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Seior Editor:

Diversos son los articulos publicados en la Revista
Electrénica “Dr. Zoilo E. Marinello Vidaurreta” sobre
el envejecimiento; tema de elevada importancia a
tratar en cada espacio donde se necesitan
estrategias que incrementen las condiciones y la
calidad de vida del adulto mayor, en funciéon de un
envejecimiento activo; tal es el caso de la cuestion a
tratar en la presente carta al editor.

El envejecimiento es un proceso fisioldégico que
comienza en la concepcidn y ocasiona cambios
caracteristicos de la especie durante todo el ciclo de
la vida. Tales cambios producen una limitacion a la
adaptabilidad del organismo en relacion con el
medio; (1) sin embargo, es importante distinguir la
necesidad de alcanzar y desarrollar un
envejecimiento activo en cada uno de los gerontes.

El término "activo" hace referencia a una
participacion continua de los adultos mayores en
cuestiones sociales, econdmicas, culturales,
espirituales y civicas; no solo a la capacidad para
estar fisicamente activo, sino contribuyendo
activamente con sus familias, semejantes,
comunidad y nacioén. (1)

En la Atencidn Primaria de Salud (APS) se fortalecen
los Exdmenes Peridodicos de Salud (EPS) para
fomentar un envejecimiento activo, como proceso
optimizado de oportunidades en salud, participacién
y seguridad, capaces de influir en la calidad de vida
a medida que las personas envejecen. Su intencion
se basa en reconocer los factores que desde la
comunidad influyen en la sostenibilidad y desarrollo
de la forma de envejecer.

Si se quiere hacer de dicho proceso una experiencia
positiva y de calidad en la APS, debe acompanarse
de acciones comunitarias sistematicas e
influenciadas por los sectores, organismos,
instituciones y personal sanitario. En dicha instancia
de salud se debe: incentivar la adecuada agrupacion
de adultos mayores en circulos comunitarios; disefar
programas educativos que fortalezcan conocimientos
y permitan su adecuado funcionamiento

biopsicosocial; organizar actividades recreativas,
culturales vy fisicas frecuentes; identificar y atender
factores de riesgo o dafios a la salud; conocer a
través de encuestas y entrevistas mensuales
aspectos que potencian u obstaculizan un
envejecimiento activo.

Su adecuada concepcidon permite a las personas
alcanzar un potencial de bienestar fisico, social y
mental, lo cual posibilita interactuar con la sociedad
de acuerdo a sus necesidades, deseos vy
capacidades; ademas de ampliar la esperanza de
vida saludable y calidad de vida en los gerentones,
incluyendo aquellos individuos fragiles o con
discapacidad.

Los circulos y casas de abuelos contribuyen también
a mantener un envejecimiento activo, asi como
garantizar que el adulto mayor se mantenga
integrado a la sociedad. (2) En cada una de dichas
instituciones se debe fomentar la ensefianza de
estilos de vida mas saludables, emplear
adecuadamente el tiempo libre en actividades
educativas y satisfactorias, asi como incrementar
acciones sanitarias dirigidas a la calidad de vida de
los gerontes.

La calidad de vida que disfrutaran como abuelos
dependerd de los riesgos y las oportunidades que
experimenten a través de su vida, asi como de la
forma en que las generaciones sucesivas
proporcionen ayuda y soporte mutuo cuando sea
necesario.

No debe obviarse en este proceso la participacion
periédica de los adultos mayores en actividades
fisicas moderadas, las cuales retrasan el declive
funcional y reducen el riesgo de padecer
enfermedades crénicas. Un estilo de vida activo
mejora la salud mental y favorece la comunicacién
social, ademas de reducir considerablemente los
gastos médicos.

Editor, hoy existen algo mas de 600 millones de
personas mayores de 60 aifos enel mundo, cifra que
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se duplicara para el 2025; estimandose que para el
2050 se contara con mas personas mayores de 60
afos que con niflos menores de 15 afios. Este mismo
comportamiento se evidenciara en todos los paises
de la regidn, (3) caracterizado por transformaciones
producidas en la interrelacién entre factores
intrinsecos (genéticos) y extrinsecos (ambientales),
protectores o agresores (factores de riesgo) a lo
largo de la vida. (4)

Ante dichos retos en las actuales transformaciones
socioecondmicas que atraviesa la salud publica
cubana, la APS debe fortalecer una cultura de
envejecimiento activo y saludable que permita a los
adultos mayores: sufrir menos las morbilidades
relacionadas con las enfermedades crdonicas, requerir
una atencidon sanitaria y social menor, no padecer
situaciones de soledad, mantener su independencia
y buena calidad de vida, ademas de seguir
participando en el &mbito econdmico, social, cultural
y politico.

La clave para contar con gerontes sanos, lo
constituye el reconocimiento del envejecimiento
activo, el cual incluye estrategias de promocion de
salud y prevencion de las deficiencias y las
discapacidades e involucra programas de actividades
fisicas practicadas de manera regular. El
envejecimiento activo se construye sobre la base de
las necesidades, motivaciones e intereses del
anciano y es interiorizado en ellos como: équé debo
conocer?, ¢a dénde ir?, équé debo hacer?, équién
soy? Los gerontes pueden enfrentar situaciones que
obstaculizan la calidad del envejecimiento activo
como frustraciones o fracasos vivenciados, ideas
psicoafectivas asociadas a eventos, pérdidas
emocionales, superar la pérdida de amistad o pareja,
asi como cuestiones de estrés personal y social.

Se hace necesario promover programas de
promocion y prevencion de salud para fomentar en
la edad adulta media, momento de crisis a la mitad
de la vida y afrontamiento hacia el envejecimiento,
habitos de busqueda reflexiva, creatividad, que sean
constructivos y capaces de accionar de manera
anticipada e intervenir transformando la realidad
social en otra mas favorable, siendo tarea priorizada
por parte de los organismos y las organizaciones
sociales de cada territorio en particular para alcanzar
dichos propositos.

En la APS los profesionales de la salud deben ser
capaces de identificar sintomas y signos que atentan
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contra el envejecimiento activo en los adultos
mayores, como: dificultades en la memoria a corto
plazo, enlentecimiento y deterioro de funciones
como la capacidad de planificar, habilidades
conceptuales, enfrentamiento a situaciones
complejas estresantes, disminucién del suefio y su
calidad, alteraciones de la sensibilidad vibratoria o
auditiva, reduccion de la eficiencia motora y la
fuerza muscular, asi como alteraciones
sensoperceptivas.

En el Policlinico universitario “Raul Séanchez
Rodriguez”, la mayoria de los programas de
ejercicios fisicos para gerontes se basan en
actividades que aumentan la fuerza muscular e
incrementan la movilidad de las articulaciones en las
extremidades inferiores, la capacidad aerdbica y el
equilibrio. De esta forma, los programas de
prevencion estan disefados para mejorar la
estabilidad fisica mediante el incremento de la
fuerza, la resistencia, la flexibilidad, la capacidad
aerdbica y la funcion; previniendo con ello caidas,
descompensaciones del estado de salud,
enfermedades crdnicas y otros accidentes.

En esta institucidn se fortalecen estrategias para
fomentar un envejecimiento activo, donde
profesionales de diversos sectores: salud, educacion,
cultura y deportes, se unen en la realizacién de
actividades que fomenten mayor calidad de vida en
los adultos mayores, fundamentalmente en aquellos
con problemas de discapacidad, enfermedades como
Parkinson, Alzheimer, artritis, fracturas, osteoporosis
y problemas cardiorrespiratorios; asi como estadios
terminales, cancer u otras causas de encamamiento
o ingreso en el hogar; promoviendo con ello
bienestar y satisfaccion.

Ante la presencia de alguna sintomatologia en
gerontes, se debe identificar el marco en el cual se
desarrolla la situacion, presencia o riesgo de factores
desencadenantes o agravantes, recursos psicoldgicos
y fisioldgicos con que cuenta para enfrentarlo,
existencia de apoyo familiar y social, asi como
necesidad de asistencia médica calificada o
especializada. No cabe duda de que las acciones
sanitarias que se realicen desde la APS para
fomentar un envejecimiento activo, garantizara
calidad de vida y satisfaccion en los adultos mayores
de hoy, y los del mafana.
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