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Resumen

Se realiz6é una revision bibliografica sobre el envejecimiento poblacional en Cuba. Se realizd
una busqueda sobre el tema en las diferentes bases de datos nacionales y extranjeras
disponibles en Internet (PubMed, Medlin, y ClinicalKey) asi como mediante el buscador Google
Académico, que abarcé los ultimos siete afios, en espafol e inglés, y con el auxilio de
descriptores como palabras clave. El envejecimiento en Cuba constituye un problema
demografico con un 18,3 % de la poblacién con 60 afios y mas, se espera que para el 2025
represente el 25 % de la poblacion total. Este trabajo tiene como objetivo caracterizar el
comportamiento del envejecimiento poblacional en Cuba. Se concluyé el envejecimiento
poblacional se incrementa progresivamente como fendmeno actual y futuro de significativa
connotacion. Las causas esenciales del envejecimiento poblacional se asocian a incremento de
la esperanza de vida, unido a la disminucién de la mortalidad y al descenso de la fecundidad,
asi como al saldo migratorio negativo, entre otros factores.

Palabras Claves: envejecimiento poblacional, mortalidad, enfermedad, sociodemografico;
Cuba.

Introduccion

De todas las etapas evolutivas la vejez es la que mas limitaciones provoca en los seres
humanos, pues en ella comienzan a perderse diferentes capacidades; tanto intelectuales como
fisicas, las cuales comienzan a acentuarse a partir de los 60 afios (),

En el mundo las personas mayores de 60 afios aumentaron en el siglo XX, desde 400 millones

en la década del 50 hasta 700 millones en la de los afios 90 del propio siglo; estimandose que
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para el 2025 existirdn alrededor de 1200 millones de ancianos, concomitantemente se
incrementa el grupo de los "muy viejos”, o sea aquello mayores de 80 afos, quienes en los
proximos 30 afos constituiran el 30 % de los adultos mayores en los paises desarrollados y
el 12 % para los de menor desarrollo; por ejemplo, en Italia se estima que habra mas de un
millon de personas sobre la edad de 90 afios para el 2024 y en China en el 2050, 330 millones
de personas mayores de 65 afios y 100 millones mayores de 80 afios (2,

En América Latina existe incremento sostenido en la proporcidon y numero absoluto de
personas de 60 afios y mas. El proceso de envejecimiento continuara incrementédndose de
manera acelerada en los proximos afios, sobre todo en el periodo 2010-2030, cuando el
crecimiento del segmento de 60 afios y mas sera del 2,3 %. Si bien este crecimiento disminuira
al 1,5 % en el 2030-2050, continuard como la mas elevada entre el conjunto de grupos de
poblacion.

El envejecimiento en Cuba constituye el principal problema demografico, con cifra que alcanza
18,3 % de la poblacion con 60 afios y mas, se espera que para el 2025 este grupo alcance
mas del 25 % de la poblacidn total, siendo uno de los paises mas envejecidos de América
Latina, también se estima que en 2050 la proporcidon de la poblacion mundial con mas de 60
anos se duplicara, se espera que el numero de personas de 60 afios 0 mas aumente de 605
millones a 2000 millones en ese mismo periodo (3: 4,

En Cuba la primera etapa del proceso de envejecimiento se ubica en los inicios de la década
del 70, exactamente en 1972; pero no es hasta 1978 que la poblaciéon de 60 anos y mas
rebasa el 10 % respecto a la poblacién total. En la actualidad la expectativa de vida al nacer
sobrepasa los 75 afios; a los 60 afos es mas de 20 afos y a los 80 afios es mas de 7,6 anos.
Cuba cuenta hoy con un 18,3 % de su poblacion envejecida y el aumento de la esperanza de
vida geriatrica ha posibilitado un incremento de los longevos y segun los ultimos datos hay
cerca de 3865 centenarios en toda la isla.

Las principales causas de muerte entre los adultos mayores, se corresponden con las
afecciones propias de las edades avanzadas. Las tres primeras causas son: Tumores malignhos,
enfermedades del corazén, enfermedades cerebrovasculares, accidentes del transito (3,

La Encuesta Nacional sobre Envejecimiento de la Poblacion 2017 (ENEP 2017), cuyo
levantamiento se realizd entre noviembre del 2017 y enero del 2018. Desarrollada por el
Centro de Estudios de Poblacion y Desarrollo, de la Oficina Nacional de Estadistica e
Informacion (ONEI), en coautoria con el Centro de Investigaciones sobre Longevidad,
Envejecimiento y Salud (CITED) del Ministerio de Salud Publica, abarcé a todo el pais. La ENEP

2017 incluyo dentro de su muestra la poblacion de 50 afios y mas, teniendo en cuenta “el
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hecho de que este grupo poblacional estda compuesto actualmente por mas de un millén de
personas, las que se irdn incorporando a la poblacidén de 60 afios y mas en los proximos diez
afos”.

La encuesta contiene aspectos relevantes, como las caracteristicas socio-demograficas de la
poblacién de 50 afios y mas, su participacion y entorno seguro, el estado de salud, autonomia
funcional, dependencia y cuidado, “que permiten conocer la situacion de las personas mayores
y muy mayores en nuestro pais, dado el contexto sociodemografico actual y perspectivo de
envejecimiento poblacional”.

Objetivo: Caracterizar el comportamiento del envejecimiento poblacional en Cuba

Desarrollo

Se realiz6é una revision bibliografica sobre el envejecimiento poblacional en Cuba. Se realizd
una busqueda sobre el tema en las diferentes bases de datos nacionales y extranjeras
disponibles en Internet (PubMed, Medlin, y ClinicalKey) asi como mediante el buscador Google
Académico, que abarcé los ultimos siete afios, en espafol e inglés, y con el auxilio de
descriptores como palabras clave. Para la confeccién de trabajo se utilizé los programas
“Microsoft Office Word y el Convertidor PDF”. Se realizé un estudio observacional y descriptivo
para caracterizar el envejecimiento poblacional Cuba.

Se utilizaron variables como la edad, municipio, hombre, mujeres, enfermedades del corazén,
tumores malignos, enfermedades cerebrovasculares, influenza y neumonia, accidente.’
ENEP:

Al cierre del 2017, unos 2 millones 246 799 personas tenian 60 afios y mas, lo cual representa
un 20,1 % de la poblacion cubana y confirma el acelerado proceso de envejecimiento
demografico que vive hoy el pais, subrayo el doctor Alberto Fernandez Seco, jefe del
departamento de Adulto Mayor, Asistencia Social y Salud Mental del Ministerio de Salud Publica
(Minsap) (¢ 7,

El envejecimiento demografico

El incremento de las personas de edades avanzadas es ya una tendencia mundial. Desde el
punto de vista de sus implicaciones es quizas la transformacién mas importante de nuestra
época. Se calcula que actualmente viven unos 1 050 millones de personas de 60 afios 0 mas,
lo que representa el 13,5 % de la poblaciéon mundial ®),

Respecto a las regiones desarrolladas, el envejecimiento en América Latina y el Caribe se ha
dado en un plazo mas corto, por ejemplo, el tiempo para doblar la proporcién de personas de
65 afios y mas en Francia tomo 115 afios, mientras que en Brasil y Colombia se manifiesta en

apenas dos décadas. Cinco paises han alcanzado una etapa avanzada (Bahamas, Chile, Costa



Rica, Trinidad y Tobago y Uruguay), con tasas de fecundidad por debajo del nivel de reemplazo
e indices de envejecimiento entre 63 y 93 personas mayores por cada 100 jévenes menores
de 15 anos. Barbados y Cuba estan en una fase todavia mas avanzada, tienen tasas de
fecundidad -como el grupo anterior- bajo el nivel de reemplazo, pero una poblacién mayor
gue supera a los menores de 15 afios, con indices de 128 y 111 personas de 60 afios o mas,
por cada 100 jovenes, respectivamente.

En el 2017 Cuba presentd porcentajes de la poblacion de 60 afios o mas del 20 % ©). La isla
se convirtié en la primera economia envejecida de la regién desde 2010. El cambio en la
estructura por edades de su poblacién proviene de (10);

e Una disminucién sostenida de la fecundidad: desde 1978 la tasa global de fecundidad ha
estado por debajo del nivel de reemplazo, registrando 1,57 hijos por mujer en 2019.

e Una disminucion de la mortalidad: con una esperanza de vida para ambos sexos de 78,4
afos, una tasa de mortalidad infantil de 5 defunciones de menores de 1 afio por cada 1 000
nacidos vivos y una transicion epidemioldgica que se manifiesta en la relativamente alta
prevalencia de enfermedades crdénicas y degenerativas (11,

e Un saldo migratorio negativo sostenido: durante mas de medio siglo el saldo migratorio ha
sido negativo, con periodos de mayor intensidad, derivados del conflicto politico entre Cuba y
Estados Unidos. De 2006 a 2016 aproximadamente el 9,8 % de la emigraciéon total fueron
personas de 60 afios 0 mas.

Al finalizar el afo 2019, las personas de 60 afios y mas representaron el 20,8 % del total
(Tabla 1).El envejecimiento presenta una distribucién bastante homogénea a nivel de
provincia, con valores que oscilan entre un 18,4 % (provincia Artemisa) y un 24,0 % (en la
provincia de Villa Clara) (Grafico 2).

En 1997, los 32 municipios mas envejecidos del pais, tenian entre el 15 % y el 19 % de
personas de 60 afios y mas. Para 2007, se ubicaron en ese rango 94 municipios, mientras
que, 17 municipios, pasaron a tener entre el 20 % y el 24 % de personas mayores, y uno a
tenia un 25,4 %. Cuando finalizé el 2019, 95 de los municipios ya tenian proporciones en el
rango del 20 % a 24 %. Y 7 incluso arriba del 25 % (Tabla 2).

Envejecimiento activo y saludable

Desde mediados del siglo xx, la psicologia y la gerontologia, indicaron la necesidad de un
nuevo paradigma sobre la vejez y el envejecimiento con el propdsito de trascender el enfoque
estrictamente médico. En el marco de esa pretension emergio la propuesta del envejecimiento

activo y saludable.



MMeF-Ail

' | Jornada Virtual de Medicina Familiar en Ciego de Avila a“\

Expertos nacionales han apuntado que el envejecimiento activo constituye un desafio para los
ancianos, la familia y la sociedad cubana actual. La Organizacién Mundial de la Salud ha
definido un grupo de determinantes del envejecimiento activo (12, Para el caso de Cuba se
examinan los siguientes: en los determinantes transversales, el género; en los econémicos,
el trabajo; entre los relacionados con el entorno social, la educacion y la prevencion de
enfermedades entre otras.

Educacion

Los bajos niveles de educacion y el analfabetismo se asocian con un mayor riesgo de
discapacidad y muerte entre las personas a medida que envejecen, asi como con mayores
tasas de desempleo. En la tabla 3 se resume el nivel educativo de los cubanos mayores. La
mayoria de las personas en ambos grupos de edad habian completado el nivel medio. Las
principales disparidades se observan en los que solo habian completado “nivel primaria o
menos”, donde mas del 70 % de los que informaron tal nivel educativo, tenian mas de 75
afnos.

Género

Las diferencias de género en la expectativa de vida de los cubanos mayores son claras, con
valores mas altos para la poblacién femenina. Las cifras de esperanza de vida para las
personas de 60 afios son 21,3 afios para los hombres y 23,6 afios para las mujeres. Para las
personas de 75 afios, las expectativas de vida son de 10,9 y 12,3 afios, respectivamente. En
la tabla 4 se compara la autopercepcion de la salud de los cubanos mayores por sexo a través
de datos de dos encuestas de envejecimiento (13),

Trabajo

A escala mundial si mas personas tuvieran acceso a un trabajo digno mas temprano en la
vida, mas podrian llegar a la vejez como participantes activos de la fuerza laboral. Como
resultado, toda la sociedad se beneficiaria. En todo el mundo se reconoce cada vez mas la
necesidad de apoyar la contribucion activa y productiva de las personas mayores. Segun la
tabla 5, la gran mayoria de las personas adultas mayores estan jubiladas o se dedican a tareas
domésticas. No obstante, no resultan insignificantes los porcentajes de los que contindan
laborando pasados los 60 afios, un 21,6 % no es en el caso de los “jovenes mas viejos” vy,
alrededor del 10,4 % de los “ancianos” (14),

Prevencion de enfermedades y discapacidades

Las enfermedades del corazon, los tumores malignos, las enfermedades cerebrovasculares, y

la influenza y la neumonia, representaron el 65 % de todas las muertes en Cuba en 2019. La
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tabla 6 contiene informacidon sobre las tasas de mortalidad por las principales causas de
muerte entre los cubanos mayores (13,

Consumo de tabaco

La investigacién sobre los efectos del tabaquismo ha revelado que sus efectos nocivos son
acumulativos y duraderos. El riesgo de contraer enfermedades asociadas con el tabaquismo
aumenta con la duracién y la cantidad de exposicién.

Consumo de alcohol

Las personas mayores estdn mas expuestas a caidas y lesiones provocadas por el consumo
de alcohol, ademas de enfrentar riesgos asociados con la mezcla de alcohol y medicamentos.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, existe evidencia de que el consumo de alcohol a
niveles muy bajos (hasta una bebida al dia) puede ofrecer alguna forma de proteccion contra
la enfermedad coronaria y el accidente cerebrovascular para personas de 45 aflos o mas.
Relacionados con el entorno (ambiente fisico)

Los entornos amigables con la edad pueden marcar la diferencia entre independencia y
dependencia para todos los individuos y son de particular importancia a medida que las
personas envejecen. Las personas mayores que viven en un entorno inseguro o en areas con
multiples barreras fisicas tienen menos probabilidades de pasar tiempo fuera de sus hogares
y, por lo tanto, son mas propensas al aislamiento, la depresion, la reducciéon de la aptitud
fisica y los problemas de movilidad.

Familias y derechos de las personas mayores

Una de las potencialidades de los hogares y recintos familiares cubanos radica en que estos
contindian siendo espacios importantes en los que tienen lugar las transferencias econémicas,
de afecto y las interacciones sociales de apoyo. Los mejores indicadores de bienestar fisico y
mental en la vejez siempre se han asociado con fuertes lazos familiares y de parentesco.

Las ventajas de que la familia desempeiie el papel de cuidador posibilitan una mayor seguridad
emocional e intimidad, al mismo tiempo que se evitan los problemas psicopatoldgicos de la
institucionalizacién. La unidad doméstica constituye, indudablemente, un ambito crucial de
soporte de las estrategias familiares de vida en la cotidianeidad de los cubanos, pues provee
sustento, atencion y servicios de proteccion a todos sus miembros y en particular a las
personas mayores.

Cuidados y calidad de vida

El incremento tanto de la proporcién como del nimero de personas mayores en Cuba conlleva
a una demanda creciente de su cuidado, ya sea por una condicion de enfermedad, de desgaste

fisico o detrimento mental, con una duracidon que puede ser larga. Actualmente el sistema de
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salud cubano tiene que enfrentar una realidad caracterizada por un aumento de las
enfermedades crénicas y degenerativas, la elevada prevalencia de su fragilidad, discapacidad
y dependencia. La necesidad del cuidado crece y se busca hacerla mas explicita en el proceso
de actualizacion del modelo econdmico y social iniciado, en términos de un mayor
reconocimiento de las estrategias domésticas, vecinales y comunitarias que las personas
adoptan, asi como legitimar los arreglos y acuerdos entre cuidadores y demandantes de
cuidado.

Adultos mayores y covid-19

El 2020 pasara a la historia como el afio en el que la humanidad sufrié una de las mayores
tragedias epidemioldgicas en un siglo: la COVID-19. El 11 de marzo se detectaron en Cuba
los tres primeros casos: tres turistas italianos. Coincidié con la fecha en que la Organizacién
Mundial de la Salud la declar6 como nueva pandemia. Dos dias después se detecto el primer
caso autéctono de contagio y, siete dias mas tarde, el 18 de marzo, el primer fallecido. A
partir de ese momento se produjo un incremento de los casos diarios y el Ministerio de Salud
Publica pasé a ejecutar el plan intersectorial aprobado por el gobierno a finales de enero. El
Plan de Enfrentamiento a la COVID-19, establecidé entre sus prioridades el fortalecimiento de
la vigilancia epidemiolégica para la deteccion temprana de los casos. A través de los
consultorios del médico de la familia y de la accién voluntaria de estudiantes de ciencias de la
salud se procedié a realizar visitas domiciliarias, asi como la pesquisa activa de todos los
contactos de las personas contagiadas, con la evaluacion correspondiente, de acuerdo con un
protocolo definido, asi como su seguimiento en centros de aislamiento y hospitales. De manera
analoga se implementaron medidas de control sanitario en los puntos de entrada al pais y la
observacion, durante dos semanas, de las personas sospechosas en centros de aislamiento.
Segun un articulo publicado por el Dr. José Augusto Garcia Navarrol ha subrayado que con el
avance de la edad los pulmones ya no son tan elasticos o resistentes y esto, de conjunto con
cualquier otro problema de salud, tiende a propiciar pérdida de la funcion pulmonar y de las
vias respiratorias (1),

Al estar confinados en casa una gran cantidad de adultos mayores no hallan actividades que
estimulen su desarrollo cognitivo, por lo que pueden verse acelerados problemas en la
atencién, la memoria y el pensamiento. Asimismo se les dificulta establecer relaciones
sociales, lo que genera enfermedades y trastornos emocionales como el Alzheimer. Si bien el
distanciamiento fisico es determinante para evitar el contagio, también es importante

comprender que no se trata de un aislamiento emocional con quienes o de quienes nos rodean.
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El llamado es a la familia para estar unidos y sanos. Mantener procesos de comunicacion
continua.

Importancia de la psicologia en el adulto mayor.

Fomentar el avance del conocimiento sobre el proceso de envejecimiento psicoldgico y la
vivencia de las personas a medida que envejecen. Promover la calidad de vida integral de
todas las personas durante el proceso de envejecimiento. Prestar asesoramiento y atencion
psicolégica al colectivo de mayores y sus cuidadores formales o informales. Representar,
reivindicar y difundir la profesion y el rol del psicogerontélogo ante la sociedad, el sector de
atencién gerontoldgica y la administracion. Promover una formacién de calidad y actualizada
en el campo de la psicogerontologia. Fomentar e impulsar las buenas practicas en la atencion
a las personas mayores.

Conclusiones

El envejecimiento poblacional en Cuba se incrementa progresivamente como fendmeno actual
y futuro de significativa connotacién. El envejecimiento es considerado el principal desafio
demografico de Cuba, pues incide en la economia, los servicios, la familia, el reemplazo del
capital humano, la seguridad social y en los costos de atenciéon a un perfil epidemioldgico
demandante de alta tecnologia médica. Relativamente pocos jovenes se estan uniendo a la
fuerza laboral productiva y sus miembros activos estdn envejeciendo cada vez mas. Sin
embargo, la contribucién de las personas adultas mayores puede ser importante en un pais
con una fuerte disminucion de la fecundidad y altos niveles de emigracién. El mejoramiento
de las condiciones de vida de los ancianos y su asistencia es responsabilidad del estado, sin
embargo los familiares y cuidadores juegan un importante papel en su aprovechamiento a
favor de una longevidad satisfactoria, por lo que es tarea priorizada por parte de organismos

y organizaciones sociales de Cuba y de cada territorio en particular.
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Anexos
Tabla 1:
Cuba: Poblacién menor de 15 y con 60 anos y mas (2010-2019).
Poblacién 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
0-14 17.3 17.2 17.2 16,9 16,7 16,5 16,3 16,0 16,0 15,8
60 y mas 17.8 181 183 18,7 19,0 19, 4 19,8 20,1 20,4 20,8

Fuente: OMEl (2020). Anuaro Demograiico de Cuba, 2073,

Grafico 2:
Cuba: Porcentajes de poblacién de 60 anos y mas por provincias (2019).

Poblacian tatal: 11 192 a70
Poblacién de 80 afios y mas: 2 328 244
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Fuente: OMEl (2020). Anuario Demografico de Cuba 2019

Tabla 2:
Cuba: Numero de municipios segin porcentajes de poblaciéon de 60 y mas (1997, 2007 y 2019).

1997 (13,5 % de poblacion de 60 y més)

10-14 15-19 20-24 25+

2007 (16.6 % de poblacion de 60 y mas)

Numero de
R R T

2019 (20.8 % de poblacién de 60 y mas)

Numero de

municipios o 7

Fuente: OMEI {2020). El envejecimiento de la poblacidn. Cuba y sus territorios. La Habana

Tabla 3. Cuba: porcentajes de personas mayores por grupo de edad y nivel educativo.

Nivel medio

Grupos de edad

Nivel primaria o menos Mivel medio superior

60 -4 anos 39,8 26,7 246

Universitario

9,0

75 anos y mas 73,4 12,9 10,0

2,8

"




¥ MeF-;

7 | Jornada Virtual de Medicina Familiar en Ciego de Avila kn\ \
; iw‘ ‘

Tabla 4. Cuba: salud autopercibida de las personas mayores (Encuestas 2011 y 2017).

Bien / Muy bien Mal / Muy mal No respondié

Encuesta Nacional de Envejecimiento de la Poblacion (EMEP 2011)

60-74 afnos
Hombres 50,5 422 71 0,2
Mujeres 33,3 51,4 14,1 0,1

75 anos y mas

Hombres 35,8 53,0 11.0 L2

Mujeres 29,9 54,9 14,9 0,2

Encuesta Macional de Envejecimiento de la Poblaciéon (ENEP 2017)

60-74 afios
Hombres 52.1 41,9 5.8 0.2
Mujeres 36,4 50,6 12,8 0,2

75 anos y mas

Hombres 32,7 56,6 10,6 0.1

Mujeres 24,3 59,2 16,3 0,2

Tabla 5:
Cuba: porcentaje de adultos mayores por sexo y ocupacion.

LmEEm ) TR per::s)itc:-:ista do‘ll'-ralré‘::iscas Enoh:ssil:l': =
60-74 anos 21,6 49,2 1.5 0,3 230 0,4 4,0
Hombres 33,3 56,3 1.2 0,3 3.8 0.5 4.6
Mujeres 10,7 42,6 1.7 0,3 40,8 0.3 3,5
75 afios y mas 10,4 58,0 3,2 0,4 20,5 0.9 6,6
Hombres 12,5 74,0 1.3 0,3 4,3 1.1 6,5
Mujeres 8,8 44,8 4,7 0,5 339 0.6 6,7
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Tabla &:

Cuba: principales causas de muerte entre la poblacion de 60 afios y mas
(Tasas por cada 100 000 habitantes).

Causas de muerte 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Enfermedades del corazdn 989,1 1026,8 1029.6 999,9 1064,8 932.1 1001,2
Tumores malignos 894,7 921,1 913,0 8499,0 8963 869,5 8535
Enfermedades cerebro vasculares 398,38 a11,2 3985 3933 394 1 3878 386,0
Influenza y neumonia 254.6 2008 290,0 2757 3358 3230 351,7
Accidente 180,5 189,28 195,2 191,89 187,7 194,0 179,2




