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La crisis de natalidad en Chile marcé un punto de preocupacion en 2024 por la baja cantidad de nacimientos:

Envejecimiento acelerado presenta desafios a
corto y largo plazo para el sistema de salud

Potenciar el manejo de enfermedades cronicas, reforzar la red asistencial y fortalecer la formacién en geriatria son algunos de los
retos que distintos especialistas mencionan que el pais deberd enfrentar al abordar los cambios demogrdficos de su poblacién.
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datos del INE, 2024 cerré como
un afio en que la crisis de natali-
dad se agudizé.

En ese escenario, el envejeci-
miento plantea desafios signifi-
cativos para la salud.

Marcela Carrasco, investiga-
dora del Centro UC Estudios de
Vejez y Envejecimiento (CEVE
UC), comenta que el sistema de-
be ser “capaz de ofrecer un ma-
nejo integral e individualizado,
que promueva en el fondo tanto
la prevencién como la autono-
mia de las personas. Sobre todo
con un enfoque preventivo para
evitar la dependencia”.

Evitar tensionar
a la red sanitaria

Larapidez del envejecimiento
implica que los servicios de sa-
lud deben orientarse mds hacia
la atencién geridtrica y, en parti-
cular, hacia el manejo de enfer-
medades crénicas.

Luis Castillo, exsubsecretario
de Redes Asistenciales (2010-
2014y 2018-2019), dice que “casi
mds del 50% de la poblacién chi-
lena tiene al menos una enfer-
medad crénica no transmisible
como hipertensién, diabetes o
alguna de sus complicaciones”.

“Esto genera una mayor de-
manda de servicios de salud, tra-

CAMBIO DEMOGRAFICO.— La caidla de la natalidad y la mayor esperanza

de vida empujan a que el pais envejezca de manera mas acelerada.

tamientos médicos y cuidados a
largo plazo, lo que puede tensio-
nar el sistema sanitario si no se
implementan estrategias ade-
cuadas de prevencién y aten-
cién”, advierte Paola Contreras,
académica de la Facultad de
Educacién y Humanidades de la
U. de Tarapacd.

Una medida es potenciar la

geriatrfa dentro de los estableci-
mientos sanitarios y también en
las facultades de Medicina.

“La escasez de estos profesio-
nales puede derivar en un mane-
joinadecuado de las condiciones
de salud de los adultos mayores,
lo que aumenta el riesgo de com-
plicaciones, hospitalizaciones
evitables y unamenor calidad de
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vida”, plantea Mauricio Apabla-
za, director de Investigacion del
Cipem de la UDD-Los Héroes.

Para Gerardo Fasce, expresi-
dente de la Sociedad de Geriatria
y Gerontologia de Chile, “lo ba-
sico serfa que se ensefiara geria-
trfa en todas las carreras de la sa-
lud del pafs. Deberfa haber una
asignatura para que los profe-
sionales que egresan ya tengan
competencia de cé6mo manejar a
las personas mayores y tener
conciencia de estos conceptos”.

En esa linea, Carrasco apunta
que “falta capacitar a otros profe-
sionales delasalud en el drea de ge-
riatrfa para aprender cémo atender
bien a las personas mayores”.

Ademds, Apablaza sefiala que
“el apoyo y la formacién de cui-
dadores, tanto formales como
informales, también resulta fun-
damental para garantizar una
atencién adecuada en el hogar y
en las instituciones”.

“Necesidades
progresivas”

La infraestructura hospitala-
ria también debe ser moderniza-
dayadaptada paraatenderauna
poblacién envejecida. Por otro
lado, las residencias de larga es-

tadfa (Eleam) para adultos ma-
yores son insuficientes y, en mu-
chos casos, presentan problemas
de calidad en los servicios.

“Contar con infraestructura
adecuada, atencién domiciliaria
y residencias es fundamental pa-
ra garantizar una vejez digna y
con calidad de vida”, remarca
Contreras.

“Lared de salud publica y pri-
vada se tiene que adecuar a las
necesidades profundas y pro-
gresivas con elementos preven-
tivos y promocionales de la sa-
lud y elementos prestadores cu-
rativos, especialmente en el drea
cardiovascular y en el drea cdn-
cer”, afirma Castillo, hoy decano
delaU. Auténoma.

Ajuicio de Apablaza, “esto no
se limita solo a residencias y hos-
pitales, involucra también la ne-
cesidad de adaptar modelos de
vivienda y la promocién de es-
pacios amigables con los adultos
mayores para mejorar la calidad
de vida de esta poblacién”.

Otro punto es reforzar la aten-
cién domiciliaria y remota que
“se presenta como una alternati-
va clave para reducir la presién
sobre los hospitales y permitir
que las personas mayores reci-
ban cuidados en un entorno fa-

miliar”, detalla Contreras.

La prevencién es parte de las
estrategias para reducir la pre-
sién sobre el sistema de salud.

Fasce, quien también es aca-
démico de Medicina de la U. de
Chile, destaca la importancia de
la “pesquisa y concientizacién
para intervenir en el momento
oportuno, antes del desarrollo
de las enfermedades”.

Promover un envejecimiento
activo mediante campanas de
educacidn, programas de activi-
dad fisica, alimentacion saluda-
ble y prevencién de enfermeda-
des crénicas puede retrasar la
aparicién de problemas de salud
asociados con la edad.

“La educacién debe incluir al
envejecimiento como una etapa
natural de la vida, eliminando
estereotipos negativos y promo-
viendo una visién positiva de la
vejez”, recomienda Alejandra
Arriagada, directora de la Escue-
la de Kinesiologfa de la U. Diego
Portales.

La especialista en geriatria y
gerontologfa enfatiza que “cons-
truir una sociedad inclusiva,
donde el envejecimiento no sea
visto como una carga, sino como
una oportunidad de desarrollo,
es una tarea urgente”.



