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Es uno de los envejecimientos mas acelerados a nivel internacional

Los desafios urgentes y las
oportunidades ante el acelerado

cambio demografico en Chile

En 1950 habia 350 mil
mayores de 60 afios
en nuestro pais. Ahora
son 4,2 millones, un
crecimiento como
pocos en el mundo,
Mauricio Apablaza,
director del CIPEM de
la UDD, analiza las
claves para enfrentar
el fenémeno de la
longevidad.

Por Mauricio Apablaza

hile experimenta
una de las transfor-
macionesdemogrd
ficas mds acelera-
das del mundo. En
poco mds de cien
afios, la esperanza de vida pasé
de 31 afosen 1922a 81 afios en
2026 y los nacimientos cayeron
a la mitad en los 1ltimos 35
afos. Adiferencia de paises mds
desarrollados, Chile completé
esta transicion en la mitad del
tiempo. Solo un ejemplo, en so
lo 34 aiios (1992-2026) la pro
porcion de personas mayores
paso de 10% a 20% de la pobla-
cién. El mismo proceso en el
Reino unido tardo 75 afios. Este
ritmoacelerado crea presiones y
oportunidades que el pais debe
enfrentar con urgencia. No se
trata de undesafio lejano sinode
transformaciones que ya estdn
moldeando mercados laborales,
sistemas de salud, finanzas pu-
blicasy estructura familiar.

En 1950 habia apenas 350 mil
personas mayores de 60 afios en
Chile.Hoyson 4,2 millones, mul-
tiplicindose pordoce en76anos
con una tasa anual de 3,3%. Esta
cifra seguird creciendo hasta al-
canzar8,2 millones en 2070, aun-
que posteriormente se estabiliza-
rd.Elcambio enlaestructuraeta-
riaesparticularmente dramdtico
en los extremos. Los nacimien
tos descendieron de 206 milen
1950 a 135 mil actualmente. Pa
ra 2050 llegardn a o9 mil y en
2070aapenas 68 mil. La propor-
cion de nifios y adolescentes de 0
a 17 anos disminuird, mientras
la poblacién adultaentre 18y 59
anos crecerd hasta 2033 parades-
pués contraerse. En 2068 la po-
blacién mayor de 60 afos supe-
rard a la poblacién en edad de
trabajar. Esta inversion de la pi-
ramide poblacional genera pre
siones fiscales sin precedentes
en sistemas de pensiones, salud
y asistencia social.

Se estima que actualmente
hay casi 700 mil personas con
mas de 8o afos, equivalente a
3,5% de la poblacion. Para 2050
esta cifra llegard a poco mds de
2 millones. En 2070 superard
los 3 millones. Ademas, hay
4.500 centenarios, unacifraque
crecerd significativamente en
las proximas décadas. Estos
cambios implican que los servi-
cios de salud deberan adaptarse
para una poblacién con mayor
prevalencia de enfermedades
cronicasy demencia. La infraes-
tructura de cuidados, tanto for-
mal como informal, debe ex-
pandirse dramaticamente.

Lalongevidad porsisolanoga-
rantiza calidad de vida. Una bre
chacriticaexiste entre esperanza
de vida y esperanza de vida salu-
dable. Los chilenos viven 81,8
aiiosen promedio, perosolo 67,7
afios en buen estado de salud, lo
que implica 14 afios viviendo
conenfermedades olimitaciones
funcionales, una realidad devas-
tadora desde la perspectiva del
bienestar individual. Para quie
nes llegan a los 60 afios, laespe-
ranza de vida adicional es 22,9
afios, perosolo 17,1 afios en con:
diciones de salud aceptable, una
diferencia de 5,8 afiosde deterio
roesperado. A los 8o afos, laex-
pectativa adicional es 9,7 afios,
casi todos con restriceiones fun-

Apablaza pide que el cambio demogrdfico en el pais tenga una agenda inteligente, coordinada e inclusiva,

cionalesimportantes que requie-
ren apoyode terceros.

Los desafios se distribuyen de
manera heterogénea. De los 4,2
millones de adultos mayores,
mds de 600 mil viven solos, ge-
nerando vulnerabilidad social y
de cuidados que lared familiar
tradicional no puede resolver. El
25% vive en pobreza por ingre-
s0s o multidimensional, una ci-
fra preocupante en un pais que
aspira a ser desarrollado. El
27,3% enfrenta alguna discapa-
cidad, proporcién que sube a
34,8% entre quienes superan
los 8o aiios, lo que reduce su au-
tonomia. Solo el 31% participa
del mercado laboral, reflejando
tanto limitaciones fisicas como
discriminacion por edad. Res-
pecto a educacion, un 37,3%
completd educacion media osu-
perior, loque implica quelama-
yorfatiene calificaciones limita-
das paraadaptarsea nuevosem-
pleos oactividades productivas,
dificultando su generacién de
ingresos. El bienestar psicol6gi-
co es también preocupante.
Aunque el 76% reporta satisfac-
cién con la vida, el 17,5% se
siente deprimido o sin esperan-
zas casi todos los dias. Las deu-
das afectan al 26,6% de los ma-
yores, indicando endeudamien-
toy fragilidad financiera. El sis-
tema de salud enfrenta deman-
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daabrumadora: 39,9% dice que
le cuesta conseguir horas médi-
cas, mientras 30,3% requiere
tratamiento por hipertension y
14,63% por diabetes. Estos ni-
meros reflejan crisis de accesibi-
lidad en servicios y carga de
morbilidad. El delito tampoco
essecundario. E17,3% fue victi-
ma de crimen una vezy 3,7%
mds de una vez, revelando vul-
nerabilidades especificas de este
grupoa robo, estafa y violencia.
Estos indicadores muestran que
elenvejecimientochileno no es
un problema unicamente de
edad, sino de pobreza, aisla-
miento, discapacidad, acceso a
servicios y seguridad.

El cambio demogrifico tam-
bién crea oportunidades econé-
micasy socialesimportantes. Las
personas mayores de 50anoses-
tén emprendiendo con mayor
frecuencia que otros grupos de
edad. Unainvestigacion reciente
muestra que el 50% de este gru-
po se dedica a actividades em-
prendedoras, proporcién mayor
que entre migrantes (34%) o la
poblacién general (34%). Esto
sugiere que los adultos mayores
tienen experiencia acumulada,
redes profesionales establecidas
ycapital humano que puedenca-
nalizar hacia negocios y genera-
cién deingresos. El desafio es que
los ecosistemasemprendedores
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Mauricio Apablaza director de
CIPEM (Conocimiento e
Investigacidn en Personas
Mayores), programa de la
Facultad de Gobierno de la
Universidad del Desarrollo con
Los Héroes.

noestindiseiados paraeste gru-
po- Solo el 28% de las personas
mayores que emprenden repor-
tan tener reglas claras para ope-
rar sus negocios, indicando ba-
rreras regulatorias. El accesoa fi
nanciamiento es limitado, con
apenas el 35% recibiendo apoyo
financiero formal. La brecha en-
tre oportunidad y apoyo es evi-
dente y representa una falla de
politica publica.

Otra oportunidad reside enla
innovaciénenserviciosy produc-
tos. El envejecimiento demanda
nuevas soluciones en vivienda
adaptada, movilidad accesible,
tecnologiaasistida, medicina per
sonalizada, serviciosde cuidados
profesionalesy entretenimiento.
Lasindustrias de lasalud digital,
la asistencia remota, la vivienda
amigable con adultos mayores y
elturismoespecializadoestdnen
expansion global. Chile, como
una sociedad envejecida y de in-
gresos medianos altos, puede de-
sarrollarinnovacionesespecifica
mente disefniadas para estas nece-
sidades y exportarlas a otras eco-
nomias emergentes que enfren-
tan transiciones similares. Esto
genera empleo calificado, atrae
inversién y posicionaal pais co-
mo referente en soluciones de
envejecimiento.

El cambio demogrifico tam-
bién abre espacio para unarede-
finicion de roles y significadosde
lavejez. En lugar de verla solo co-
mo un periododedeclive y carga
social, es posible reconocerla co
mo etapa productivay relevante.
Las personas mayores pueden
ser mentores, voluntarios, acti-
vistas sociales,emprendedores y
pensadores queaportan perspec-
tiva histérica. Muchos paises es-
tdn promoviendo el envejeci-
mientoactivo,en que los adultos
mayores participan en activida-
des economicas, civicas y socia-
les. Esta perspectiva no solo me-
jorala calidad de vida individual
sino que contribuye a la cohe-
sionsocial y al aprovechamiento
de capital humano acumulado
que de otro modosse perderia.

RESPUESTA AL CAMBIO
Chile ha comenzado a respon-
der institucionalmente. La Ley
Integral de Personas Mayores,
aprobada por unanimidad a
principios de este afio, establece
18 principiosy 15derechos basa
dos en la Convencién Interame-

ricanasobre Derechos de las Per-
sonas Mayores. Esta ley recono-
cederechos de dignidad, autono-
mia, participacion, cuidadoe in-
clusién. También otorga a Sena-
ma facultades ampliadas, inclu-
yendolacapacidad de denunciar
ante instancias judiciales viola-
ciones de derechos. Se crearon
16 cargos de Director Regional y
unSubdirector para descentrali-
zarla politica. Los Consejos Ase-
sores Regionales fueron formali-
zados como Grganos de partici-
pacion de la sociedad civil, reco-
nociendo que el envejecimiento
requiere participacion activa de
las propias personas mayores en
la definicién de politicas. El Co-
mité Interministerial sesiona al
menos una vez al afio sobre ma-
terias de vejez, intentando coor-
dinar sectorialmente.

Sin embargo, la respuesta ins-
titucional debe ir masalld delo
normativo. Requiere coordina-
cién multisectorial genuina, in-
version en investigacion inter-
disciplinaria, y disefio de politi-
casbasadasen evidencia. Las uni-
versidades chilenas estdn co-
menzando este trabajo. Centros
de investigacion en todo el pafs
desarrollan investigacion sobre
envejecimiento desde perspecti-
vasde gobierno, economia, nego-
cios, salud, ciencias sociales y
muchos otros. Pero este trabajo
permanece fragmentado y no
siempre estd conectado con la
formulacion de politica piblica
ola transformacién de servicios.
Es necesario crear conexiones
institucionales mds fuertesentre
academia, gobierno y sector pri-
vado paraque el conocimientose
traduzca en accién.

El cambio demogrifico en Chi-
le requiere unaagenda inteligen-
te, coordinada e inclusiva. Esto
implica cuatro dimensiones fun-
damentales. Primero, mirada in-
tegral desde multiples discipli-
nase instituciones. Noes un pro-
blema solo de salud, economfa o
asistencia social, sinode todas es-
tas dimensiones simultdnea-
mente. Se necesita investigacion
y politica piiblica que integre
perspectivas médicas, economi-
cas, sociales, legales, tecnolégicas
y culturales para abordar la com-
plejidad real. Segundo, colabora-
cion interna de instituciones, el
sector publico y privado ademds
de la colaboracién externa con
organismos internacionales. Ter-
cero, reconocimiento de hetero-
geneidad fundamental. Los 4,2
millones de adultos mayores no
son un grupo homogéneo, Sus
necesidades, recursos, capacida-
des e intereses varian enorme:
mente por edad, género, ingreso,
territorio, estado de salud y capi-
tal educativo. Las politicasdeben
reconocer esta diversidad y evi-
tar soluciones genéricas que no
responden a realidades especifi-
cas. Por iltimo, relevar la impor-
tancia de la prevencién en todos
losdmbitos. Laprevenciénensa-
lud, la capacitacion constante y
la participacién social son ejem-
plosdiarios y personales de acti
vidades que impactaran positiva-
mente nuestra propia calidad de
vida y de quienes nos rodean.

La nueva longevidad es una
realidad de la cual no hay retor-
no. Chile no puede elegir no en-
vejecer. Lo que si puede elegires
cémo responde a este cambio.
Puede verlo como crisis que re-
quiere contencién de gastos y re-
duccién de derechos, socavando
bienestar y cohesion social. O
puede interpretarlocomo opor-
tunidad que demanda innova-
cidén, inclusion y aprovecha-
miento estratégico de capacida-
des. La diferencia entre estas dos
interpretaciones es sustancial.
Una genera resentimiento y
conflictividad, la otra genera
compromiso civico. Una debili-
ta la cohesidn social, la otra la
fortalece. Las proximas décadas
mostraransi Chile aprovechdel
tiempo de tomar decisiones in
teligentes, osillegé al 2050 im-
provisando respuestasa unacri-
sis que yase veiavenir desde ha-
ce 40aios.



