
Argentina, junto a Brasil y Chile, 
está haciendo en las Naciones 
Unidas para impulsar una nue­ 
va Convención sobre los Dere­ 
chos de las Personas Mayores. 
"Las personas mayores de hoy 
son las que hace 30 años esta­ 
ban batallando por los derechos 
humanos contra las dictaduras 
que asolaron nuestro continen­ 
te, y por coherencia de vida 
van a seguir batallando por los 
derechos, van reinventando la 
construcción social de lo que es 
el envejecimiento", destacó el 
especialista. Para Kalache, esa 
gama de derechos está muy da­ 

bajador de HelpAge Internatio­ 
nal, una red global de más de 70 
organizaciones en 50 países de­ 
dicadas a mejorar la vida de las 
personas mayores en desventa­ 
ja, y en esa condición disertó so­ 
bre El siglo del envejecimiento. Qué 
sociedad queremos construir. 
En su charla, en la que hizo un 
profundo diagnóstico de la si­ 
tuación demográfica mundial y 
propuso soluciones para mejo­ 
rar la calidad de vida de las per­ 
sonas mayores, Kalache también 
celebró el aporte decisivo que la 

de la Organización Mundial de 
la Salud (OMS). Además, es em­ 
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de desarrollo socioeconómico. 
Las personas que son mayores 
y saludables son recursos para 
sus familias, sus comunidades, e 
incluso para la economía si la so­ 
ciedad permite que sigan apor­ 
tando a la economía", reflexionó 
el prestigioso médico brasileño 
Alexander Kalache durante una 
conferencia dictada en la Uni­ 
versidad ISALUD, donde estu­ 
vo en marzo último. 
Kalache, gue es profesor Honoris 
Causa de nuestra universidad, 
está al frente del Programa de 
Envejecimiento y Curso de Vida 

El médico brasileño, director del 
Programa de Envejecimiento 
de la Organización Mundial 
de la Salud (OMS), disertó en 
la Universidad !SALUD sobre 
las consecuencias de la baja 
fecundidad y;.la mayor esperanza 
de vida, señaló los desafíos y 

· las oportunidades de esta nueva 
realidad y destacó el aporte 
de las personas mayores a la 
economía de los países. 
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de vida. Y es muy importante 
qu~~e ponga en claro: eso no es 
un problema, problema era vivir "Los países 
solamente 43 años", afirmó. desarrollados se 
El experto se refirió a dos casos enriquecieron 
opuestos: Japón y Sierra Leona. antes de 
"Para Japón, 82 años de expecta­ envejecer, 
tiva de vida en 2002, para Sierra los que están 
Leona, 34. Solamente por haber en vías de 
nacido en cierto país puedes vi­ desarrollo están 
vir treinta o cuarenta años más. envejeciendo 
Pero es peor, porque en realidad antes de 
la expectativa de vida con salud enriquecerse. El 

en Japón es de 75 años mientras impacto de esto es 
que en Sierra Leona de los mi­ muy importante 
serables 34 años que tienes para para nuestras 
vivir 28 son insalubres", pun­ sociedades". 
tualizó. 
"Lo que alimenta la velocidad 
del envejecimiento es la dismi­ 
nución fenomenal de las tasas 
de fecundidad. Por ejemplo, en 
mi país ­católico, apostólico, ro­ 
mano­ las mujeres no quieren 
tener hijos y ya estamos por de­ 
bajo del umbral de reposición. 
Cuando me fui de Brasil, las ta­ 
sas de fecundidad eran de seis 
hijos promedio por mujer; hoy 
estamos en 1,9 hijos. En 2007 te­ 

millones. Ahí está el gran desa­ 
fío del siglo. Pero además, la po­ 
blación de 60 años o más pasará 
de 600 millones en 2000 a 2000 
millones en 2050. Eso significa 
un aumento de 350% y en los 
países más desarrollados pasa­ 
rán de 200 a 300 millones, pero 
en países como los nuestros, el 
crecimiento será fenomenal, de 
400 a 1700 millones, un incre­ 
mento de 450%", describió. 
Y este es el contexto realmente 
nuevo. "Me acuerdo cuando me 
fui a Inglaterra en 1974 y cuando 
quería hablar de la salud y enve­ 
jecimiento la gente no me oía. 
¿Y eso por qué? Entre los años 
1975 y 2000 prácticamente no 
aumentó el porcentaje de perso­ 
nas mayores en países tan dis­ 
tintos como Nigeria, Tailandia, 
Brasil, India y China. En Brasil 
la expectativa de vida cuando 
yo nací era de 38 años. Hoy está 
aumentando a cada momento . 

. ,Llegaremos a 75 años antes de 
2025. Y eso es un privilegio, es 
la gran conquista del siglo XX 
habernos añadido tantos años 

ne· pirámide a 
rectángulo 
Kalache trazó un panorama de­ 
mográfico desafiante. "El mun­ 
do está envejeciendo, lo que era 
ilÍla pirámide está transformán­ 
dose muy rápidamente en un 
rectángulo .. Nunca ha pasado 
en la historia de la humanidad 
que la población envejeciera tan 
rápido como hoy. Entre los años 
2000 y 2050 la población mundial 
pasará de 6000 millones a 9000 
millones. Es un aumento de 50% 
y es un desafío inmenso el im­ 
pacto para el medio ambiente, la 
educación, la salud, el empleo. 
Y todo este aumento será en los 
países menos desarrollados, que 
gasarán de 4700 millones a 7800 

ra: "El derecho a la educación; a 
la privacidad, a no estar en un 
geriátrico cuando más se precisa 
de esa intimidad. El derecho al 
amor, al matrimonio y la familia. 
Y no se puede hablar de matri­ 
monio si uno tiene más de 60 o 
70 años y está en un geriátrico 
porque es un.escándalo". 
El experto, que fue presentado 
por la vicerrectora académica de 
!SALUD, Silvia Gascón, disertó 
en un encuentro en el que tam­ 
bién participaron James Black­ 
burn y Luz Barreto, integrantes 
de HelpAge International, que 
este año reunió a sus directores 
para América Latina en la sede 
de la universidad. "De Alexan­ 
der Kalache sabemos de su ori­ 
gen y su pasión por la salud pú­ 
blica, de su trabajo en Brasil, en 
Londres, de su llegada a la OMS, 
que realmente generó un nuevo 
paradigma en el tema del enve­ 
jecimiento. Hay;, :un antes y. un 
después con Kalache en el tema 
de la saludpública y el envejeci­ 
miento", destacó Gascón. 



ma donde la persona mayor esté 
integrada· socialmente contri­ 
buyendo y beneficiándose del 
desarrollo. Para eso es necesario 
adoptar una perspectiva de cur­ 
so de vida, un enfoque que va a 
ofrecer un modelo interdiscipli­ 
nario con investigación, estrate­ 
gias de salud, desarrollo huma­ 
no y envejecimiento", aconsejó. 
"Hay factores y determinantes de 
envejecimiento saludable, y están 
todos interconectados, influyendo 
directamente en el envejecimiento 
activo como el acceso a servícios 
y determinantes sociales, medio­ 
ambientales, personales, sociales, 
económicos; e interrelacionados 
con los determinantes transver­ 
sales que son género y cultura. 
Los pilares para la construcción 
de políticas sobre envejecimiento 
activo son participación, salud y 
seguridad", indicó. 
Kalache llamó la atención sobre 
el estado de la capital argentina 
para las personas mayores, gran­ 
des riesgos y enormes desafíos 
que pasan inadvertidos para el 
ciudadano común. "¡Ciudada­ 
nos de Buenos Aires! He inten­ 
tado aquí entrar en autobuses y 
metros. ¡Qué disparate, es una 
locura! Y siento un poco de dolor 
porque Buenos Aires es una ciu­ 
dad sofisticada. Y los autobuses 
fabricados en Brasil, que se usan 
también acá y en 100 países más, 
están construidos sobre chasis de 
camiones, entonces son muy altos 
y no están adaptados para perso­ 
nas que no son discapacitados 
pero no pueden hacer la fuerza 
necesaria para subir. En Buenos 
Aires cruzar la 9 de Julio es una 
maratón, una dificultad imprac­ 
ticable. Las veredas están fatal. Si 
tienes más de 60 años quédate en 
casa porque el riesgo de una frac­ 
tura es muy alto", señaló. 
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Curso de vida 
Para el especialista, en el tema 
del envejecimiento global hay 
contrastes importantes. "Los 
países desarrollados se enrique­ 
cieron antes ··ae envejecer, los 
que están en vías de desarrollo 
están envejeciendo antes de en­ 
riquecerse. El impacto de esto es 
muy importante para nuestras 
sociedades, por eso es necesario 
desarrollar un nuevo paradig­ 

18 millones los huérfanos de víc­ 
timas del SIDA", ejemplificó. 

ruamos en 2,1 la tasa de reposi­ 
ción, abajo de ahí la pareja no se 
repone", señaló. 
En la actualidad, ya existen 87 paí­ 
ses con tasas de natalidad por deba­ 
jo del umbral de reposición y el año 
próximo serán más de 120 los es­ 
tados en esa situación. Y los países 
llamados desarrollados son sola­ 
mente 25, con lo cual la mayoría de 
los países que hoy tienen tasas de 
natalidad por debajo del umbral de 
reposición son los países en vías de 
desarrollo. "Por eso es fundamental Kalache 
poner el envejecimiento en la agen­ también es 
da del desarrollo", opinó. embajador 
En este sentido, puso el ejemplo de HelpAge 
de África. "Una mujer que tiene International. 
solamente 58 años y que parece 
mi abuela, que ha perdido tres 
hijos con SIDA y que ahora está 
cuidando de siete, ocho, nueve 
nietos huérfanos; esta mujer si 
no está con un grado de salud 
mínima no podrá cumplir con 
esta contribución fundamental 

. para su sociedad. Es~ ejemplo 
gráfico, porque en África ya son 
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; , . que queres por un precio 
que ni te imaginás. 

Los beneficios y la cartilla 

SanCor Salud, la cobertura en Salud 
que recupera tu capacidad de asombro. 

Es real. .. 

"Es imperativo conservar los 
determinantes sociales de la sa­ 
lud; legales (prohibir la discri­ 
minación), fiscales (incentivar 
fiscalmente a empresas priva­ 
das para que empleen 20% de 
personas con más de 60 años), 
políticas (hay que buscar ejem­ 
plos, como la Asociación Ame­ 
ricana de [ubilados, que tiene 

. . 43 millones de personas y una 
fuerza política importante), 
ambientales y sociales (hacer 
que la participación de las per­ 
sonas mayores sea facilitada 
y no dificultada)", propuso y 
mencionó el caso del progra­ 
ma de ciudades amigas de las 
personas mayores que impulsa 
la OMS. "Si se hace algo para 
beneficiar a las personas ma­ 
yores todos se beneficiarán, de 
todas las edades", concluyó su 
mensaje. 


