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Resumen
Objetivo. Evidenciar la
relevancia de la intervencion
gerontoldgica hacia el
envejecimiento activo ¢)
saludable dentro del primer
nivel de atencion.

Materiales y métodos.

Revision narrativa realizada con

informacion existente en o
literatura  sobre  cifras  del
envejecimiento poblacional,

definicion de la gerontologia,

Ssus objetivos Yy campo de
accion, el concepto y la
importancia de un

envejecimiento  saludable y
activo, y el papel de la atencion
de primer contacto en el
fomento de un envejecimiento
saludable y activo.

Resultados. La  poblacion
mundial estd envejeciendo y
estamos  enfrentando
inversion de la  pirdmide
poblacional que ponen de
relieve la importancia de
formar profesionales de salud
expertos en la atencion integral
y holistica del adulto mayor. La
atencion deberia tener con un
enfoque basado  en la
promocion de un
envejecimiento activo y
saludable, pues ello favorece
que los adultos mayores
alcancen el mdximo nivel de
bienestar biopsicosocial posible
a lo largo de su vida, que
participen activamente en la
sociedad y que mantengan su
calidad de vida.

una
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Conclusiones. Es fundamental
promover un envejecimiento
activo y saludable en el primer
nivel de atencion, si es preciso
mediante  la  creacion  de
espacios para profesionales en
Gerontologia en los centros de
atencion de primer nivel.

Palabras clave. Gerontologia;

primer nivel de atencion;
envejecimiento; activo;
saludable.

Introduccion
La gerontologia estudia la
senescencia desde el punto de
vista  psicologico,  biologico,
clinico, socioeconémico, entre
otros. Actualmente, los aspectos
principales que determinan la
mision y el objetivo de la
gerontologia son la edad, el
envejecimiento y el sujeto. El
estudio del envejecimiento es
transdisciplinario pues en ello
confluyen diversas asignaturas
y carreras que forman parte de
las ciencias naturales, sociales
de lo salud y la tecnologia

(Ferguson Rojas y Cols, y
National Research Council (US)
Committee on Chemical
Toxicology and Aging).

La gerontologia se ha
convertido en un aspecto
crucial en el mundo actual; la
razon es que el numero de
personas estd envejeciendo,
principalmente cuando se ha
experimentado un incremento
en este grupo etario a nivel
global, por lo que los
profesionales y expertos deben
poseer conocimientos
suficientes sobre el estudio de
las poblaciones ancianas; de
ahi que la gerontologia
adquiriera importancia (Kapur
R 2018).

El envejecimiento activo se ha
utilizado en la gestion global de
la senescencia de la poblacion
y la indagacion gerontoldgica.
El envejecimiento activo,
conforme con la Organizacion
Mundial de Salud (OMS), se
refiere al curso de potenciar las
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oportunidades  de  sanidad,
intervencion y seguridad para
mejorar la calidad de vida
durante el envejecimiento. El
envejecimiento activo incluye la
participacion en la sociedad y
recibir proteccion, seguridad y
atencion. La participacion, salud

y seguridad son, por tanto,
fundamentales para el
envejecimiento activo

(Wongsala My cols 2021).

Gracias a las intervenciones
gerontoldgicas es posible un
abordaje integral del adulto
mayor, debido a la reduccion y
prevencion de circunstancias de
inseguridad para la salud en su
ambito bioldgico, psicoldgico y
social. El gerontdlogo emplea

diversos instrumentos
especificos que permiten
identificar el estado

biopsicosocial del adulto mayor
y con base en ello desarrolla
intervenciones para las
personas mayores (Secretaria
de Salud et al 2012).

Segun Mufoz Gonzdlez D.
(2018), dentro del primer nivel
de atencion, el cuidado del
adulto mayor representa un
reto  mayusculo  pues la
pirdmide demogrdafica se ha
revertido, y el numero de
ancianos continua
incrementdandose, siendo este
conjunto poblacional el que
hace competente los
servicios de salud. La atencion
gerontolégica incluye la
participacion y el trabajo en
equipo con el mismo adulto
mayor, ya que ello facilita la
intervencion y el fortalecimiento
de estos a ftravés de los
espacios de representacion
social 'y politica en las
organizaciones  propias  del
sector (Gonzdles C. 2017).

maAs

De acuerdo con  Rivera-
Hernandez  (2017), México
enfrenta una serie de desafios
apremiantes  debido a la
ancianidad de su poblacion,
como la  prevalencia  de
multiples afecciones cronicas,
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discapacidad, desigualdad de
ingresos y vulnerabilidad social.
Si bien las organizaciones
geridtricas y gerontoldgicas, las
instituciones académicas y el
gobierno estan
inspirados para satisfacer estas
demandas, existe la urgencia
de estimular el crecimiento de
los programas y profesionales
de gerontologia.

mexicano

En México, actualmente son
escasos los programas que
abordan la educacion y estdn
disponibles para los cuidadores
y la poblaciéon en general sobre
asuntos gerontologicos, por lo
que el apoyo bio-psico-social a
los ancianos es reducido. Las
categorias laborales de
gerontologia 'y geriatria  no
estdn determinadas en el
primer nivel de atencion. El
personal de salud no cuenta
con capacitacion diferenciada
para la atencion completa de
este sector poblacional (Gémez
Garcfa S, 2013). Por tal motivo,
en este estudio se analiza la

importancia de la intervencion
gerontoldgica para un
envejecimiento activo o
saludable en el primer nivel de
atencion.

Materiales y métodos
Después de establecer la
pregunta de investigacion y
definir los subtemas de interés,
se siguid una metodologia de 4
pasos para la elaboracion esta
revision narrativa, de acuerdo
con lo establecido por Demiris y
cols (2019).

Primero, se llevd a cabo una
pesquisa de literatura cientifica
publicada en revistas
arbitradas en diversas bases
de datos incluyendo PubMed,
Scopus y Scielo, para identificar
estudios relevantes al tema de
interés.

Segundo, se identificaron las
palabras clave en los articulos
encontrados para encontrar
los estudios relevantes para el
tema de interés que
respondiera a la pregunta de la
revision.
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Tercero, se revisaron a texto
completo los resumenes y
articulos que contenian las
palabras clave e informacion

de interés, eliminando los
duplicados 'y dejando los
articulos que tuviesen

informacion de interés.

Cuarto, se resumieron y
sintetizaron los articulos que
contenian informacion de
interés para cada subtema y se
integraron en la escritura segun
se requirio.

Resultados

Envejecimiento poblacional
mundial y en México
El envejecimiento poblacional
es un hecho que no estd en
discusion, es tanto un reto
como un reto como un logro en
cuestion de politicas asociadas
a la salud. No fue sino hasta el

fin de la segunda guerra
mundial  que los  paises
desarrollados hicieron

conciencia en cuanto a la
relevancia de la atencion a los

adultos mayores. A nivel global,
el envejecimiento poblacional
implicd  aproximadamente 115
afos; se trata de un proceso
paulatino que ha dado paso a
intercesiones socioecondmicas
y juridicas para ofrecer un
cuidado adecuado y
perfeccionar la calidad de vida,
(Fergusson-Cdrdenas Yy cols
2018).

La falta de visibilidad de las
personas mayores provocod que
los investigaciones sobre el
envejecimiento y la vejez no
recibieran la atencion y el
apoyo necesario hasta el siglo
XX, y dentro de los paises en
desarrollo se observa que el
envejecimiento  avanza  de
forma desmesurada, puesto
que en menos de medio siglo
se consiguiod lo que a los paises
con mayor desarrollo les llevo
mas de 100 aflos. América
Latina, debido a que presenta
una alta y heterogénea tasa de
envejecimiento, es agraviada
por la transformacion
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demogrdafica, (Fergusson-
Cdrdenas y cols 2018).

De acuerdo con la OMS la
persona mayor se define como
aquella con mdas de 60 arfios.
Segun la OMS entre 2015 y
2050, lo tasa de los adultos
mayores a nivel global se
doblard, pasando del 12 al 22%.
Este grupo etario ird de 605
millones a 2000 millones en los
proximos 500 afios. (National
Research Councll (us)
Committee on Chemical
Toxicology and Aging (2022) y
Kapur R. 2018).

México estd inmerso en un
proceso de transicion
demogrdafica, socioecondmica y
epidemioldgica, expertos del
Consejo Nacional de Poblacion
(CONAPO 2018), indican que, en
proporcion, entre los habitantes
del territorio mexicano habrd
mds adultos mayores Yy una
proporcion menor de jovenes y

nifos, una inclinacion que

tomard fuerza a partir de 2050.
Este cambio implica enfocarse
en los retos que brinda el
envejecimiento: aumento en la

expectativa  de  vida, alta
perennidad, aumento de la
poblacion  mayor  femenina,

multigeneracionalidad,
padecimientos  crénicos  no

transmisibles, fragilidad,
demencia  senil, minusvaliq,
dependencia, abuso, entre

otros, INAPAM 2019).

Actualmente se estima que
existen 13 millones de adultos
mayores en México, lo cual es
aproximadamente un 10% de la
poblacion. Pero de acuerdo con
proyecciones del CONAPO, en
2030, esta poblacion alcanzard
los 20 millones 365 mil 839
individuos (Secretarfa de Salud,
2012, INAPAM 2022).
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Definicién de Gerontologia
La palabra gerontologia tiene
su origen a partir de los
vocablos geronto, que significa
viejo y logos, que significa
estudio o tratado. Ademads, fue
conceptualizada por primera
vez en 1903 por Metchnikoff de
la siguiente manera: “.. ciencia
que estudia el envejecimiento”.
Mientras que la Academia
Nacional de Ciencias de
Estados Unidos, estipulo que la
gerontologia
ciencia formal, puesto que ésta

como es una

abarca un concepto mds
amplio que soélo el objetivo
(OMS, 2022).

Asi, la Gerontologia se ha
definido como la  ciencia
responsable de analizar la
salud, la psicologia y la

integracion socioecondmica de
las personas mayores (OMS,
2018, INAPAM 2019). Desde sus
inicios en la investigacion y la
teorfo, la gerontologia se
convirtio en un campo de

estudio multidisciplinario y, mds
recientemente, en un campo
profesional conocido
comunmente como el campo
del envejecimiento, (INAPAM
2019).

Objetivos de la Gerontologia
y campos de accién
Dentro de los objetivos mds
importantes de la gerontologia
se pueden resaltar: el impulso y
desarrollo de un modo de vivir
saludable para el
envejecimiento activo, prevision
de perjuicios a la salud, andlisis
de procesos entre generaciones
y familia, creacion y uso de
planes de intervencion,
asegurar la calidad y el acceso
a los servicios de salud para el
adulto mayor, y la puesta en
marcha de que permuten en la
seguridad social y politicas,

(Rivera-Herndndez M, 2016).

Dentro de su estudio, la

gerontologia abarca los
cambios fisicos, mentales y
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sociales durante el
envejecimiento, las variaciones
en la sociedad resultantes de
este proceso fisiologico de la
poblacion, y la implementacion
de este conocimiento a politicas
y programas, (Gomez-Garcia y
cols 2013).

La gerontologia es
multidisciplinaria en el sentido
de que combina o integra
varias  dreas de  estudio
separadas. Como resultado de
este enfoque multidisciplinario,
profesionales de diversas dreas
se autodenominan
gerontdlogos. Por tanto, los
gerontdlogos contribuyen @
mejorar promover el bienestar
de las personas mayores y un
buen nivel de vida a medida
que envejecen a través de la
investigacion, la educacion, la

practica y al aplicar
conocimientos
interdisciplinarios sobre este

proceso de envejecimiento en
la poblacion, (Gomez-Garcia y
cols 2013).

Envejecimiento saludable y
activo

El envejecimiento saludable, es
un concepto que ha sido
empleado para hacer
referencia a un buen estado y
liore  de  patologias.  Sin
embargo, con el
envejecimiento, los dilemas de
salud son producto, tanto de la
existencia de padecimientos
cronicos  preexistentes en el
individuo, como de la
interacciéon de éstas con el
proceso de senescencia, y este
nexo ocasiona una alteracion
en la suficiencia funcional que
interfiere con la vida y las vida
y las costumbres del adulto
mayor, (OPS 2022).

Con base en lo anterior, la OMS
en su Informe Mundial sobre
Envejecimiento y Salud incluyd
en el concepto de
Envejecimiento  Saludable el
fomento y la conservacion de la
suficiencia funcional para lograr
lo holgura en la senectud. Asi,
en la actualidad, envejecer de
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manera saludable no implica

envejecer en ausencia de

enfermedades, sino que
significa tener la capacidad de
hacer durante el maximo

tiempo posible las cosas a las
que se les brinda valor, (OMS
2019).

De esta manera, la capacidad
funcional incluye las facultades
que posibilitan a un individuo
vivir 'y ejecutar lo que es
relevante para si mismo. Son
cinco los dominios
fundamentales de la capacidad
funcional, que con base en los
pardmetros ambientales
involucrados pueden ampliarse,
O bien ser restringidos. Estos
dominios son: a) cubrir los
requerimientos  bdsicos, b)
aprender, desarrollarse y
determinar decisiones, <) la
movilidad, d) desarrollar,
mantener relaciones y sumar a
la sociedad, e) residir en un
entorno que facilite y mantenga
lo capacidad intrinseca
funcional; todo lo anterior es

clave para el envejecimiento
saludable. La capacidad
funcional es la mezcla de las
capacidades fisicas y
psicoldgicas de un individuo,
incluyendo sentidos Yy
habilidades bdasicas, tales como
desplazarse, pensar, ver,
escuchar y recordar. Distintos
factores afectan la capacidad

SUS

intrinseca, entre  ellos  se
encuentran enfermedades,
traumatismos Yy alteraciones
asociadas con el
envejecimiento.  Mientras, el
ambiente comprende la

sociedad, la comunidad y
familia, (OMS 2022).

El envejecimiento activo, de
acuerdo con la OMS, se define
como el transcurso de mejora
para el bienestar, la
participacion y la seguridad con
la finalidad de optimizar el estilo
de vida de los individuos que
atraviesan el proceso  del
envejecimiento. Este concepto
surge a partir de la definicion
de envejecimiento saludable.
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El envejecimiento saludable que
plantea la OMS se ha
intercambiado  por otro mds
robusto. el  envejecimiento
activo. Este, ademds de tomar
en los indicadores de salud,
integra factores psicologicos y
socioecondmicos  que  son
considerados de manera mdas
amplia, a nivel de comunidad y
respecto  a los  aspectos
culturales y la paridad de
género, (OMS 2018).

La OMS ha basado su modelo
en torno a 3 pilares clave:
participacion, salud y seguridad.
Dentro de éste se toman en
cuenta 6 determinantes: 1)
relacionadas con los servicios @
la sociedad y de salud (que
incorporan la promocion de la
salud 'y la prevencidon de
enfermedades, servicios de
curacion, atencion extendida y
servicios de salud mental), 2)
conductuales (hdbito de fumar,
ejercicio, dieta balanceada,
ingesta de alcohol, toma de
medicamentos Yy adherencia

terapéutica, 3) relacionadas con

aspectos personales
(psicobioldgicos y relacionados
con la herencia), 4)

relacionadas con el ambiente
fisico  (seguridad doméstica,
caidas y contaminacion), 5)
relacionadas con el entorno
social (asistencia, maltrato y
abuso, educacion) 6)
econémicas (afiliaciones,
seguridad y empleo),
(OMS 2018).

social

En concordancia con la OMS,
los agentes medulares del
envejecimiento activo son: 1) la
autonomia, que corresponde a
la facultad de tomar decisiones
decisiones personales y
adaptarse, segun sus propias
normas Yy deseos, 2) la
independencia, que
corresponde a la facultad de
continuar libremente las
actividades diarias, en otras
palabras, la  capacidad de
existir de forma auténoma en la
comunidad o sin apoyo de
otros individuos, 3) la calidad de
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vida, que consiste en una vision
personal de la  posicion
particular de la existencia, en el
entorno y el marco cultural en
el que se desarrolla y de
acuerdo con las propias metas,
perspectivas e inquietudes. Es
un concepto grueso que abarca
integralmente y de forma
compleja el bienestar  del
individuo, su estado psicoldgico
y su relacion con el ambiente. Al
envejecer, la habitabilidad de
las  personas  se
altamente relacionada con sus
aptitudes para conservar la
independencia y la autonomia,
y por la expectativa de vida en
ausencia de enfermedad. De la
misma manera la OMS indica
que el envejecimiento activo
consiste en que el estilo de vida
y el ambiente influyan a tal
grado que permitan desarrollar
un perfil  de riesgo de
envejecimiento patologico
disminuido. (OMS 2018).

encuentra

Importancia de promover un
envejecimiento saludable y
activo
El envejecimiento saludable y
activo favorece la calidad de
vida de las personas mayores
(INAPAM 2019), puesto que les
permite alcanzar el ideal de
salud fisica, social y mental en
el transcurso de su existencia y
participar en la comunidad.
Ademds, la promocion de un
envejecimiento  saludable y
activo puede conllevar diversos
beneficios sociales y
econdmicos al reducirse las
necesidades de atencidn para
este sector de la poblacion,
(Ramos Monteagudo y

colaboradores 2021).

lado, es necesario
desarrollar politicas que
fomenten el bienestar, la
independencia funcional, que
apoyen la participacion laboral
del adulto mayor como otra de
las aproximaciones para
envejecimiento

Por otro

incentivar un
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saludable y para permitir que
esta poblacion aporte incluso
desarrollo social y econdmico y
no solo reciba soporte, (OCDE
2019).

El primer nivel de atencién
Los niveles de  atencion
consisten en organizar de
forma estatificada y ordenada
los factores necesarios para
colmar las necesidades de la
sociedad. Estas necesidades no
deben simplemente
como servicios que se ofertan,
sino que se enfocan en los
problemas de salud que se
consiguen resolver. De forma
general, se observan 3 niveles

tomarse

de atencion, (Vignolo J y
cols.201).
El nivel mds intimo a la

poblacion es el primero, que
ademds se posiciona como el
de primer contacto. En este
nivel se incluye la disposicion de
los recursos para la resolucion
de los requerimientos de
atencion  bdsica y las mads

usuales, las cuales pueden ser
solucionadas mediante
estrategias de promocion de la

salud, prevencion de
enfermedades y por esquemas
de rehabilitacion y

recuperacion. Podria  decirse
que este nivel es el punto de
acceso al sistema de salud.
Asimismo, el primer nivel
presenta instalaciones sencillas,
como dispensarios, centros de
salud, policlinicas, etc. En este
tipo de establecimientos, se
solucionan cerca del 85% de los
problemas preponderantes. El
nivel se caracteriza por poseer
un acceso apropiado a la
poblacion 'y por  brindar
atencién  oportuna Yy eficaz,
(OCDE 2019).

Es crucial que en el primer nivel
de atencidon se implementen
acciones para promover un
envejecimiento  saludable y
activo, puesto que a través de
la educacion y la informacion
es como se logra el
aprendizaje para el cuidado de
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la salud. Resulta imprescindible
que, asi como se busca
atencion meédica cuando se
padece una enfermedad, se
practiquen hdbitos saludables y
la prevencion de enfermedades.
Las personas adultas mayores
se enfrentan a un elevado
numero de riesgos, por lo que
deben aprender a reconocerlos
para conseguir protegerse y
mejorar su salud. El hecho de
que el adulto mayor pueda
verse envuelto en la proteccion
de su propia salud le brinda la

oportunidad  de  vivir  en
bienestar y prevenir
circunstancias que  puedan

socavarla (IMSS 2022).

En el primer nivel de atencion
se debe brindar informacion
acerca de hdbitos saludable

tales CoOmMo: alimentacion
balanceada, ejercicio y
estrategias para prevenir

inconvenientes y violencia, una
postura adecuada; y
estrategias para un
envejecimiento saludable.

Se maneja informacion
relevante sobre la prevencion
de algunas enfermedades por
vacunacion y la deteccion de
éstas y otras patologias de
indole sexual, metabdlico,
cronicas, complejas o)
neopldsicas (INAPAM 2019).

Conclusiones
El papel de la gerontologia es
esencial para la promocion de
un envejecimiento saludable,
puesto que su objetivo se
centra en fomentar y
promocionar una forma
saludable de vida para un
envejecimiento activo; lo cual,
de acuerdo la jerarquia de
atencion en el sector salud, se
logra a través de la atencion en
primer nivel. Asi mismo, la
gerontologia se ha encargado
de dilucidar el proceso del
envejecimiento  de
holistica, con base en la salud
fisica y mental y la integracion
socioecondmica de los adultos
mayores, lo cual los convierte
en los expertos y el grupo

manera
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materia  de
saludable 'y

predilecto  en
envejecimiento
activo.

No existe manera de aumentar
lo salud de la poblacion en
senescencia que,
implementando medidas
adecuadas de fomento de
salud, de prever enfermedades
y de desde el punto de vista
gerontoldgico promoviendo un
envejecimiento  saludable y
activo. Siempre, las medidas de
promocion son mds redituables
ante la relacion costo-beneficio
y en cuanto a la prevencion de
desenlaces adversos, (NCCDH
2021).

El envejecimiento saludable y
activo brinda calidad a los afios
de vida en los adultos mayores
al vivir este periodo adicional

con adecuada salud y
continuar participando en la
dindmica familiar y en la

comunidad como una parte
integral, el adulto  mayor
contribuye al fortalecer la

sociedad; empero, si en estos
afios extra predomina un mal
estado de salud, la alienacion o
la dependencia de la atencion
de salud, las implicaciones para
los adultos mayores y la
sociedad  son mdas
negativos. El primer nivel de
atencion es el sitio ideal para la
proteccion, promocion,
vigilancia y prevencion de la
salud de la poblacion, y debe
ofrecer un acceso constante
integral 'y coordinado  del
paciente a la atencion de los
individuos, (Wilson A y cols
2015). Los palses con sistemas
de atencion primaria
relativamente  mdas  fuertes
tienen mejores resultados de
salud poblacional, menos
desigualdades
socioecondmicas en salud y
menores tasas de
hospitalizacion, (Secretaria de
Salud.2012).

aun

Sin embargo, en muchos paises
como México, el primer nivel de
atencion estd fragmentado y
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segmentado, y tiene diversas
dificultades, que han sido
reconocidas incluso por las
instancias gubernamentales,
que redunda en impedimentos
en cuanto al acceso a los
servicios sanitarios, una mala
calidad de atencion, baja
satisfaccion del usuario, y sobre
todo en la incapacidad para
implementar programas que
son necesarios como la
promocion del envejecimiento
saludable y activo. Por tanto, es
imperativo fortificar el primer
nivel de atencién e implementar
programas para promover y
mantener el bienestar de la
poblacion,  (Gomez  Garcia,
2013).

Tal fortalecimiento del dicho
nivel deberia incluir el
establecer las categorias
laborales de gerontologia en
los centros correspondientes,
puesto que el personal de drea
de enfermeria, los nutridlogos,
asistentes de medicina y los
trabajadores sociales no

cuentan con la capacitacion
especifica para la atencion
integral y holistica de este
grupo etario, (Mufioz-Gonzdlez

2018) (Petretto D, 2016)

La promocion del
envejecimiento  saludable y
activo en el primer nivel de
atencion es primordial, puesto
que brinda la oportunidad de
acceder a informacion
oportuna y precisa, ademads de
prestar el espacio para educar
a los adultos mayores, las
familias y a la comunidad en el
contexto de un envejecimiento

saludable y activo. Es
importante  reconocer  que
requiere personal de

gerontologia asignado a los
Centros de Salud de primer
nivel de atencion.
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Consideraciones éticas
Esta investigacion  médica
cumple los principios cientificos
y éticos descritos en las normas
éticas internacionales de
investigacion y de la Ley
General de Salud ya que solo se
trato de una revision
documental y no se trabajé con
humanos.
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HJPB., V.MP.: Adquisicion de
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del manuscrito-Preparacion del
borrador original, HJP.B, V.MP.,
ECQT.; Redaccion revision y
edicion del manuscrito, H.J.P.B,
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Uso de inteligencia artificial

(IA) Colocar debajo de
contribuciones éticas

En esta investigacion no se ha

utilizado ninguna  aplicacion,

software, o pdaginas web de

inteligencia  artificial en la

redaccion del manuscrito, asi

como tampoco en el andlisis e
interpretacion de los datos
obtenidos durante la
investigacion.
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