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etos  sanitarios  de  los  cambios  demográficos
ealth challenges of demographic change

ulio  Pérez  Díaz ∗ y  Antonio  Abellán  García
epartamento de Población, CSIC, Madrid, España
El cambio más  radical experimentado por la especie humana en
oda su historia es demográfico: la generalización de las vidas com-
letas, desde el nacimiento hasta la vejez. Contrasta notablemente
on un pasado ancestral, que se prolonga hasta casi el siglo xx,  en
l que menos de la mitad de los nacidos conseguía sobrevivir hasta
a vida adulta1. Actualmente, una vez resuelta la mortalidad pre-
oz, y generalizada la supervivencia hasta la vejez, la reproducción
a no requiere de las altas fecundidades del pasado. La tradicional
orma de la pirámide de edades está desapareciendo (envejeci-

iento demográfico) y los pesos respectivos de los mayores y
os niños se han invertido. Aún más, en los países más  avanza-
os se constata con cierta sorpresa que la esperanza de vida no
a tocado techo todavía2; en las últimas décadas se incrementa
racias a una inesperada y notable mejora de la salud y la super-
ivencia de los mayores. Contribuye a ello el avance sanitario y
ocioeconómico, pero también un factor generacional, al llegar la
ejez personas cuyas vidas previas se han desarrollado en mejores
ondiciones.

Este gran cambio (más años de vida, creciente peso de la vejez)
stá estrechamente relacionado con otros cambios en el estado de
alud de las poblaciones en al menos 3 grandes áreas: la morbili-
ad y las causas principales de muerte tradicionales en la historia
umana (con gran peso de las infecciones) han dado paso a otras
e carácter crónico/degenerativo (transición epidemiológica)3; la
iscapacidad y los cuidados de larga duración han emergido como
reocupaciones fundamentales en las sociedades avanzadas; y todo
llo ha ocurrido a la vez que se desarrollaban nuevos plantea-
ientos en la organización de los sistemas de atención a la salud

transición sanitaria)4.
Los retos y las incógnitas que genera este proceso de cambios son

e una relevancia extraordinaria para nuestras sociedades y sus sis-
emas de salud5, y lo serán aún más  en el futuro. De entrada, han
esafiado al propio conocimiento demográfico acerca de la mor-
alidad. El tradicional supuesto de que existe un límite máximo

ara la vida humana, fundamento de la función matemática a la
ue se ajusta la curva de mortalidad en edades muy  avanzadas, se
ncuentra en profunda revisión y está lejos de haberse resuelto6-8.
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Además, el peso demográfico de la vejez, que tanto protagonismo
está otorgando a los mayores en nuestras sociedades, se ha conver-
tido en tema central de la propia demografía9, y ese peso va a seguir
aumentando en el futuro, especialmente en las edades muy  avanza-
das; en ello son claras y prácticamente unánimes las proyecciones
de población internacionales10.

Se entiende así que la revolución demográfica haya provocado
también un cambio desde el tradicional esfuerzo por el simple
aumento de la esperanza de vida hasta la preocupación actual por
la calidad de la vida ganada y la medición de la esperanza de vida en
salud, especialmente si lo ganado son años de vejez11. En los años
70 y 80 se temió que prácticamente toda la vida ganada en tales eda-
des se tradujese en años de mala salud, una auténtica pandemia de
problemas seniles12. Pero también surgieron teorías más optimis-
tas que planteaban un proceso de compresión de la morbilidad en
los últimos años de vida13. La realidad actual resulta más  compleja;
a medida que ha continuado la mejora de la supervivencia en eda-
des avanzadas, parece revelarse un equilibrio dinámico14: se vive
más  tiempo con problemas, pero la severidad de las discapacidades
parece estar reduciéndose15,16.

En este proceso, la tradicional exclusividad del enfoque médico
en el tratamiento de la enfermedad y sus consecuencias se ha visto
complementada con una mayor atención a factores sociales, indi-
viduales y contextuales. La discapacidad ha pasado a ser el núcleo
principal y creciente de preocupación en la salud colectiva. Si se
añade el extraordinario aumento del gasto público asociado a su
expansión, se comprende mejor el giro estratégico de la propia
Organización Mundial de la Salud desde los años 80 en la forma de
entender y promover la salud17. Se dio por supuesto que la lucha
por la duración de la vida ya había culminado y que el nuevo obje-
tivo debía ser dar «vida a los años» (y no solo su simple aumento),
con prevención, estilos de vida saludable, envejecimiento activo
y participación. Ello evitaría un aumento inasumible del número
de personas con edades elevadas y fuertes cargas de discapaci-
dad. Debía conseguirse, por el contrario, una mayor calidad de vida
y una menor discapacidad para los años de vida ganados. Tam-
bién son esos los años en que se promovió la disposición de datos

masivos (extendiéndose las encuestas nacionales sobre discapa-
cidad), un nuevo marco teórico, conceptual y clasificatorio de la
discapacidad18,19 y nuevas herramientas para la medición empírica
de la cantidad de años de vida libres de tales problemas20.

dx.doi.org/10.1016/j.medcli.2015.12.002
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Si la discapacidad y la dependencia ganan relevancia y los cuida-
os de larga duración resultan, por tanto, más  habituales, entonces

os marcos de relación y convivencia más  próximos, donde se pro-
orciona el grueso de los cuidados personales, se vuelven cada vez
ás  importantes (conyugalidad, formas de familia, tamaño de los

ogares) y se da la circunstancia de que este es también un ámbito
rofundamente modificado por los cambios demográficos. La pro-
ia constelación familiar condiciona el modo en que las personas se
restan mutuamente cuidados, especialmente los de larga duración
aracterísticos de las edades avanzadas.

En lo que se refiere a las filiaciones familiares, el descenso de
a fecundidad cambia la propia morfología de las familias, antaño
ompuestas por pocas generaciones pero muchos componentes en
ada una, dando paso a líneas familiares más  verticales, con 3 y
asta 4 generaciones coexistentes, aunque de menor tamaño.

Se ha predicho frecuentemente que el envejecimiento poblacio-
al conducía a un colapso del cuidado informal, de patrón femenino,
on efectos muy  negativos en la salud de las mujeres y en el pro-
reso de la igualdad de género. Pero no se había anticipado que el
ambio descrito en el marco de relaciones familiares va asociado a
tro en las formas de convivencia en los propios hogares. El tamaño
edio de estos ha descendido muy  notablemente. Desde la vejez

lásica, con residencia en hogares multigeneracionales y cuidados
roporcionados por las hijas, está emergiendo otra mayoritaria-
ente residente en hogares unipersonales o, de forma creciente,

n pareja sin otros convivientes. El hombre siempre desempeñó un
apel cuidador de la pareja en tales hogares, pero eran muy  pocos

os que se encontraban en tal situación. En el futuro serán muchos
ás, poniendo fin a la tradicional exclusividad femenina en estos

oles y obligando a revisar el convencional discurso sobre la equi-
ad de género, haciendo también previsible que entre los hombres
umenten patologías asociadas a la función cuidadora.

La revolución de la longevidad también está estrechamente aso-
iada a una creciente presencia de cronicidad y multimorbilidad con
levados costes sociales21. Está impulsando la aparición y el des-
rrollo de ciertas especialidades médicas (ejemplo evidente es la
eriatría22, pero también crecen otras, como las relacionadas con
os problemas neurológicos y mentales en la vejez) y de nuevas tec-
ologías, como las aplicadas a la telemedicina en la monitorización
e signos vitales, seguimiento de enfermería y mejor aprovecha-
iento de las ayudas sanitarias23. Provoca, además, frente a la

radicional prioridad del tratamiento a la enfermedad, un mayor
nfasis en la atención centrada en la persona24,25, en la prevención
rimaria, la detección temprana de posibles problemas, la reduc-
ión de factores de riesgo y la rehabilitación para evitar o mitigar
l avance de la discapacidad.

Pero no todas las innovaciones tienen que ver con la atención
restada por otros; si las sucesivas generaciones se van benefi-
iando de vidas cada vez más  largas es porque, desde el nacimiento,
an estado más  y mejor dotadas; también el autocuidado y la
utogestión de la salud cuenta cada vez con más  interés, aten-
ión y recursos por parte de las propias personas. Esta evolución se
erá notablemente reforzada y beneficiada si los sectores médico y
anitario asumen la dirección de un amplio movimiento social de
ducación para la salud.

Si hubiese que anticipar el futuro, una vez conseguidos los resul-
ados de estas nuevas estrategias e innovaciones, cabe esperar que
as mejoras terminen por hacer emerger, como principales, pro-
lemas menos relacionados con los estilos previos de vida y más
on procesos degenerativos (especialmente los neuropsiquiátricos,
omo las demencias o la enfermedad de Alzheimer) o con otros
eterminados genéticamente. Mientras tanto, el aumento rápido
 masivo de la supervivencia hasta la vejez incentiva una detec-
ión temprana, cuanto más  mejor, de los problemas que de otro
odo podrían convertirse en crónicos y de muy  larga duración y,

or tanto, con mucho mayor coste en tratamiento. Pero no se trata
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únicamente de una cuestión económica, porque se apoya también
en el cambio histórico impulsado por la población, cada vez más
exigente con su propia salud y la de sus allegados en todas las fases
de la vida.

En definitiva, la revolución demográfica desencadenada por la
caída de la mortalidad ha transformado la significación de todas las
edades, empezando por las infantiles, hasta el actual cambio radical
de la vejez. Esta es hoy la etapa de la vida en la que más  evidentes
se están haciendo las consecuencias del cambio demográfico. Por
primera vez accede a ella la mayor parte de los nacidos de cualquier
generación y el peso nunca visto de los mayores en el conjunto de
la población ha elevado notablemente la importancia y la atención
prestada a su salud.

Los cambios están lejos de haber concluido. A la oleada de super-
vivientes masivos a la vejez se une ahora la notable mejora de la
supervivencia en esa etapa de la vida, lo que producirá en las pró-
ximas décadas un gran protagonismo tanto de las personas muy
longevas como de la fragilidad como temas clave en la salud colec-
tiva. También se intensificará el papel de los sistemas sanitarios
como mediadores en el final de la vida. Deben tomarse decisiones
sobre la voluntad de los pacientes en fases terminales, los lími-
tes del mantenimiento asistido de la vida, los cuidados paliativos
admisibles, la forma de enfrentar estados vegetativos e, incluso, la
preparación para la aceptación de la propia muerte.

El cambio demográfico ha convertido a la vejez actual en la avan-
zadilla en la que se están ensayando las fórmulas de nuestra futura
salud colectiva. Es una vejez formada por generaciones pioneras
que llegan en proporción creciente a un terreno desconocido, el
de las grandes longevidades. Puesto que lo hacen mejor dotadas
que las que les precedieron (en solvencia económica, formación,
derechos, peso político, conocimiento y preocupación por la propia
salud), aumentan la demanda sanitaria, es cierto, pero lejos de hun-
dir a los sistemas que la proporcionan, probablemente impulsarán
su adaptación y perfeccionamiento. El mayor reto para los sistemas
sanitarios será mejorar la salud de las personas mayores.
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