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Objetivos 

•  Examen	
  los	
  datos	
  epidemiológicos	
  claves	
  existen	
  de	
  Las	
  Personas	
  Mayores	
  con	
  
Condiciones	
  Crónicas	
  MúlHples	
  	
  

•  Relación	
  entre	
  Envejecimiento	
  y	
  mulHmorbilidad,	
  

•  Reflexionar	
  qué	
  representan	
  para	
  América	
  LaHna	
  



Objetivo y Cuestiones metodológicas 

• Definición	
  operacional	
  (2	
  o	
  3	
  Condiciones)	
  
• Quais	
  condiciones?	
  
• Diferencias	
  en	
  el	
  número	
  de	
  condiciones	
  elegibles	
  que	
  van	
  desde	
  5	
  a	
  
335	
  

•  auto	
  informado	
  o	
  por	
  el	
  equipo	
  de	
  salud	
  
• Condiciones	
  neuropsiquiatricas	
  (demencia	
  y	
  depresión),	
  fragilidad	
  y	
  
síndromes	
  geriátricos	
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ESTUDIOS DE PREVALENCIA: ADULTOS 
MAYORES 

Chronic	
  CondiHons:	
  Making	
  the	
  case	
  for	
  ongoing	
  care.	
  September	
  2004	
  update.	
  Johns	
  Hopkins	
  and	
  the	
  Robert	
  Wood	
  Johnson	
  FoundaHon's	
  Partnership	
  for	
  SoluHons.	
  
Available	
  at:	
  hcp://www.partnershipforsoluHons.org/DMS/files/chronicbook2004.pdf	
  

	
  
	
  
	
  

1	
  de	
  cada	
  4	
  
Americanos	
  

(EUA)	
  

2	
  tercios	
  de	
  los	
  
beneficiarios	
  

mayores	
  de	
  65	
  años	
  

>50%	
  

Adulto	
  mayor	
  



Población	
  
general	
  :	
  
23,6%	
  

Adulto	
  Mayor	
  ≥	
  60:	
  
51,2%	
  



Género 



•  El	
   análisis	
   mulHvariable	
  mostró	
   probabilidades	
  
significaHvamente	
  más	
  altas	
  de	
  mulHmorbilidad	
  
para	
  los	
  siguientes	
  factores:	
  	
  

ü mayor	
  edad	
  (excepto	
  Sudáfrica);	
  

ü 	
  mujeres	
  (excepto	
  Finlandia,	
  Polonia	
  y	
  España),	
  	
  

ü educación	
   inferior	
   (excepto	
   China,	
   Ghana	
   y	
  
México);	
  	
  

ü separados	
   /	
   divorciados	
   /	
   viudos	
   en	
   Ghana,	
  
India,	
  Sudáfrica	
  y	
  España;	
  y	
  

ü 	
  habitat	
  rural	
  en	
  China,	
  Ghana	
  y	
  Sudáfrica	
  



•  Edad	
  
•  Baja	
  escolaridad	
  
•  Bajo	
  nivel	
  socioeconómico	
  
•  Numero	
   de	
   en f e rmedad	
  

preexistente	
  
•  MulHmorbidad	
  previa	
  

FACTORES	
  DE	
  RIESGO	
   FACTORES	
  PROTECTORES	
  

•  Autocontrol	
  
•  Viviendo	
  con	
  una	
  persona	
  
•  Mayor	
  red	
  social	
  

Cuáles son los 
factores de 
riesgo y 
protectores? 



población	
  brasileña	
  
económicamente	
  
acHva	
  entre	
  la	
  

edad:	
  40	
  ±	
  59	
  años:	
  	
  
29.9%	
  



Desigualda
d 

Población	
  en	
  el	
  sur	
  más	
  
envejecida	
  

	
  
Falta	
  de	
  acceso	
  al	
  sistema	
  de	
  

salud	
  

Norte	
  

Sur	
  



•  en	
  comparación	
  con	
  las	
  personas	
  sin	
  mulHmorbidad,	
  el	
  riesgo	
  de	
  muerte	
  fue	
  1,73	
  y	
  2,72	
  para	
  los	
  
individuos	
  con	
  2	
  o	
  más	
  y	
  3	
  o	
  más	
  morbilidad	
  respecHvamente	
  

Mortalidad 



Desfechos geriátricos: Discapacidad 





6,7x	
  
15x	
  

GASTOS EN 
SALUD 



Conclusiones 
•  Heterogenidad	
  en	
  la	
  Metodología,	
  	
  
•  Constructo	
  y	
  Concepto	
  Geriátrico;	
  
•  Realidad	
  en	
  la	
  población	
  anciana	
  pero	
  no	
  exclusiva	
  
•  Se	
  relaciona	
  con	
  indicadores	
  socioeconómicos	
  (ingresos	
  y	
  escolaridad)	
  
•  Mujeres	
  y	
  negros	
  	
  
•  Consecuencias:	
  	
  Mortalidad,	
  Declinio	
  Funcional,	
  peor	
  calidad	
  de	
  vida,	
  mayor	
  costo	
  
en	
  salud	
  

•  Relación	
  con	
  otros	
  problemas	
  geriátricos:	
  depresión,	
  demencia	
  	
  

• América	
  La*na:	
  Desigualdad	
  y	
  Acceso	
  a	
  la	
  salud	
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