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Temas incluidos

* Envejecimiento en Latinoamérica y el Caribe (LAC)
* Transicion demografica y epidemiologica
* Las personas mayores son los usuarios principales de servicios de salud

e La importancia y los retos de la atencion primaria en los cuidados de las

personas mayores.

* Impacto del COVID 19 ahoray en un futuro



Atencion primaria




Quién es un Anciano ?

Adulto Mayor 55-64 Anhos

Viejo Joven 65-79 Anos




Afos necesarios para que la poblacion de 65 anos y mas pase
del 7% al 14%

A
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e Francia (115) e Syecia (85) e FE, UU (69) e ] 3pON (26)

e Chile (27) Brasil (22) e V] éXiCO (22) === COsta Rica (18)

Fuente: elaboracion de los autores en base a Kinsella, Kevin e Yvonne J. Gist (1995) y U.S. Census Bureau,
International Data Base (IDB)
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Variacion porcentual de la poblacion
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Los 100 paises del mundo que mas
habitantes tendran en el 2100

Puesto en 2019 En 2100 Pais Poblacién en 2019 En 2100

2 1 India 1.366 1.450

1 2 China 1.434 1.065

7 3 Nigeria 201 733

3 4 Estados Unidos 329 434

5 5 Pakistan 217 403

16 6 Republica Dem. Congo 87 362

4 7 Indonesia 27 3
20 50 Tailandia 70 46
75 51 Guinea 13 45

I 29 52 Colombia 50 45 I

40 53 Marruecos 36 45
55 54 Australia 25 43
42 55 Uzbekistan 33 42
41 56 Arabia Saudi 34 42
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Colombia: Percentage of population aged 60 years or over
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Poblacion mayor de 60 anos en América Latina y el Caribe (ALC) y otras
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En el 2008 se redefinid el concepto de salud acufiado por la OMS
en 1948 que la consideraba como: “El estado de completo
bienestar fisico, mental y social y no solo la ausencia de
enfermedad”, por lo que “nadie podia ser saludable”.

Ante esto, se definié entonces como: “La capacidad de las
personas o de las comunidades de adaptarse, o para gestionar los

desafios fisicos, mentales o sociales que se les presenten en la
vida”.

Alejandro Jadad, 2008




50-59 60-69 70-79 80+
Tot. H M Tot. H M Tot. H M Tot. H M
Argentina 41.7 40.6 42.7 46.8 45.1 48.3 50.3 48.1 518 49.2 46.9 50.3
Bahamas 33.0 31.1 34.7 38.9 36.3 41.1 415 372 447 40.2 33.6 435
Barbados 33.2 31.3 34.8 39.5 37.0 41.7 421 377 455 411 346 448
Belize 32.7 31.2 34.2 37.5 35.7 39.4 38.6 353 420 38.0 334 419
Bolivia 32.5 30.6 34.4 36.9 34.7 39.0 404 37.2 432 39.4 359 420
Brasil 36.4 34.5 38.0 39.9 36.5 42.8 415 36.3 454 41.0 37.8 428
Chile 444 42.6 46.2 49.5 45.8 52.8 53.8 491 574 49.7 46.2 51.7
Colombia 30.3 27.6 32.9 35.4 31.8 38.6 38.8 343 423 37.3 32.2 40.6
Costa Rica 30.1 27.0 33.0 34.8 30.6 38.8 376 329 418 35.9 31.6 39.0
Ecuador 32.5 30.2 34.7 37.6 34.8 40.1 410 37.3 442 39.7 359 426
El Salvador 291 26.2 31.3 33.8 30.0 36.7 36.2 31.8 39.6 36.2 322 39.1
Guatemala 30.4 27.3 32.9 36.9 32.9 40.2 39.1 346 429 36.9 324 403
Guyana 37.5 36.2 38.7 38.0 36.6 39.2 382 349 41.0 36.5 324 397
Haiti 30.9 30.3 31.5 35.1 34.3 35.7 36.7 33.8 38.9 35.9 31.7 389
Honduras 28.9 27.8 29.9 34.6 33.0 36.1 371 343 395 36.4 32.0 397
Jamaica 31.7 30.1 33.3 35.9 34.6 37.3 374 348 398 38.7 33.3 425
México 31.8 28.9 34.4 35.9 32.5 39.0 375 343 404 36.2 324 38.8
Nicaragua 29.7 26.9 32.0 35.7 31.8 38.8 36.4 32.1 40.0 36.3 321 393
Panama 28.6 26.1 31.1 32.9 29.3 36.3 354 31.2 39.2 34.5 304 37.8
Paraguay 33.9 31.8 36.1 38.2 34.6 41.9 401 351 448 38.9 35.0 41.8
Peru 32.1 30.3 33.8 36.5 34.2 38.5 39.7 36.6 424 38.9 353 413
Republica Dominicana 314 30.7 32.0 36.9 36.0 37.7 39.6 36.6 422 39.0 34.0 431
Suriname 32.3 31.2 33.5 37.4 36.1 38.6 409 37.7 431 39.5 33.6 429
Trinidad y Tobago 32.5 31.2 33.8 38.7 37.4 39.9 426 398 447 41.6 37.0 44.0
Uruguay 40.5 39.3 41.6 45.7 44.0 47.1 48.2 46.0 49.8 47.8 445 49.1

Salud de los
Adultos

mayores en
ALC

Prevalencia de

enfermedades
musculoesqueléticas

Aranco N, Et. Al. Banco Interamericano de
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Covid 19 en Hospital Universitario
San Ignacio, Bogota, Colombia

Mortalidad por
covid ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO JUNIO JULIO AGOSTO. SEPTIEMBRE

HUSI 2020

NUmero de Egresos
-_
Total, defunciones
__
Total, defunciones por

Tasa de mortalidad

fallecidos por COVID 1,0 3,9 26,3 15 7,4
19 X 100 egresos

% defunciones 0.0

por COVID 19 ’







Relacion de dependencia de cuidados para adultos mayores en paises de
ALC, 2015 frente a 2050
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Distribucion de Aios de Vida Ajustados por Discapacidad
(AVAD) por tipo de enfermedad, en la region de ALC

6.5 9.1 6.1 4.7
Todas las edades 50-59 60-69 70-79 80+
m Enfermedades infecciosas m Cancer m Enfermedades cardiovasculares
Enfermedades respiratorias cronicas ®m Enfermedades musculoesqueléticas m Diabetes
Alzheimer y demencias m Desordenes depresivos m Enfermedades renales
m Otras enfermedades cronicas Causas externas
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Personas dependientes e intensidad de la dependencia,
porcentaje de la poblacion por edad (mujeres)
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Ajustes residenciales en personas de 80 y mas aios, ALC
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Incidencia de la pobreza extrema y moderada entre la
poblacion mayor de 60 aiios (%)
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B Pobreza extrema adultos mayores B Pobreza moderada en adultos mayores

Pobreza total en toda la poblacién

Nota: se presenta la pobreza extrema y moderada para la poblacién mayor de 60 afios en las barras, y la pobreza

total para la poblacion general del pais en forma de rombo.
Fuente: elaboracién de los autores con base en los microdatos de las “Encuestas de Hogares Armonizadas de

América Latina y el Caribe” (BID 2017).
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Niveles de cobertura de pensiones contributivas y no
contributivas entre la poblacion mayor de 80 afios (%)
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Fuente: elaboracion de los autores con base en los microdatos de las “Encuestas de Hogares Armonizadas de
Ameérica Latina y el Caribe” (BID 2017).).
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Envejecimiento

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015



Envejecimiento saludable

Caracteristicas personales

Entornos

Herencia genética

Capacidad
funcional

(anacteristicas de salud
- Tendenaas fundamentales refacionadas can |2 edad
* Habitos de szlud, rasazs y hablidades
= {ambios fisloldgices y factares de riesgo
* Enfermedades y lesicnes
« {ambios en |3 homzostasls
= Sindromes geridtricos mds generales

Capacidad

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015



Figura 2.3. Trayectorias de capacidad
funcional y capacidad intrinseca

Capacidad funcional

Capacidad intrinseca

Funcionamiento

Envejecimiento bioldgico

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015
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funcional

Posibilidades de intervencion para
mantener su funcionalidad
Capacidad alta y estable : Deterioro de la capacidad Pérdida considerable
| de capacidad
/\\(apacwad

Capacidad
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1)

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento
y la salud. Washington, USA, 2015
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Atencion integrada para las personas mayores (ICOPE

SENSORIAL @(@

MOVILIDAD g &°2

PSICOLOGICA I .
COGNITIVA I .

VITALIDAD I




Puntos Clave ICOPE

1. Necesidad de adaptar los sistemas de salud a las personas mayores

2. Abordar la enfermedad sigue siendo importante pero tiende a pasar por alto
las pérdidas capacidades fisicas y mentales de una persona

Los servicios de la comunidad y atencion primaria pueden identificar perdidas
de capacidad intrinseca y brindar atencién efectiva y de bajo costo

Este abordaje puede retardar la aparicion de la dependencia, representando
un beneficio para practicamente todas las personas mayores en algun
momento de la vida.

modelo reactivo (enfermedades)
- modelo preventivo (envejecimiento saludable)




Sistemas de salud

Adaptacion de los sistemas de salud

Los sistemas de salud bien adaptados pueden
facilitar una atencién integrada y centrada en

las personas mayores. La OMS ha sefialado las Liderazgo y gObernanza: el
siguientes esferas de actividad en las que es E . T
nvejecimiento Saludable en el centro

necesario trabajar para crear sistemas de salud o=
fuertes (o bien adaptados) (121): la prestacion de delas pOIltlcaS y los planes
servicios; los recursos humanos; la infraestruc-

tura sanitaria (incluidos productos, vacunas y

tecnologias adecuadas), los servicios de infor-

macién y datos; el liderazgo y la gobernanza; y el

financiamiento.

Implementacion de una atencion integrada y centrada
en las personas mayores

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015



Cuidados a largo plazo

Cualquiera sea su edad o nivel de capacidad

intrinseca, las personas mayores tienen derecho
a una vida digna y plena.

Para quienes sufren una pérdida importante de
la capacidad intrinseca, esto solo suele ser
posible gracias al cuidado, el apoyo vy la
asistencia de otros.

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015



Las tecnologias juegan un papel fundamental para envejecer en
el lugar

Plataformas Tecnologicas

OMS, Informe mundial sobre el envejecimiento y la salud. Washington, USA, 2015



ACAPEM (Acreditacion Internacional de Competencias en la
Atencion de Salud para las Personas Mayores)




Mensajes para recordar

Las personas mayores tienen un papel protagonico en la atencion primaria
El envejecimiento en LAC en acelerado y requiere que nos capacitemos

La problematica de la salud no se puede alejar de otros temas como dependencia,

pobreza, seguridad social, pension, vivienda, etc.
El envejecimiento saludable es una prioridad y se enmarca en la préxima década

La Acreditacion Internacional de Competencias en |la Atencion de Salud para las

Personas Mayores es una gran oportunidad de capacitarnos en este tema



