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Lo ineludible del envejecimiento

I mundo, las naciones, |las sociedades y |los individuos, todostienen la

meta del bienestar, aunque frecuentemente eso signifique el malestar

deotros, como llegaasuceder denacidn anacién, deunasociedad aotra
y entreindividuos. Pero af ortunadamente predominan las buenasintencionesy
los gobiernosy las sociedades buscan |ogros socioecondmicosy plantean todo
el tiempo el avance en € desarrollo. En estos anhel os | as acciones de la salud
publica tienen papel primordial, a lo cual se han agregado las politicas de
poblacién. Yaesdel conocimiento comun que lamenor mortalidad, €l control
delasenfermedadesy el descenso en lafecundidad son alavez consecuencias
y efectos de adelantos y desarrollos conseguidos.

En los campos de la demografiay de la salud publica se ha observado que
cuando aconsecuenciadeavancesen el desarrollo, por limitadosqueéstossean,
las naciones promueven sanidad y reducen sus tasas de mortalidad y de
fecundidad, los impactos son variosy relevantes (Sauvy, 1950).

1. Setransformanlasestructurasdepoblacionincrementandolaparticipacion
absolutay porcentual de las personas adultasy en edad avanzada;

2. esteprocesoesproyectableconunaltogradodeconfianzay designificado
parala planeacion;

3. la epidemiologia se desplaza de las enfermedades infecciosas a las
crénicas, degenerativas e incapacitantes, y

4. setratade un proceso irreversible.

*Mesa Redonda: Envejecimiento demogr&fico en México: el desafio del siglo XXI. DiaMundia dela
Poblacion, jueves 9 dejulio de 1998, organizadapor laComision de Poblaciony DesarrollodelaL VI
LegislaturadelaCéamarade Diputadosdel H. CongresodelaUnion, el Consejo Nacional de Poblacién
(CONAPO), El Colegio de México (COLMEX) y la Sociedad Mexicanade Demografia (SOMEDE).



Papeles de POBLACION No. 17 CIEAP/UAEM

De estamaneray en la percepcion de nuestra propia dinamicade poblacién
y de la salud, podemos delimitar que en €l siglo XXI, México compartird, a
igua quelamayor partedel globo, un proceso de envej ecimiento quedeberaser
tomado muy en cuenta y desde ahora, s se quiere aspirar a un futuro con
planeacion y perspectivas adecuadas. Al igual que las variables delasalud, la
fecundidad o el medio ambiente, las condiciones del envejecimiento deberan
figurar explicitamente y con su propio lugar en los planes de desarrollo
econémico y social.

Avanzar en la edad y celebrar muchos aniversarios no es en si mayor
problema. Las consideraciones sobre el envejecimiento como dificultad y la
necesidad de planificarlo vienen cuando en las Ultimas etapas del curso de una
vida, y con éllo el fin delavidamisma, seincrementan fuertemente losriesgos
de pérdidasenlas capacidadesfisicasy mentales, disminucién delaautonomia
y laadaptabilidad, menoscabo derolesfamiliaresy sociales, retiro del trabajo,
pérdida de capacidad econdmica, cese de otras actividades y deterioros en la
salud de consecuencias incurables y progresivas (Ladlett, 1990). La vejez
produce asi un regreso en alto grado a la dependencia sobre la familia en
particular y lasociedad en general, con sustancial es demandas de manutencién
y cuidado.

Envegecimiento y desarrollo

Descrito con lamayor brevedad posible, el envejecimiento demografico en
México es un proceso, es decir, que setrata de un fendmeno que setransforma
con el tiempo. Lamanifestacion final de esoscambioseslacreciente poblacion
en edades avanzadas, tanto en nimeros absolutos como en su proporcion
respecto al total. También, como proceso transformando a la poblacion, esta
condicionado alasdeterminantes social esy econdmicasde cadapaiso sociedad
gue lo experimenta, de tal manera que e envejecimiento demografico en
México tendré sus particularidades. Sobre éstas, resulta conveniente destacar
algunas de las circunstancias que se relacionan con el grado de desarrollo.

1. Cuando secomparanlostiemposenlosque sedesenvuelveel proceso de
envejecimiento respecto a los experimentados por los paises de alto
desarrollo, como hasido el caso de Europay, por ejemplo, atravésdela
proporcién de la poblacién encima de 60 o 65 afios, es notorialamayor
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velocidad con la que € proceso estd ocurriendo en los paises no
desarrollados. Los niveles de envejecimiento que a los paises europeos
les tom6 dos siglos alcanzar, en México se lograran en apenas media
centuria (Benitez, 1998).

Esta mayor velocidad hacia el envejecimiento esta ligada directamente
a la mayor rapidez con la que se han movido sus determinantes
demogréficas; esto es, larapidez enlabajaenlamortalidad y el descenso
en la fecundidad. También se reconoce que en los avances sociales,
econémicos y educativos, parte de estos logros vienen de las
incorporaciones de patrones econdémicos y culturales de los paises
desarrollados, que van desde de tecnologia sanitaria y de productos
anticonceptivos, hastalas actitudes socialesy culturales. Algunosdelos
programas adoptados han sido imposiciones desde el exterior.

Asi, el proceso de envejecimiento en México y lavelocidad con que se
desarrolla contienen una buena parte de el ementos fisicos e ideol 6gicos
creadosantesy en otras partes. Esto implicaque no estamosviviendo las
mismas circunstancias ni tomando los mismos tiempos que han
experimentado las sociedades desarrolladas para alcanzar el
envejecimiento, 1o cua también implica menor tiempo para adaptar
nuestros sistemas a las nuevas circunstancias de una poblacién con
mayor vejez.

En estas condiciones, debemos reconocer y aceptar que no hemos salido
del subdesarrollo cuando ya estamos entrando a la etapa del
envej ecimiento. Junto con problemas apremiantesalin no resueltosy que
se conjuntan en Estados que amenudo se manifiestan encrisis, seagrega
ahora el costo social y econdémico del envejecimiento.

El envejecimientoindividual y el colectivo tienen un aspecto en comun.
Enrealidad llegar alavejez sefidaun éxito, pero alavez esunlogro que
tiene mucho de indeseado. En una personallegar alavejez se debeasu
capacidad de sobrevivir, ése es el éxito de cumplir con el deseo devivir
muchos afios, pero también es cierto que para esa persona envejecer no
es algo anhelado. Por € lado de lo colectivo, asimismo es cierto que se
desea reducir la mortalidad y también la fecundidad para disminuir €l
crecimiento de lapoblacion y hacer posible el ahorallamado desarrollo
sostenido. Pero estadindmicacausael envejecimiento demogréficoy las
desventajas que conlleva.
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L os diagnésticos del problema

L as anteriores condiciones nos traen una problemética que se puede dividir
en temas, parte de la cual se describe a continuacion.

La percepcion dela vejez

Lasedadesavanzadasy lavejez no necesariamente son 1o mismo. Mientras
laedad cronol dgica esta perfectamente definiday sin ambigliedades, no es asi
respecto a la “condicion” de vejez y sus distintas implicaciones sociales,
econdmicas, psicolégicas y culturales, cuestiones que son las que realmente
cuentan enlaproblematizacion del envejecimiento (Rowland, 1991). Aparecen
estereotipos positivosy negativos. Se hace necesario identificar y definir todas
esasvariablesperodentrodel ambitodeM éxico, considerandolahetereogeneidad
geografica, socia, econdmica y cultural del pais, evaluando asimismo sus
transformaciones e implicaciones dentro de la dinamica demogréfica de la
nacion.

Lasalud, lasituacionecondmica, social y familiar enel envejecimientoy sus
implicaciones para el hienestar no dejan de ser fendmenos obviamente
diferenciales por clases socioecondémicas, culturas y regiones. En las edades
envejecidas, los tiempos y las causas de muerte, asi como la presencia de la
morbilidad, sus formas y los efectos no letales, seran distintos seguin clases
sociales. Los cuidados en la salud, €l acceso y uso de servicios médicos, la
capacidad de prevencién y atencidn, las formas de nutricion y también los
excesos, se hacen todos en funcién de nivel es educativos, patrones culturalesy
de disponibilidad de recursos. De la misma manera, también se determinan la
capacidad y las formas de respuesta ante |os problemas.

Ingresos y participacion econdémica

Habra incidencias del envejecimiento sobre la estructura de la fuerza de
trabajo y el funcionamiento de |los mercados laborales. Conforme se envejece
se acumulan deterioros fisicos y mentales. Estos desgastes repercuten en la
capacidad y rapidez de respuestaante las exigenciasdetrabajo, disminuyen|os
niveles de productividad y en muchos casosincrementan los riesgos laborales.
Paraun trabajador, cual quieraque seasu ocupacion, €l avance en lasedades de
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la vejez necesariamente impone menor actividad, hasta que se detiene por
compl eto. Estosrecesostambién pueden ser por obsolescenciaenel trabajo ante
cambiostecnol 6gicosy nuevasformasdeproduccin. Asi, segeneran prejuicios
patronales contra trabajadores envejecidos, dudas sobre su capacidad de
aprendizaje y adaptacion a nuevas metodologias y preocupaciéon por las
utilidades que puedan extraerse de las inversiones de capital que requieren la
recapacitacion y reacomodo en e empleo del personal envejecido (Schulz,
1991). Estastransformacionesy actitudesse propician por lainternacionalizacion
delaeconomiay lacrecienteinformalidad en el trabajo, a mismo tiempo que
la situacion precariaobliga al trabajo informal en la edad avanzada (Pedrero,
1993).

El sistema de seguridad social

Hasta el momento el Gnico aspecto sobre el envejecimiento que hafigurado
de modo relevante en la agenda politica es el de los sistemas de retiro y
pensiones, todo ello en relacion con las reformas a la seguridad social. Estos
puntos deberan continuar en discusion, pues las modificaciones adoptadas son
un cambio pero no una solucion. En € Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS) sehapasado deun sistemafinancieroy actuarial, en principio de primas
medi as escal onadas, pero que en lapracticase haacercado auno dereparto con
beneficiosdefinidos, auno decapitali zaci én plenamediantecuentasindividual es
y de contribuciones definidas (IMSS, 1997). Con estos cambios no se resuelve
lafaltade coberturadelaseguridad social que solo protege alatercerapartede
lapoblacién econdémicamente activa (PEA) y olvidalamés marginada, apenas
24 por ciento de las personas de 60 y mas afios tienen una pension, lamayoria
delaspensionesno sonni siquieradesubsistencia, el ahorroenaforesnocumple
lametade sustitucion del ingreso en el retiro (Salas, 1997), y se cuestionan sus
posibilidades como mecanismo de ahorro interno e inversion productiva
(Sandoval, 1998), incluyendo latransformacion en carga publicade los costos
de las pensiones en curso de pago en el antiguo régimen y las garantias de la
pension minima. A pesar de los magros beneficios concedidos, |os crecientes
pasivos muestran cifras astrondmicas que convertidos en deuda publica son
insostenibles en las condiciones econdmicas del pais. Bgjo estos aspectos,
también se discute €l destino de las demas instituciones de seguridad social.
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Losretos de la salud

El aspectodel envejecimiento quetraerdel mayor impacto social y econémico
seré el de las condiciones de salud. La concomitancia entre las transiciones
demogréfica y epidemioldgica resulta justamente en el envejecimiento
demografico bajo un desplazamiento delas causasen lamorbilidad y lamuerte
de las enfermedades transmisibles hacia las crénicas, degenerativas e
incapacitantes, junto con las lesiones, afectando principalmente en las edades
mayores (Frenk et al., 1990). Mas que la mortalidad, la morhilidad y las
consecuencias no letales de la enfermedad deberan ser |os elementos centrales
en el estudio del envejecimiento. Los costos de la atencion y |os sistemas de
salud deberan adaptarse tomando en cuenta estas transformaciones (Gutiérrez,
1993). Debe considerarse que en el caso de M éxico estaacumulacion colectiva
de deterioros de salud asociados a la vejez no observara un patron que se
conozca de antemano o que sea semejante al experimentado por naciones de
transiciones demogréafica y epidemildgica avanzadas, sino que tendra
manifestaciones y caracteristicas propias de l0s procesos socioecondémicos,
culturales, demogréficos y de salud de la sociedad mexicana.

Familiay redes sociales

Lo mucho desprotegido delavejez recae en laresponsabilidad delafamilia.
Al igual que en otros aspectos de la sociedad frente a las diferentes crisis, de
alguna manera se sigue confiando en que la familia continuara con viabilidad
pararesolver los problemas que el Estado y la sociedad no pueden solucionar.
Lainstitucion familiar hafuncionado en buenamedida, pues en general el pais
y la sociedad han sobrellevado las distintas crisis sociales y econdmicas. Sin
embargo, las demandas sobre la familia crecen ahora ante la liberalizacion
econdmica, la reforma de los sistemas de pensiones y |a subrogacion de los
servicios médicos. Sin embargo, la capacidad de la familia parece disminuir
ante lo cambiante de su estructura y las transformaciones en las relaciones
internasy las condiciones de domicilio debido alacreciente urbanizacion, las
migraciones y 1os problemas laborales. Desafortunadamente hay evidencias
serias de su debilitamiento ante las tendencias de la estructura familiar, la
composicién de los hogares, 1os fendmenos migratorios, |o inacabable de la
pobrezay unamodernidad globalizada que deval Uaalas personas envejecidas.
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I nstituciones de apoyo y servicio

Esclaroquecomopartedelapoblacion, el sector enveecidotieneobligaciones
y derechos de todo tipo: sociales y econdmicos, politicos y legales. Sin
embargo, las condiciones propias del envejecimiento y la vulnerabilidad que
conlleva imponen condiciones y limitaciones que deben considerarse en el
otorgamiento de serviciosy en laadministracién delalegalidad. Se conoceque
las instituciones dedicadas ala atencion y el cuidado de las personas en edad
avanzada son pocas y con enfoques limitados. Pero también existen
reconocimientosy algunasiniciativas paraactualizar instituciones existentesy
promover nuevas organizaciones, asi como crear lalegislacion que le otorgue
el marco juridico alaproteccion y cuidado de las personas envejecidas.

Delimitacion de un objetivo

Insistimos en una advertencia. Hablar del envejecimiento a través de sus
dificultades |lega a parecer ofensivo eirreverente, sobre todo parael sector de
la “tercera edad’. Ciertamente que existen personas en edad avanzada que
guardan un alto grado de funcionalidad e independencia, cuya actividad sigue
siendo una aportacién ala sociedad. De hecho, si todas |as personas mayores
tuvieran esas condiciones simplemente no existiria el problema del
envejecimiento. Pero larealidad demuestraque lamayoriade las personas que
alcanzan las edades avanzadas |legan finalmente a un periodo de pérdida de
bienestar y autonomiapermanenteeirreversible, justo acausadelaedad. Estas
distintas condiciones, fisicas, mentales, sociales 0 econdmicas, ya se han
identificadoy en algo evaluado parael caso de M éxico. Sinembargo, lo quealin
no se logra, y esa es la tarea que sigue, es identificar y trabajar sobre las
soluciones.

En esta busgueday discusion se tiene unaguiarectora, lacual es el intento
de lograr eso que se conceptualiza como el buen envejecimiento. Este tipo de
enve ecimiento seriaaquél en € cual:

1. Seminimizanlasincidenciasy prevalencias de enfermedades cronicas,
degenerativas e incapacitantes;

2. semantienen altas tasas de funcionalidad fisicay mental;

3. sedisponederecursos materiales conindependenciaen su disposiciony
manejo;
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4. secuentacon unasociedady estructurafamiliar que permite contactose
intercambios de ayuda material y apoyo emacional, y

5. seredlizan actividades productivas y satisfactorias, no necesariamente
remuneradas.

Laotraguiaseramantener en mente que un objetivo de planeaci 6n esdisefiar
politicas de poblacion einstrumentos de admini straci 6n publicaquejustamente
tengan las metas del buen envejecimiento descrito en el parrafo anterior. En
estos obj etivos se debe considerar quelostemas que setratan no son elementos
aislados para los cuales fueran suficientes planteamientos y soluciones
independientes, sino que tienen una gran interrelacién que requiere que se les
manej e coordinadamente. Esto implicalacolaboracién de distintas disciplinas
en su estudio y la concertacion de acciones publicas en € tratamiento del
envejecimiento demogréafico.
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