 mas representando el
16.4% de toda la poblacién. En América Latina y el Caribe existe un envejecimiento acelerado y para
el 2037 se alcanzaria 147 millones de personas mayores (7.) En el Perti las personas mayores
representan el 13,3% de la poblacion, siendo las personas de 80 afios o mas la de mayor tasa de

crecimiento porcentual (8).

Desde fines de la década del siglo pasado han existido estos cambios demograficos en América Latina

y el Caribe, los cuales han sido producto de la disminucion de las tasas de fecundidad, descenso de
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las tasas de mortalidad debido a politicas de salud en control de las enfermedades infecciosas,
maternas y perinatales, asociado a la mejora de las condiciones de vida. Ademas, la migracién

también favorecio esta transicion demografica (9,10).

La expectativa de vida al nacer en la region se ha ido incrementado con el paso de los afios, de un
promedio de 59 afios en 1970 a 76 afios en el quinquenio 2015-2020, ya la expectativa de vida cuando
una persona llega a los 60 afios es de 22 afios mas aproximadamente. En Peru la expectativa de vida

al nacer es de 76,5 afios (10,11).

En el Peri estos cambios demograficos ocurridos han hecho que la estructura por edad y sexo
experimenten cambios significativos, asi para el afio 2022 los menores de 15 afios representan el 24%

de la poblacion y la poblacion de 60 afios o mas el 13,3% (8).

En el Pert el 39,2% de los hogares tienen una persona de 60 afios 0 mas entre sus miembros, pero en
la zona rural el 43,1% de los hogares tienen una persona mayor. La cuarta parte de los jefes de hogar
a nivel nacional estan representados por las personas mayores y de ellos 26,8% viven en hogares

unipersonales (compuestos solo por uno de ellos) (8).

En Perti el 14,3% de las personas mayores no tienen nivel educativo o solo tienen nivel inicial, siendo
estas tasas mas altas en las mujeres con un 22.2%, llegando a un 40,1% en las zonas rurales.
Adicionalmente a estas altas tasas de analfabetismo hay aproximadamente un 30% de personas
mayores que hablan quechua, aimara u otra lengua nativa, por lo que es necesario estar preparados

para brindar una atencion adecuada a esta poblacion (8).

Las personas mayores siguen aportando al desarrollo econémico del Pert, representando el 55,6% de
la Poblaciéon Econémicamente Activa (PEA). Solamente el 35,0% de las personas mayores estan
afiliados a un sistema de pension, existiendo en el Perti un programa social denominado Pension 65,

el cual esta dirigido para personas mayores de extrema pobreza (8).

Las personas mayores son usuarias frecuentes de los servicios de salud, sin embargo, solamente el
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87,9% de las personas mayores tiene algiin seguro de salud publico o privado, de los cuales el 33,6%
de ellos acceden a EsSalud y el 49,6% al Seguro Integral de Salud (SIS). En la pandemia ha sido

importante la telemedicina sin embargo las personas mayores solo el 35,4% hacen uso de internet (8).

Con este cambio demografico existe una transicion epidemiologica, donde se produce un incremento
de las enfermedades cronicas no transmisibles tales como el cancer, las enfermedades
cardiovasculares, la enfermedad de Alzheimer u otras demencias, enfermedad de Parkinson, la
osteoartritis, la diabetes, la obesidad, enfermedades pulmonares cronicas, depresion, etc,
convirtiéndose en las principales causas de discapacidad (tanto en precocidad y prevalencia). Ademas,
a mayor expectativa de vida de la poblacion, se suman los dafios sensoriales, generados por patologias

oculares y auditivas (12).

Algunas de las causas mas comunes de estas enfermedades cronicas asociadas a la edad son: falta de
actividad fisica, mala alimentacion, tabaquismo, consumo excesivo de alcohol, ademas el entorno de
vida y la pobreza. Se ha demostrado que todos los factores de riesgo relacionados al aumento de la
inflamacion conllevan a la aparicion de las enfermedades crénicas. Por lo tanto, el control de los
factores de riesgo asociados con la inflamacion podria prevenir o retrasar estas enfermedades cronicas

no transmisibles que estan asociadas con el envejecimiento (12,13)

Estas enfermedades suelen surgir en la mediana edad después de una larga exposiciéon a un entorno
y estilo de vida poco saludables que implica el consumo de tabaco, de alcohol excesivo, de una dieta
rica en carbohidratos y en grasas saturadas, el estrés y la falta de actividad fisica regular. Esta bien
establecido que la incidencia de enfermedades cronicas aumenta considerablemente con la edad y

que la mayoria de las personas con enfermedades cronicas tienen mas de 60 afios (13).

A medida que envejecen, muchas personas mayores viven con un nimero creciente de problemas de
salud complejos que afectan negativamente su funcionamiento diario y su calidad de vida en general.
El deterioro funcional se refiere a las limitaciones en la capacidad para llevar a cabo las actividades
basicas e instrumentales de la vida diaria y experimentar interferencias al participar en actividades
fuera del hogar (14).
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En el Peru el 85,7% de las personas mayores que son mujeres y el 73,4% de los hombres tienen al
menos una enfermedad cronica, constituyendo el 47,3% de los que padecen algun tipo de
discapacidad, siendo mas evidente en el area rural, donde las principales discapacidades son la
dificultad para usar brazos y piernas en un 34.6%, auditivas en un 13,7%, visuales en 11,4% y en un

7% en entendimiento o aprendizaje (8).

3. Antecedentes de las Politicas Sociales sobre el Envejecimiento.

La Organizaciéon Mundial de Salud (OMS) se crea el 7 de abril de 1948 con el objetivo y la visiéon
de “Lograr un mundo en el que todas las personas gocen del grado mdximo de salud que se pueda

obtener” transformando este objetivo y vision en un derecho fundamental de todo ser humano (14).

En el afio 1974 el Honorable Marc Lalonde, ministro de Salud en Canada, publico "Nuevas
perspectivas sobre la salud de los canadienses”, documento que se conoce como "E!l Informe
Lalonde". De esta forma se establecieron los determinantes sociales de la salud y generé un cambio
transformador en los Sistemas Sanitarios, pasando del modelo tradicional al bio-psico-social. En
dicho documento se genera una dependencia de la salud de cuatro dimensiones: la biologia humana,
el entorno en el que vivimos (medio ambiente), los estilos de vida y la organizacién de la atencion
sanitaria. Ademas, prioriza la promocion de salud y la prevencion primaria sobre la prevencion

secundaria y terciaria y ahora cuaternaria (16).

Afios después  se realiza la primera Asamblea Mundial del Envejecimiento, en Viena en 1982(16),
donde se elabora el Plan de Accién Internacional de Viena sobre el Envejecimiento, el cual es parte
de las principales estrategias y programas internacionales, regionales y nacionales formuladas para
atender los importantes problemas de las personas mayores, con metas, objetivos y recomendaciones

basados en planes y estrategias internacionales (17).

En el afio 2002 se llevo a cabo La Segunda Asamblea Mundial sobre el Envejecimiento (18), donde
se disefia una politica internacional sobre el envejecimiento para el siglo XXI, donde se elabora La
Declaracion Politica y el Plan de Accion Internacional de Madrid sobre el Envejecimiento en el cual
se pedian cambios en las actitudes, las politicas y las practicas a todos los niveles para favorecer el

enorme potencial del envejecimiento (19).
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Desde su creacion, en 1957, el Centro Latinoamericano y Caribefio de Demografia (CELADE) ha
realizado un aporte fundamental al estudio, comprensién e inclusién de los procesos demograficos en
las politicas de desarrollo de los paises de la region. El CELADE elabor6 el documento regional de
la Comision Econémica para América Latina ( CEPAL), que incluy6 un enfoque amplio del
fenémeno y abordé un analisis demografico de las condiciones de vida de las personas mayores e
impulsé la toma de conciencia de la comunidad internacional sobre las repercusiones del fendmeno
del envejecimiento, el CELADE se constituy6 en la Division de la CEPAL encargada del seguimiento
regional de las actividades de implementacién de los acuerdos mundiales, y asumi6 el desafio de

incorporar el envejecimiento en el programa de trabajo de la Comisién y sus Estados miembros (20).

Desde mediados del siglo pasado, el envejecimiento estaba consolidado como una prioridad
sustantiva del CELADE, que fortalecié sus vinculos con otros organismos y agencias del sistema de
las Naciones Unidas que trabajaban en el tema desde distintas perspectivas. Ello significé que el
Centro se involucrara activamente en la formulaciéon de los Principios en favor de las Personas

Mayores, aprobados por la Asamblea General de las Naciones Unidas en 1991
Posteriormente se han seguido realizando diferentes foros, encuentros, declaraciones, convenciones,
publicaciones en beneficio de las personas mayores tales como:

-El Foro Andino sobre politicas para los Adultos Mayores en Lima, Perti del 7 al 10 de junio de
1999 (21).

- Encuentro Latinoamericano y del Caribe en Santiago de Chile en 1999 (22).

" La Declaracién de Toronto para la Prevencion Global del Maltrato a las Personas Mayores. 17

de noviembre de 2002 (23).
-Primera Conferencia Regional Intergubernamental sobre Envejecimiento el 2003 (24).

-Segunda Conferencia Regional Intergubernamental sobre el Envejecimiento en América Latina
y el Caribe: Hacia una sociedad para todas las edades y de proteccion social basada en derechos,

en el afio 2007 en Brasilia, Brasil (25).
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= Enelafio 2011, la Asamblea General de la ONU designé el dia 15 de junio como Dia Mundial
de Toma de Conciencia del Abuso y Maltrato de las Personas Mayores (26).

-Tercera Conferencia regional intergubernamental sobre envejecimiento en América Latina
y el Caribe, que se efectuo el 2012 en la ciudad de San José, Costa Rica (27).

~ Convencién Interamericana sobre la Proteccidn de los Derechos Humanos
de las Personas Mayores, en el afio 2015 (28).

-En el afio 2015, 1a OMS presenta el Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud (10).

- La OMS en el afio 2016 publica una nota descriptiva con el titulo “Las actitudes negativas
acerca del envejecimiento y la discriminacion contra las personas mayores que pueden afectar a

su salud” (29).

-La Cuarta Conferencia Regional Intergubernamental sobre Envejecimiento y Derechos de

las Personas Mayores en América Latina y el Caribe, Paraguay, 2017 (30).

-En el 2017 la OMS publico las Directrices sobre intervenciones a nivel comunitario para
gestionar las pérdidas de capacidad intrinseca denominado Atencién integrada para personas

mayores. (ICOPE por sus siglas en inglés) (31).

-El afio 2020 se llevo a cabo el Dialogo virtual: Desafios en la proteccién de las personas mayores
y sus derechos frente a la pandemia del COVID-19 (32).

Es asi como nos encontramos en la Década del Envejecimiento Saludable (2021-2030),
entendiendo por Envejecimiento Saludable el proceso de fomentar y mantener la capacidad
funcional que permite el bienestar en la edad avanzada. La capacidad funcional consiste en tener
los atributos que permiten a todas las personas ser y hacer lo que para ellas es importante. En esta
década se ofrece la oportunidad de aunar a los gobiemnos, la sociedad civil, los organismos
internacionales, los profesionales, las instituciones académicas, los medios de comunicacion y el
sector privado en torno a diez afios de accion concertada, catalizadora y de colaboracion para

mejorar las vidas de las personas mayores, sus familias y las comunidades en las que viven (5,6).
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4. Promocién de la salud y del bienestar de las personas mayores

La SALUD puede ser vista desde diferentes ambitos como son la salud fisica, la mental, la social, la

sexual, la alimentaria, la ambiental, la pablica, la econdmica.

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), redactada en su preambulo en 1948, la
SALUD es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de
afecciones, enfermedades o discapacidades. La cual es una definiciéon caduca y que es muy dificil
cumplirla (33). Huber el al en 2011 proponen, conceptualmente, definir la salud como la habilidad de
las personas y las comunidades para adaptarse y automanejar los desafios fisicos, mentales y sociales

que se presenten en la vida (34).

En la Declaracién Universal de Derechos Humanos, en el Articulo 25, "toda persona tiene derecho a
un nivel de vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, y en especial la
alimentacion, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios sociales necesarios; tiene asimismo
derecho a los seguros en caso de desempleo, enfermedad, invalidez, viudez, vejez u otros casos de pérdida

de sus medios de subsistencia por circunstancias independientes de su voluntad”(35).

El BIENESTAR se caracteriza por el sentimiento o sensacion de satisfaccion, de tranquilidad y de
prosperidad, es decir sentirse bien con la vida, generado por el buen estado general de la salud, visto
en su forma mas amplia de lo que es la salud fisico-mental. A su vez, el bienestar en la ultima etapa
de la vida dependera de la forma adecuada en que se haya vivido, manteniendo un enfoque positivo

hacia el envejecimiento y viviendo con esperanza.
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El modelo biopsicosocial tiene mucha importancia, en la obtencion de un estado satisfactorio de la
salud y del bienestar, ya que este va mas alla del denominado modelo biomédico, el cual en el tiempo

se ha visto superado, por una vision mas integral y holistica (36,37).

La capacidad de vivir en forma independiente y dignamente es crucial para la buena calidad de vida,
evitando la discapacidad, conservando la funcionalidad y manteniendo la independencia, tanto asi,
que de acuerdo con Bortz, la mayor amenaza para la expectativa de vida con calidad es el desarrollo
de fragilidad, el cual es un estado de gran vulnerabilidad (38). Asi como el desarrollo de la sarcopenia

(perdida de la masa y fuerza muscular, asociada a la disminucion del rendimiento (39).

Los sentidos son fundamentales para la calidad de vida, principalmente la vision y la audicion, de los
cuales depende mucho la interaccién social, sin dejar de serlo la olfaccion, el gusto y el tacto, que nos
permiten disfrutar de todo lo que nos rodea, por lo que deberia ser muy importante su conservacion,

y algunas veces su recuperacion.

El como se llega fisica y mentalmente, también dependera de la actividad fisica periddica, de la
nutricion adecuada, del tener un peso adecuado, del evitar el contacto y consumo de sustancias
toxicas, como son el tabaco, el alcohol en exceso o las drogas, del evitar desarrollar o contraer
enfermedades, ya sean agudas y/o cronicas, el manejo adecuado del estrés en general, el planificar
actividades nuevas y compromiso activo de vida, el mantenimiento de fuertes relaciones familiares y
sociales, el tener una pareja estable, o poseer una elevada espiritualidad, asi como el descansar y

dormir adecuadamente.

Desde el punto de vista psicologico, la afectividad, el manejo de la ansiedad, el evitar o manejar todo
aquello que pudiera llevar a la depresion, son metas posibles de alcanzar, aunque a veces se necesita

de un apoyo externo para lograrlas.

La nutricion debe estar basada en lo posible en la ingesta adecuada del numero de calorias necesarias
para las actividades de la vida diaria, evitando los excesos que conduzcan a un sobrepeso o una
disminucion de estas que lleven a un estado de desnutricioén caldrica. La ingesta diaria de proteinas

(entre 1.2a 1.5 g/kg peso/dia) mantendra un buen equilibrio metabolico, acompafiandose de la ingesta
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de grasas no saturadas, asi como el consumo de agua, verduras, frutas y minerales en las cantidades

correctas.

La socializacion periodica actuara como un estimulo de vida y generara mejores estados emocionales,
inclusive las reuniones pueden acompafiarse de expectativas nuevas y de compromisos. Los
denominados club de lecturas, de musica, de discusion politica, etc., son de importante ayuda, por lo

que hay que apoyar e incentivarlas.

Es importante el tomar los descansos necesarios que les demande su organismo, sin caer en el
sedentarismo. Las horas de suefio se consideran apropiadas entre 6-8 horas diarias, procurando no
dormir durante el dia, a menos que sea una vieja costumbre, ya que esto les puede generar insomnio
o un suefio ligero e interrumpido durante la noche, aunque todas estas medidas deben ser

individualizadas.

El papel de las enfermedades cronicas no transmisibles, como podrian ser la hipertensién arterial,
diabetes, la obesidad, la dislipidemia o el cancer, adquieren un papel preponderante, ya que este grupo

de entidades son las que tienen un mayor peso en el deterioro fisico, mental y funcional.

Muchas veces no se consideran los aspectos econémicos como generadores de bienestar, lo cual es
un grosero error, ya que no es logico pensar que esto se pueda dar, si no se satisfacen o cubren las

necesidades basicas en todos los campos, en el dia a dia.

Como hemos podido apreciar, no basta con un buen estado de salud fisica y mental, ya que, si bien
son la base para obtener el bienestar personal, se necesita de otras acciones para lograrlo, sin olvidar

que este es muy personal y puede lograrse de diversas formas.

La 69° Asamblea Mundial de la Salud de 2016 presenta el Proyecto Estrategia y plan de accién
mundial sobre el envejecimiento y la salud 2016-2020: hacia un mundo en el que todas las
personas puedan vivir una vida prolongada y sana. Se inspira en cinco estrategias y planes de
accion regionales de la OMS en los que se aborda la salud de las personas mayores. Ofrece una

vision general y un marco de salud publica para la acciéon mundial coordinada'y subraya la
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importancia del envejecimiento saludable como prioridad de salud publica y 1a necesidad de que
los Estados Miembros se comprometan a ofrecer una respuesta de salud publica sostenible y
fundamentada en datos cientificos. Refleja y complementa compromisos, enfoques y plataformas
existentes como la cobertura sanitaria universal, los determinantes sociales de la salud, la lucha
contra las enfermedades no transmisibles, la discapacidad, la prevencion de la violencia y los
traumatismos, las ciudades y comunidades adaptadas a las personas mayores, el fortalecimiento
de los recursos humanos para la salud, el fomento de una atencion integrada y centrada en la
persona, los cuidados de las personas con demencia y la prestacion garantizada de asistencia

paliativa (4).

La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, en la que figura un conjunto de objetivos
mundiales integrados e indivisibles para el desarrollo sostenible son una plataforma para abordar los
problemas y las oportunidades del envejecimiento de la poblacién y sus consecuencias de forma
integral, con la promesa de que nadie quedara atras, tomando en cuenta que las poblaciones de todo
el mundo, cualquiera que sea su nivel de ingresos, estan envejeciendo rapidamente y que el alcance
de las oportunidades que ofrezcan las poblaciones de edad avanzada, el aumento de su longevidad y
el envejecimiento activo dependera en gran medida de su buena salud. El envejecimiento saludable
esta influenciado significativamente por los determinantes sociales de la salud, de tal modo que las
personas procedentes de grupos desfavorecidos socioeconémicamente tienen una salud

considerablemente peor al llegar a una edad avanzada y su esperanza de vida es menor (40).

La Agenda exhorta a los paises asociados, incluidas las organizaciones internacionales,
intergubernamentales y no gubernamentales, asi como a las organizaciones de autoayuda y otras

organizaciones pertinentes a promover el envejecimiento saludable.

El Envejecimiento Saludable tiene como objetivo "desarrollar y mantener la capacidad funcional
que permite el bienestar” y la capacidad funcional son los "atributos relacionados con la salud
que permuten a las personas ser y hacer lo que tienen razones para valorar". La capacidad
intrinseca, es "el compendio de todas las capacidades fisicas y mentales que un individuo puede
aprovechar”. El marco de salud publica de la OMS para el Envejecimiento Saludable se centra
en el objetivo de mantener la capacidad intrinseca y la capacidad funcional a lo largo de toda la
vida (10).

Av. 28 de Julio N° 776, 8vo. Piso, Lima 18 - Teléfono: 652-3819
Pagina web: www.anmperu.org.pe
e-mail: academianacionaldemedicina@gmail.com



ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA

FUNDADA EN LIMA Y RECONOCIDA POR LEY DEL CONGRESO
DE LA REPUBLICA DEL 2 DE NOVIEMBRE DE 1888

CXXXIV ANIVERSARIO DE LA CREACION INSTITUCIONAL

En el afio 2020 se genera un hito cuando La Asamblea General de las Naciones Unidas declara

la Década del Envejecimiento Saludable 2021-2030. (5)

A pesar de que las personas estan viviendo mas tiempo, no significa que estén viviendo con salud
y teniendo sus necesidades satisfechas, la principal estrategia para lograr y apoyar las acciones
destinadas a construir una sociedad para todas las edades, se debe basar en la Estrategia Mundial
de la OMS sobre Envejecimiento y Salud y en los objetivos de Desarrollo Sostenible de la

Agenda 2030 (6).
La estrategia tiene 4 areas de accion:
1. Cambiar la forma de pensar sentir y actuar hacia la edad y el envejecimiento.
2. Asegurar que las comunidades fomenten las capacidades de las Personas mayores

3. Ofrecer atencion integrada centrada en la persona y servicios de salud primaria que
respondan a las Personas mayores

4. Brindar acceso a la atencién a largo plazo para las Personas mayores que la necesitan.

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) reafirman un compromiso global por lograr
cobertura sanitaria universal para el 2030. Esto significa que todas las personas y comunidades,
en todas partes del mundo, deben tener acceso a los servicios de salud de alta calidad que
necesitan, tanto promocionales, preventivos, curativos, rehabilitacion, paliativos sin enfrentar
dificultad financiera (41).

=

La evidencia sugiere que la atencion deficiente desperdicia recursos significativos y dafia la salud
de las poblaciones, destruyendo el capital humano y reduciendo la productividad. La calidad de
la atencion, especialmente la seguridad del paciente, son esenciales para generar confianza en los
servicios de salud. Los servicios de salud de calidad no solo previenen el sufrimiento humano y
aseguran sociedades mas saludables, también aseguran mejor capital humano y economias mas

saludables.

La construccion de servicios de salud de calidad requiere una cultura de transparencia,
compromiso, y sinceridad respecto de los resultados, los cuales son posibles en todas las
sociedades sin importar su nivel de ingresos. La innovacion tecnoldgica juega un papel clave en
la oferta de nuevas formas para expandir los servicios de atencion en salud de alta calidad, y de

costo moderado.
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Un enfoque centrado en las personas tiene que ser primordial para conseguir la calidad buscada,
en la cual la atencion de la salud de las personas mayores debe ser realizada a través de una
valoracion integral que comprende la evaluacion fisica, cognitiva, sociofamiliar y la presencia
de sindromes y problemas geriatricos tales como la disminucion de la vision, audicién, memoria,
movilidad y otras alteraciones frecuentes de la capacidad intrinseca que estan asociadas con el

envejecimiento.

La mayor parte de los profesionales de la salud no han recibido la orientacion ni la capacitacion
necesarias para reconocer y abordar eficazmente las disminuciones de la capacidad intrinseca. Dado
el envejecimiento de la poblacion, urge elaborar esquemas comunitarios integrales que incluyan
intervenciones para prevenir las disminuciones en la capacidad intrinseca, fomentar el envejecimiento
saludable y apoyar a los cuidadores de las Personas mayores. El modelo Atencion Integrada para las

Personas mayores (ICOPE) de la OMS responde a esta necesidad (31).

Numerosos cambios fisiologicos subyacentes ocurren con el aumento de la edad, lo que
supone un incremento de los riesgos para las personas mayores de desarrollar enfermedades no
transmisibles que conlleven a una mayor dependencia de atencion sanitaria. A partir de los 60 afios,
la mayor cantidad de los casos de discapacidad sobrevenida o muertes se deben a pérdidas
relacionadas con la edad como la audicion, la capacidad visual y motora, y a menudo acompafiado de
cuadros de demencia, enfermedad cardiovascular, enfermedad pulmonar obstructiva cronica, diabetes

mellitus y osteoartrosis.

Los profesionales de la salud, en un entorno clinico, pueden detectar disminuciones en las
capacidades fisicas y mentales (expresadas clinicamente como impedimentos) y ofrecer
intervenciones efectivas para prevenir y retrasar la progresion. Sin embargo, los primeros
marcadores de disminucion de la capacidad intrinseca, como la disminucion de la velocidad de
la marcha o la fuerza muscular, a menudo no se identifican, tratan ni controlan, pese a ser estas

acciones cruciales para revertir o retrasar la fragilidad.
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En algunos ambitos de la asistencia sanitaria hay profesionales con escasa orientacion o
capacitacion para reconocer y manejar las deficiencias en la edad avanzada. Con el
aumento de la atencion de personas mayores en la Atencion Primaria de Salud (APS)
existe una necesidad apremiante de desarrollar enfoques integrales con una base firme
en la comunidad, y de introducir intervenciones en el sistema de salud para evitar la

pérdida de las capacidades intrinsecas de las personas mayores.

La Guia ICOPE de la OMS establece objetivos de atencion centrados en la persona, propone
desarrollar un plan de atencion integrado y brindar apoyo para la autogestion, incluyendo
orientacion para guiar al profesional a través del proceso de evaluacion, clasificacion y gestion
de las capacidades fisicas y mentales menguantes en la edad avanzada de una manera integrada,
las directrices estan relacionadas y buscan conseguir efectos sinérgicos sobre las capacidades
intrinsecas y las capacidades funcionales de las personas mayores reconociendo que las
intervenciones deben ser implementadas después de una evaluacion integral de las necesidades

y un plan de atencion (31).

En base a la miciativa ICOPE de la OMS con su Manual de atencion a las Personas mayores la
OPS/OMS  desarrollo una plataforma educativa denominada Curse de Atencion para las
Personas Mayores con Acreditacion Internacional de Competencias (ACAPEM)(42.43).

Con tres niveles de capacitacion y certificacion internacional (Basico. Intermedio y Avanzado).

En la “Guia sobre la evaluacion y los esquemas de atencién centrados en la persona en la atencién
primaria de salud’ (44), el cual es un Manual publicado para ayudar a los profesionales que trabajan
en las APS para poner en practica las recomendaciones de ICOPE, donde se describe los esquemas
de atencién que se pueden aplicar facilmente en la comunidad, para abordar las principales
condiciones asociadas con la disminucién de la capacidad intrinseca como son la: Pérdida de
movilidad, malnutricion, disminucién de agudeza visual, pérdida auditiva, deterioro cognitivo y
sintomas depresivos; que lleva a un plan de atencién personalizada que integran estrategias para
revertir o frenar la disminucion de la capacidad, evitar que el deterioro progrese, tratar las

enfermedades existentes y atender las necesidades de asistencia social (44).
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En términos generales, hace falta contar con profesionales capacitados en un entorno de APS, como
médicos y enfermeros con competencias para la evaluacion centrada en la persona vy el disefio del
plan de atencion con el apoyo de un equipo interdisciplinario, donde es posible gestionar las
disminuciones de la capacidad intrinseca en la misma comunidad donde residen las personas mayores

y sus cuidadores.

Durante la pandemia por COVID-19 hemos observado una vez mas que la severidad de las
infecciones y la mortalidad es mas alta en las personas mayores respecto a las personas jovenes. Las
enfermedades infecciosas en las personas mayores estan frecuentemente asociadas a fragilidad,
compromiso en actividades de la vida diaria o la pérdida de independencia funcional , motivo por el
cual la prevencion de las mismas a través de las vacunas es una de las mejores estrategias para lograr

un envejecimiento saludable (45,46,47).

5. Discriminacién por la edad y maltrato en las personas mayores

John Beard, director del Departamento de Envejecimiento y ciclo de vida de la OMS refiere que el
«edadismo (ageism en lengua inglesa) o discriminacién por motivos de edad es un fenomeno muy
extendido. La mayoria de las personas nos dejamos llevar inconscientemente por los estereotipos
sobre las personas mayores. Sin embargo, como ocurre con el sexismo y el racismo, podemos
modificar estas conductas presentes en nuestras sociedades y dejar de tratar a las personas en funcién
de su edad. Con ello, lograremos que nuestras sociedades sean mas prosperas, equitativas y

saludables» (48).

El edadismo comienza en la infancia y se refuerza a lo largo del tiempo, y tiene intersecciones con
otros “ismos” lo que hace que se multipliquen los efectos propios y los demas. En el caso de las
personas mayores se da de forma generalizada en las instituciones, lugares de trabajo, medios de
comunicacion y otros ambitos. Es algo generalizado, a nivel mundial una de cada dos personas es
edadista, en Europa una de cada tres personas mayores afirma haber sufrido edadismo. La
prevalencia es mayor en los paises de ingresos bajos y medianos. Acorta la vida, lleva a un peor
estado de salud fisica y mental, impide la recuperacion de la discapacidad, acentua el aislamiento
social y la soledad, y reduce la calidad de vida. Supone también un importante coste econémico para

las personas y la sociedad, y contribuye a producir inseguridad econdmica y pobreza (49).
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La OMS define el maltrato de las personas mayores como un acto o varios actos repetidos que le
causan dafio o sufrimiento, o también la no adopcion de medidas apropiadas para evitar otros dafios,
cuando se tiene con dicha persona una relaciéon de confianza. Este tipo de violencia constituye una
violacion de los derechos humanos y puede manifestarse en forma de maltrato fisico, sexual,
psicologico o0 emocional; maltrato por razones economicas omateriales; abandono; desatencion; y del
menoscabo grave de la dignidad y el respeto. Solamente se denuncia 1 de cada 24 casos de maltrato a
personas mayores y en afio 2021 una de cada seis personas mayores de 60 afios sufri6 algn tipo de
maltrato en los entornos comunitarios (50). En las personas institucionalizadas (residencias de
personas mayores y centros de atencion cronica) dos de cada tres trabajadores de estos centros refieren

haber infligido algun tipo de maltrato en el altimo afio.

Las tasas de maltrato han aumentado durante la pandemia de COVID-19, en el estudio
estadounidense de Chang et al® a nivel comunitario podria haber aumentado hasta un 84%. Estos
sucesos pueden conllevar graves lesiones fisicas y consecuencias psicologicas prolongadas.

Las personas mayores que reciben apoyo social o que viven solas tienen menos probabilidad de ser

maltratada (51).

6. El estado y su papel rector en el envejecimiento saludable.

De acuerdo a lo que se ha comentado anteriormente llegar al concepto de envejecimiento Saludable y
la importancia que significa para los Estados tener una poblacién envejecida pero saludable que sea
productiva, participativa y plena de derechos y contribucién a la sociedad fue implementando desde
hace 50 afios, los conceptos, ideas, han venido de muchas experiencias globales, todas estas han sido
llevadas a las Naciones Unidas y su oficina de envejecimiento que en conjunto con las oficinas
regionales han ido desarrollando directrices para que sean seguidas por los paises y elaboren planes
y leyes que beneficien a la poblacién de personas adultas mayores, pues la mayoria llegara a ser

persona mayor.

La mayor parte de los paises Latinoamericanos son firmantes de estos Convenios Internacionales,
solamente que cuando bajamos toda esta importante cantidad de leyes y compromisos a los

gobiernos regionales, municipios, a los barrios, encontramos que la realidad es muy diferente, en
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la misma ciudad la poblaciéon es tan heterogénea, con distritos donde las personas mayores
representan altos porcentajes comparados a otros , que es dificil para los gobiernos centrales
llegar con medidas que dejen satisfechas a todas las personas. Los distritos marginales con mayor
pobreza inclusive pobreza extrema, hacinamiento, analfabetismo, falta de servicios basicos,
inseguridad ciudadana, alta criminalidad, falta de acceso al sistema de salud, entre otros factores

que impiden tener un envejecimiento saludable.

Los ambitos de accién en lo social podemos tomar como hojas de ruta los objetivos de desarrollo
sostenible (ODS) de la agenda 2030, combate a la pobreza es el primero, en éste ambito las
medidas gubernamentales de proteccion son fundamentales asi como el segundo que es el
combate al hambre, sin embargo existe una gran cantidad de personas que tienen una
alimentacién que no es saludable, que no tienen hambre pero tienen una alimentacion que se ha

identificado como factor de riesgo para desarrollar enfermedades no transmisibles.

En cuanto al objetivo de salud y bienestar el envejecimiento saludable significa que las personas
mayores contribuyen a la sociedad durante mas tiempo, con oportunidades para gozar de buena
salud en todas las etapas de la vida, cobertura sanitaria universal y sistemas sociales y de salud
integrados, transformadores y centrados en las personas, en lugar de sistemas basados

unicamente en la enfermedad.

En lo referente a la educacion el envejecimiento saludable requiere de un aprendizaje alo largo
de toda la vida, que permita a las personas mayores hacer lo que valoran, conservar la capacidad
de tomar decisiones y conservar su identidad e independencia, asi como sus metas vitales. Todo
ello exige alfabetizacion, capacitacién y espacios de participacion sin obstaculos, en particular

en el ambito digital.

Es necesario tener estrategias para reducir el edadismo, dentro de ellas que se cumplan las
politicas y legislacion que aborden la discriminacion, la desigualdad y los derechos humanos por

motivos de edad, tanto a nivel local, nacional e internacional, asi como realizar intervenciones
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educativas en todos los niveles y tipos de educacion, desde la escuela primaria hasta la
universidad, contacto intergeneracional que tengan por objeto su fomento entre las distintas
generaciones con el fin de reducir prejuicios y estereotipos, ademas de mejorar los datos y las

mvestigaciones sobre el edadismo para comprenderlo mejor yreducirlo.

De los 17 ODS de la agenda 2030, 11 estan involucrados con el envejecimiento de la poblaciéon
y para fomentar un envejecimiento saludable y mejorar las vidas de las personas mayores y sus
familias y comunidades, sera necesario introducir cambios fundamentales no solamente en las
acciones que emprendamos sino también en nuestra forma de ver el envejecimiento, cambiar
nuestra forma de pensar, sentir y actuar con respecto a la edad y el envejecimiento; asegurar que
las comunidades fomenten las capacidades de las personas mayores; ofrecer una atencion
integrada y centrada en las personas, y servicios de salud primarios que respondan a las
necesidades de las personas mayores; y proporcionar acceso a la atencion crénica con servicios

continuados para las personas mayores que lo necesiten.

En el contexto del Envejecimiento Saludable, su relacion con los Objetivos de Desarrollo
Sostenible (ODS) y las acciones a realizar para promoverlo, se deberia partir de un compromiso
con un enfoque multisectorial y participativo, con indicadores y metas establecidas, de esta
manera, se permitira el bienestar y la buena calidad de vida de las personas mayores. Es necesario
fomentar una cultura positiva sobre el envejecimiento en la que las personas mayores son las
protagonistasy tienenunrolactivoen lasociedad. El Decenio del Envejecimiento Saludable 2021-

2030, es una buena oportunidad para realizar lo referido (5,6,10,52).

La Academia Nacional de Medicina del Pera, preocupada por el bienestar de las personas
mayores, ha elaborado este documento donde se plasman las ideas de como deberiamos actuar

para lograr el envejecimiento saludable de nuestra poblacion.
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GRUPO DE TRABAJO DE ENVEJECIMIENTO Y PERSONAS MAYORES: ENVEJECIMIENTO
SALUDABLE, PROMOCION Y PREVENCION DE LA SALUD. SETIEMBRE 2022.

El envejecimiento es un proceso natural, continuo, gradual, variable individualmente e
irreversible, el cual es influenciado por la genética, el estilo de vida, la nutricion, los habitos
de salud, la presencia de enfermedades, sobre todo cuando no estdn debidamente
controladas, los aspectos sociales, los econémicos, los ambientales y culturales, a través de
todo el proceso de la vida. En el Perd, las personas mayores (60 y mas afios), representan
el 13.3% de la poblacién, con una mayor tasa de crecimiento en los mayores de 80 afios.

Para lograr envejecer en forma saludable, es importante optimizar todos estos factores,
previniendo, manteniendo y mejorando nuestra salud fisica, mental, psicoldgica, social y
econdmica, con el fin de mantenerse funcionalmente activo en todos los ambitos, evitando
la discapacidad y viviendo con dignidad, ademds de adecuarse a los diversos cambios que
se van produciendo en el dia a dia.

En la Asamblea Mundial de la Salud celebrada en Suiza en el afio 2016, la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS), declaré que la mayoria de los problemas de salud de las
personas mayores estaban relacionados con las enfermedades crénicas no trasmisibles y
que muchas de estas se podian prevenir o retrasar, mediante la utilizacion de
comportamientos que propicien la salud.

Asimismo, la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU) ha declarado esta década como el
Decenio del Envejecimiento Saludable 2021-2030, bajo los principios de prolongar la vida,
con calidad, equidad y salud, por lo que se necesita el cambio de actitud respecto a los viejos
conceptos del envejecimiento, comprometiendo a la sociedad y al Estado en su conjunto,
para lograr la atencion centrada en las personas y con su participacion directa.

La Academia Nacional de Medicina, cumpliendo con sus objetivos y preocupada por la salud
y el bienestar de todos los peruanos y de la sociedad en su conjunto, ha elaborado un
documento donde plasma estas ideas, con el fin de mejorar la salud y calidad de vida de las
personas mayores, haciendo énfasis en la actividad fisica y mental, en una nutricidn
adecuada (proteinas suficientes, menos azlcar y grasas saturadas), manteniendo un peso
adecuado, evitando el uso de sustancias toxicas (tabaco, alcohol en exceso, drogas),
disminuyendo el riesgo de contraer infecciones mediante la higiene adecuada y las
vacunaciones, manejando el estrés emocional, descansando y durmiendo el tiempo
necesario, planificando nuevas actividades, y estableciendo fuertes relaciones familiares,
amicales y sociales, evitando la soledad, asi como desarrollar su espiritualidad, y
procurando generar recursos desde afios previos para poder afrontar su economia, en esta
etapa de la vida. El compromiso del Estado, de la Instituciones y de la sociedad en su
conjunto es indispensable para lograr este éxito.
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