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INTRODUCCION

Un fenomeno apasionante

La prolongacién del envejecimiento, la mayor esperanza de vida, es una de
las conquistas mas importantes de nuestro tiempo y revela el progreso de la
humanidad. No debe considerarse, por consiguiente, como un hecho negativo. El
envejecimiento de la poblacién es un hecho incuestionable e /irreversible?, de
caracter universal. La esperanza de vida se acerca a los 80 afios. Espaiia se situa
entre los paises mas envejecidos con un indice de mayores que se sitiia entre el 16

y el 18% de la poblacion.

Estamos viviendo un nuevo fendmeno social al que la humanidad no se
habia enfrentado hasta ahora. En 1.990 los paises desarrollados tenian tantas
personas mayores de 55 afios como nifios menores de 15. Dentro de pocos afios
las naciones desarrolladas tendran mas personas mayores que nifios. En algunas

zonas de Espaia esto ya esta ocurriendo, debido a los bajos indices de natalidad.

Esta situacion produce determinados efectos y origina problemas con las
consiguientes repercusiones en las esferas econdmica, social, familiar, asistencial,
etc. Lo cual exige afrontar la situacion con planteamientos imaginativos e
innovadores para que la respuesta sea eficaz, teniendo en cuenta, ademas, que las
personas llegan a la jubilacién en mejores condiciones fisicas y psiquicas que en
épocas anteriores, lo cual crea situaciones nuevas que implican saltos cualitativos

en la busqueda de la mencionada respuesta.

Algunos sondeos muestran que los problemas que mas inquietud producen

en los mayores espafioles son los derivados de la salud, la economia, el



aislamiento.la soledad, la pobreza, la seguridad ciudadana, el medio ambiente y la

incertidumbre ante el futuro.

Se pretende abordar por parte de la ponencia este fendmeno del

envejecimiento y sus profundas incidencias y consecuencias en el orden

econdémico, social y sanitario, incluso en los nuevos descubrimientos, para

terminar con unas reflexiones de cara a la accion.

Se estructura en los siguientes apartados:

I : Lavejez, conquistay problema de nuestro tiempo.

II : Envejecimiento y desarrollo economico

IIT : Consecuencias sociales o envejecimiento y sociedad

IV : Envejecimiento y asistencia sanitaria

V : Vision de futuro

VI: Conclusiones

I.- LA VEJEZ, CONQUISTA Y PROBLEMA DE NUESTRO TIEMPO

Esta claro que a medida que aumenta la edad, es mayor el riesgo de contraer

enfermedades por el creciente deterioro fisico. Las patologias mas frecuentes son:



* Las enfermedades reumaticas, con especial incidencia de la artrosis, que
padecen un 45%.

* Las enfermedades de la circulacion periférica, un 38%

* La demencia senil que afecta a 15 de cada 1000 ancianos, incrementandose

hasta 20 en las personas mayores de 85 afios.

Es de todos conocida la tendencia a la instalacion de las dolencias cronicas e incluso
de la invalidez o dependencia. Un 5% de los mayores requieren toda clase de ayuda.
Utilizan los médicos tres veces mas que la media de la poblacion, consumiendo dos
veces mas de medicamentos. Segiin datos comprobados, los ingresos hospitalarios de
mayores de 65 afios es el doble de la poblacion en general y de tres veces en los

mayores de 80 afos.

También es evidente, la aparicion e incremento de problemas sociales y el
consiguiente aumento de las dificultades personales y familiares para conservar un lugar

en el hogar y en la sociedad.

Simone de Bauvoir escribid el libro “La vejez” en el afio 1968, denunciando lo que
llamo6 la “conspiracion del silencio” que se cernia sobre las personas de edad, por la
ingratitud de la sociedad con sus mayores frente a la obligacion de permitirles ocupar el

lugar que les corresponde.

Esas necesidades basicas eran antafio cubiertas por la familia, pero ese ntcleo basico
de la sociedad se esta debilitando por varias razones, entre las que cabe mencionar la
incorporacion de la mujer al mundo del trabajo y la dispersion de los parientes, mas o

menos lejanos, dentro del entorno urbano o rural.

Entre los problemas sociales es obligado hacer referencia también a la discriminacioén

y exclusion social de las personas mayores. El creciente numero de personas mayores



constituye un caudal de experiencias y talentos que, probablemente, la sociedad ha
infrautilizado. Esta situacién debe cambiar, debe aprovecharse al maximo ese bagaje

que ofrecen la experiencia y los conocimientos de los mayores.

Resumiendo lo expuesto hasta ahora, la vejez prolongada es, a su vez, conquista y
problema de nuestro tiempo. La presente ponencia se propone echar una ojeada a la
situacion actual, al analisis de repercusiones que el envejecimiento produce y a las
consecuencias y problemas que se van a derivar en el futuro. Todo ello en orden a
buscar las mejores soluciones posibles, considerando que debemos ser ambiciosos en

nuestros objetivos y planteamientos.

El filésofo aleman Volker Gerhardt afirmo recientemente en Madrid, donde vino a
pronunciar una conferencia sobre Nietzsche, que “... el hombre s6lo llega a desarrollar

su fuerza cuando es capaz de fijarse unos objetivos muy elevados...”

No es una tarea facil ni sencilla, pero es conveniente acometerla con ilusion y con

rigor.

Como acertadamente ha dicho Guido Podestd, diputado europeo, “es indispensable
que se difunda una nueva cultura en la que las personas mayores no sean consideradas
por la sociedad como un problema sino al contrario, como un valioso recurso humano y
profesional”. Y Ana Diamantopoulos, comisaria europea para el empleo y los asuntos
sociales, ha puesto su énfasis en que es necesario “crear una sociedad para todas las
edades y disenar politicas que asignen a las personas mayores que viven en el seno de
nuestras sociedades envejeci entes, un nuevo lugar”. La idea es clara, pero ;cudl es ese

lugar?.

Finalmente, no podemos dejar de mencionar dos problemas de especial importancia:



1.1 El problema del reemplazo generacional

1.2 La influencia de los movimientos migratorios

1.1- El problema del reemplazo generacional

El primer problema que esta Ponencia considera conveniente sefialar es el de la

baja natalidad que dificulta el reemplazo generacional.

El Congreso de Medicina Perinatal, celebrado en septiembre de 1.999, en Madrid,
que reuni6é a mas de mil neonatdlogos, obstetras y pediatras, puso de manifiesto que
Espafia es el pais que cuenta con la natalidad mas baja de Europa. Al parecer se necesita
una media de 2.1 hijo por mujer para que las futuras generaciones reemplacen a las
actuales y en la actualidad estamos en el dato, que es bastante elocuente, de 1.3 hijos

por mujer.

La bajada de la tasa de fecundidad es un fendmeno mundial al que contribuyen
fundamental y mayoritariamente los paises desarrollados. En los ltimos 20 afios se ha
pasado de 3.9 a 2.7 hijos por mujer, pero Espafia es actualmente el pais que menos se
reproduce. En 1.998 nacieron en Espana 361.930 bebés, cantidad que es la mas baja de
la reciente historia y que representa la mitad de los nacimientos acaecidos en 1.970. La
poblacion espafola esta practicamente estancada desde hace 10 afios, ya que el censo en
1.991 arrojaba 39.433.942 habitantes y en 1.998 era de 39.852.651, cifras que reflejan

claramente ese estancamiento.

La prevision es que Espafia sea el pais mas envejecido del mundo en el 2050. Si

no cambia la tendencia demografica, la edad media de la poblacidon espafiola sera de



54,3 anos, cuando la media mundial, ese mismo ano, sera de 39,8 anos. Esto va a

producir consecuencias sociales de dificil prevision.

Los estudios de la ONU sobre evolucion de la poblacion indican que en el afo
2050 el nimero de menores de 15 afos y el de mayores de 60 se igualard. A partir de
ese momento seguira creciendo la poblacion de personas mayores y, al propio tiempo,
disminuird la de jovenes. La situacion se puede hacer realmente insostenible cuando la

poblacion activa no pueda ser soporte de la inactiva.

Existe una preocupacion en la sociedad por el problema que se estd analizando.
Se barajan algunas causas para explicar el hecho, entre ellas: la tasa de paro; el que los
espafioles se casan cada vez mas tarde (hombres a los 30 y mujeres a los 28); las
dificultades para compatibilizar trabajo y atencion a la familia; el mayor uso de métodos

anticonceptivos y la posibilidad de abortar; mayor nivel de estudios de las madres, etc.

Algunos sectores propugnan la conveniencia de adoptar medidas como las que se

describen:

* Incorporacidon de la mujer al trabajo y conciliacion de la vida laboral y

familiar, pero de manera efectiva.

* Fomento de la estabilidad en el empleo de las mujeres y de los jovenes

* Ampliacion de los servicios sociales con proliferacion de centros de
atencion a la infancia, ayuda a domicilio y una mayor dotacion de centros

para personas mayores.

* Facilitar el acceso de los jovenes a la vivienda en régimen de propiedad o

de alquiler



* Actuaciones que favorezcan la movilidad laboral y atencion a los

emigrantes que deseen retornar

» Favorecer la permanencia de la poblacion en el medio rural con acciones

practicas e imaginativas.
Buscar soluciones al problema del reemplazo generacional no puede ser ajeno a esta

Ponencia por razones obvias, entre ellas, la de poder mantener en el futuro el estado del

bienestar. Se abordara este sujeto oportunamente.

1.2.- La influencia de los movimientos migratorios

Una de las conclusiones contenidas en un informe de la Unidon Europea sefiala
claramente que si no fuera por los inmigrantes y la mano de obra que aportan a un
mercado de trabajo cada vez mas envejecido, Europa no podria mantener en el futuro su

estado de bienestar.

Espafa, es todavia uno de los paises de Europa que recibe un menor numero de
inmigrantes. Nuestro pais recibe un 4.9% del total. Pero a Espafia le espera un futuro

similar al de los demas paises de la Union Europea.

La tesis que se baraja actualmente es la que indica que el descenso de la
poblacién en Europa se puede contrarrestar mediante el flujo de la inmigracion. Espana,
por lo tanto, no puede, ni debe, ser ajena a esta corriente, que cobra mas fuerza a medida

que se analiza la situacion creada por los bajos indices de natalidad.
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La incorporacidn de extranjeros a la sociedad espaiiola puede constituir una savia
vivificadora, una aportacién decisiva que contribuya a la estabilizacién demogréfica y,
como consecuencia de ello, a cambios profundos en los comportamientos sociales, y eso

debe ser motivo de analisis.

Hay quién considera que la inmigracion serd uno de los problemas mas
importantes para la convivencia en Espafia durante las proximas décadas, pero se esta a
tiempo de abordar esta cuestion y tenemos una oportunidad historica para tratarlos,
conviniendo en que es necesario propiciar la integracion de los inmigrantes en los
ambitos social y cultural, con la exigencia del respeto a nuestras leyes para que los que
lleguen tengan la seguridad de un empleo, de vivienda, de acceso al sistema educativo y

de salud y, en definitiva, de una plena integracion social.

Se abre, por consiguiente, un interesante y sugestivo debate en la sociedad
espafiola, de la que los mayores no pueden estar ausentes, ni al que deben sentirse
ajenos, porque la inmigracidon va a tener una gran influencia en el empleo del futuro —
casi presente, ya — y, como consecuencia de ello, en la garantia del relevo generacional

y del mantenimiento del estado del bienestar.

II.- ENVEJECIMIENTO Y DESARROLLO ECONOMICO

Varios aspectos pretende abordar esta Ponencia en relaciéon con el binomio

envejecimiento y desarrollo econdmico.
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2.1.- Participacion en los efectos del desarrollo economico

El desarrollo econdmico alcanzado en Espafia, debe traducirse en politicas
sociales que mejoren la participacién de las personas mayores en el bienestar social.
Dicho de otra manera, los mayores han de percibir las mejoras econdmicas que les
permitan disfrutar de una vida sin agobios ni estrecheces y les garanticen su

autosuficiencia econdmica, base esencial para el logro de una mejor calidad de vida.

Esta claro que las las personas mayores merced a su trabajo, en su etapa de vida
laboral activa y a través de su actividad diaria, han generado y siguen generando
riqueza, contribuyendo muy directamente al progreso del pais. Porque compran, gastan,
pagan los impuestos indirectos derivados de esa actividad y los directos que les
corresponden en funcidn de los ingresos que perciben, por su pension o por otro tipo de

rentas.

Por consiguiente tienen derecho a participar de las mejoras de bienestar social que
se vayan produciendo. Esta participacion debe entenderse no sélo en el sentido de una
mayor proteccion econdémica, sobre todo al grupo de personas mayores mas vulnerable,
sino también en el sentido pleno de participacién en los foros en que se discuten
aspectos que atafien a la elaboracion de las referidas politicas y a medidas relacionadas

con el sistema de impuestos para la redistribucion de la renta.

Hay una serie de supuestos en los que las personas mayores estan directamente
implicadas y consideramos que no podemos perder la oportunidad de intervenir en ese
debate, porque nos permitira hacer las aportaciones que mejoren la imposicion, la hagan
mas simple y entendible y tengan el tratamiento adecuado para las obligaciones fiscales

de las personas mayores.
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2.2.- Jubilaciones anticipadas v prejubilaciones

Muy entroncado con el desarrollo econdmico estd el tema de las jubilaciones

anticipadas y de las prejubilaciones..

Los datos son harto elocuentes. Entre 1.992 y 1.999 se prejubilaron mas de
13.000 personas en Espafia, menores de 52 afios; esa formula, en la mayoria de los
casos, sirve para pasar a la “reserva” laboral a trabajadores con costes para el Estado
que suponen muchos miles de millones; lo cual se ha considerado nocivo para la
economia del pais. Voces autorizadas han puesto de manifiesto que “la Seguridad
Social no estd para mejorar los beneficios de las grandes empresas con las
prejubilaciones”. En realidad se utilizan las prejubilaciones para rejuvenecer plantillas y

reducir salarios, especialmente en los procesos de fusion de empresas.

Los datos siguen siendo aleccionadores. Entre 1.992 y 1.999 se prejubilaron
467.328 trabajadores espafioles menores de 65 afios con un coste publico, por las
prestaciones por desempleo y cotizaciones a la Seguridad Social, de 838.514 millones
de pesetas. La tendencia es a prejubilar trabajadores cada vez mas jovenes en una franja
que se empieza a situar por debajo de los 52 afios. Esta situacion es preocupante y debe
ser considerada seriamente por las negativas repercusiones que esta teniendo sobre el

sistema de la Seguridad Social.

2.3.- Jubilacion gradual y flexible

Un gran debate es el de la jubilacion voluntaria y flexible. Jubilarse, ;es un
derecho o una obligacion? ;Debe una persona, en plenitud de sus facultades fisicas,

abandonar inexorablemente la vida laboral activa cuando alcanza esa especie de
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“barrera” que supone el cumplimiento de los 65 afios?. Los expertos afirman que es
conveniente encontrar formulas intermedias que permitan la flexibilizacion, debiendo
ser siempre voluntaria la decision de prolongar la vida laboral mas alld de los 65 afios.
El tipo y la dureza del trabajo seran elementos claves para cualquier determinacion
personal que se pueda tomar en ese sentido. Se dice que prolongar la vida laboral es
aconsejable por motivos financieros y sociales. Caben en esto todas las opiniones. Los

mayores pueden y deben pronunciarse, ya que les avala su experiencia.

El Pacto de Toledo dejo abierta la puerta con la recomendaciéon de que “la edad
de jubilacion debe ser flexible y dotada de gradualidad y progresividad”, y que “no se
debe impedir una presencia social activa del pensionista” para la continuidad de las
personas mayores en el trabajo mas alld de la “barrera mitica” mediante jornadas a
tiempo parcial que compatibilicen, voluntariamente, pension y trabajo, manteniéndose
activas y procurando el relevo generacional al propio tiempo que se contribuye al mejor

sostenimiento del sistema de pensiones.

El Consejo Econdmico y Social, en un informe elaborado en junio del 2.000,

aconseja alcanzar cuatro grandes objetivos:

» Favorecer el mantenimiento del empleo, en especial el de las personas de

mas edad.

» El reingreso en la vida laboral de quienes, por distintas razones, tuvieron

que abandonar sus puestos de trabajo y deseen retornar a los mismos.

» Facilitar la transicion del trabajo a la jubilacidén de forma progresiva.

» Fortalecer el sistema de la Seguridad Social para las generaciones futuras, a

través de la creacion de empleo y del crecimiento econdmico sostenido.
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2.4.- Atencion preferente a la Seguridad Social

Los expertos aseguran que el sistema de la Seguridad Social requiere una
atencion permanente e incluso, los mas pesimistas, piensan que los problemas se
apreciaran ya bien entrado el siglo XXI. Algunos sefialan que en el 2.011 habra mas
jubilaciones en Espafia que incorporaciones al trabajo. Se prevee la masiva
incorporacion de la mujer al mundo laboral, en la proporcion de 3 a 1 en relacion con el
hombre, y eso traera como consecuencia importantes cambios sociales. Al parecer el
objetivo es acercarse siempre al 77 % de la tasa de actividad, que seglin los entendidos

es la cifra necesaria para garantizar el actual sistema de pensiones.

Al finalizar 1.999 la cifra de pensionistas en Espafia era de 7.556.230, de los
cuales 4,470.118 lo eran por jubilacion y 797.923 por invalidez permanente.
Afortunadamente las afiliaciones a la Seguridad Social han seguido creciendo, por lo
que la relacion de cotizantes y pensionistas debe estar en 2.2. aproximadamente, cifra
que permite una cierta tranquilidad futura, sobre todo si se mantiene el ritmo de
creacion de empleo. Hoy se rondan ya los 15 millones de afiliados a la Seguridad

Social.
Ello no obsta a seguir insistiendo en la necesidad de prestar una atencion

permanente a los flujos y reflujos de aquellos indicadores que puedan determinar el

indispensable equilibrio del sistema.

2.5.- El Euro, la moneda del futuro inmediato

La peseta desaparecera el uno de marzo de 2.002. Tan so6lo convivira con el Euro

los dos primeros meses de ese mismo afio. La peseta dejard de ser el medio de pago en
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la fecha indicada, pero se podra canjear gratuitamente en las entidades de crédito y en el
Banco de Espaiia. El proceso ha sido indicado por el 11° “Plan Nacional de Transicion al

Euro”. El Plan establece que:

== A partir del 1 de septiembre de 2.001 se distribuirdn billetes y monedas de
euros a Bancos y Cajas, Grandes Superficies Comerciales y empresas de

transportes de fondos.

== A partir del 1 de diciembre del 2.001 se distribuiran monedas y billetes al
pequeiio comercio, al sector de la hosteleria y a restaurantes a través de las

entidades financieras

== En la segunda quincena de diciembre del afio 2.001, el publico podrd cambiar
pequetios paquetes de 43 monedas de diverso valor por importe de 12.02 euros

(2.000 pesetas. Estos euros solo podran utilizarse a partir de 1 de enero de 2.002.

El periodo de coincidencia de las dos monedas ha quedado reducido de 6 a 2
meses y ahora se inicia un proceso de adaptacion, en el que esperamos no se produzcan
problemas entre las personas mayores, a las cuales hemos de informar cumplidamente
de estas fases, facilitindoles el conocimiento de la nueva moneda, tanto por lo que
respecta a los billetes como a las monedas. Téngase en cuenta que habiamos ya perdido
la costumbre de utilizacion de moneda fraccionaria y, a partir de la entrada en vigor del
Euro, sera necesario familiarizarse nuevamente con los fraccionamientos y sus

equivalencias.

La informacion serd global y generalizada para todos los ciudadanos. Hay, no

obstante, muchas personas mayores, sobre todo las mas envejecidas y aquellas que
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vivan solas, a las que habra que aplicar un tratamiento informativo mas personalizado.

Sera una tarea de todos.

2.6.- Erradicacion de la pobreza

Tal vez pueda sonar duro, pero es inevitable hacer aqui una referencia a la
necesaria y urgente erradicacion de la pobreza. La plaga del hambre es un flagelo para
la humanidad. Se dice que, en el cuerno de Africa 16 millones de personas estan
cercadas por la muerte a consecuencia del hambre y que en América hay mas de 200
millones de habitantes que estan sumidos en la pobreza. En Africa son 600 millones los
que viven por debajo de lo que la ONU considera como pobreza maxima; es decir,

menos de un délar de consumo por dia.

En septiembre de 2.000, un informe del Banco Mundial revela que la mitad de la
poblacion en el mundo subsiste con 386 pesetas diarias. Parece ser que la globalizacion
acentu6 las diferencias entre ricos y pobres, con niveles de riqueza sin precedentes y
enormes desigualdades. Los paises desarrollados son cada vez mas opulentos, mientras
que los otros son progresivamente mas pobres. De ahi que la cumbre de las naciones
mas pobres, celebrada en abril de 2.000 en La Habana reclame un nuevo orden mundial

mas humano.

La ONU se ha comprometido a reducir la pobreza en el mundo en el 2.015, aun
cuando sin establecer los mecanismos o planes de accion para tratar de conseguir ese
gran objetivo. También en Espana la pobreza existe y hay que combatirla. Una de cada
dos familias asegura llegar a final de mes con dificultades econdmicas y la pobreza
acecha a las mujeres y a los mas jovenes. El perfil de las mujeres que son cabeza de
familia se caracteriza por su edad avanzada; el 43% supera los 64 anos, la mayoria

viudas, muchas viven solas o tienen hogares de pequefia dimension familiar, con 2,91
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miembros de media, son inactivas, con pensiones de viudedad en un 55%, de jubilacion
en un 14%, o pensiones no contributivas en un 9%. Un dato significativo es que cuatro

de cada cinco personas pobres residen en zonas urbanas..

Los programas de intervencion integral para la erradicacion de la pobreza y la

exclusion social deben ser incrementados tanto en su cantidad como en sus contenidos.

Un deber ético nos obliga a denunciar que todavia existen pensiones que estan
por debajo del Salario Minimo Interprofesional, por lo que se hace preciso insistir, una

vez mas, en la necesidad de equipararlas, cuanto antes, a ese nivel.

Tampoco debemos olvidarnos de la exclusion social que padecen muchos
mayores que residen en el medio rural, algunos aislados y en la mas absoluta soledad.
Hacen falta acciones positivas e inmediatas que tiendan a resolver la preocupante

situacion de éstas personas.

Finalmente hay que mostrar nuestra solidaridad con los seres humanos de otros
paises que estan asediados por la miseria y el hambre, carentes de lo mas elemental,
destacando al propio tiempo la magnifica labor de las ONG que se afanan en ese campo
por mitigar la situacion, poniendo medios humanos y materiales al servicio de esa

poblacion tan necesitada de ayuda.

III.- ENVEJECIMIENTO Y SOCIEDAD

El tercer bloque de reflexiones de esta Ponencia sobre el fendmeno del envejecimiento

va a girar en torno a las consecuencias sociales o las exigencias sociales del mismo.
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3.1.- Politicas sociales dirigidas a integracion y participacion

Las personas mayores no deben constituir un gueto, y por esa razéon no deben
estar marginadas, entre otras razones porque seria una pérdida inestimable para la

sociedad, que debe recoger su inmenso caudal de conocimientos y experiencias..

Da la impresion, si se analiza con cierto detenimiento la indiferencia de la
sociedad, que las personas mayores, por el hecho de llegar a la vejez, han perdido el
gran bagaje de su proyeccidn personal y profesional durante su vida activa. No debemos
pasar por alto que ilustres personalidades del saber han alcanzado ya, afortunadamente,
la edad de la jubilacion después de haber ejercido su magisterio en las ciencias, en las
artes, en la medicina, etc. ;Y como puede la sociedad desprenderse de tan formidable
cimulo de conocimientos?. Tampoco puede echarse en el olvido la experiencia y el
dominio de sus profesiones de quienes han realizado una labor realmente excepcional a

través del trabajo esforzado y cotidiano en el periodo de su aportacion laboral.

Reclamamos un lugar para la participacion, a través de los cauces por los que se
vertebra la sociedad, porque entendemos que las personas mayores todavia tienen
muchisimo que aportar a la colectividad. Seria realmente lamentable que se perdiera,
por desidia e insolidaridad, ese notable caudal de saberes y experiencias de las mujeres

y los hombres mayores.

3.2.- Integracion familiar

Especial referencia queremos hacer aqui a la integracion familiar. Se ha dicho
muchas veces, y constituye ya un topico, que la familia es la célula basica de la
sociedad, y en ella se produce el contacto de, al menos, dos generaciones y se hace

realidad la aspiracion del fortalecimiento de las relaciones generacionales.
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Un dato curioso: el 36% de los abuelos hace de padre. Uno de cada tres abuelos
cuida de sus nietos, mientras los padres trabajan. Una muy encomiable colaboracién de

los mayores a la familia.

En torno a las relaciones familiares se podria hacer un verdadero tratado, que
obviamente no es el objetivo de la ponencia. Pero como colofén a lo expuesto, hay que
senalar que el articulo 39.1 de la Constitucion establece el deber de los poderes publicos
de asegurar la proteccion social, econdmica y juridica de la familia. La exposicion de
motivos de la Ley 39/1999, de 5 de noviembre, hace especial referencia a ello y, ademas
reconoce como un deber de esos poderes publicos la promocion de servicios de atencion

a las personas, en un marco mas amplio de politica de familia.

Se deja bien claro que se amplia el derecho a la reduccion de la jornada laboral y
la excedencia a los trabajadores que tengan que ocuparse de personas mayores y
enfermas, en linea con los cambios demograficos y el envejecimiento de la poblacion.
Las reducciones de jornada por la atencidn a los mayores y las excedencias tienen que ir
acompaniadas de ayudas econdmicas que puedan hacer viable el derecho que se
reconoce en la Ley a los familiares cuidadores, ya que al disminuir las retribuciones por
el trabajo profesional se crea un problema de subsistencia en la unidad familiar afectada.
Es decir, que las normas emanadas de esa Ley hay que complementarlas con ayudas que
cubran la parte de salario que se pueda dejar de percibir por la atencion a mayores
dependientes o invalidos o en situaciones andlogas. Y lo mismo hay que decir respecto

del disfrute de las excedencias por esos mismos motivos.

3.3.- Una imagen nueva del mayor

El valor de la imagen tiene una importancia decisiva. La vejez no tiene un

tratamiento adecuado en algunos medios de comunicacion, aun cuando la tendencia
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parece ir cambiando. La ancianidad, en muchos casos, se observa con un tono
peyorativo. Aparecen noticias de distinta naturaleza, relacionadas con las personas
mayores, en las que se carga el acento sobre la condicién de mayor en lugar de hacerlo
sobre el hecho causante de la informacién. Abogamos por la desaparicion de
estereotipos, relacionados con el mayor, en los medios de comunicacidn, que tienen que
ser sensibles al cambio que se estd operando en la sociedad respecto a las personas de

edad avanzada.

Las personas mayores merecen respeto y consideracion y deben ser vistas como
unos miembros mas de la sociedad, con derechos y obligaciones. Las personas mayores
son miembros de la comunidad, que han llegado a la madurez por el implacable paso
del tiempo, como habran de llegar los que ahora son jévenes si son capaces de superar

la siempre compleja, pero hermosa, andadura por la vida.

Es preciso difundir un concepto de la vejez activo, positivo y orientado hacia el
desarrollo, basado en la propia autoestima, que nace de la confianza en uno mismo. Los
mayores deben desterrar sus miedos y sus complejos, conscientes de que pueden ocupar
un lugar relevante en la sociedad, a la que conviene demostrar que siguen siendo utiles,

participando en la creacidon de riqueza y bienestar para todos.

3.4.- Acceso a las nuevas tecnologias

Hemos de ser necesariamente parcos en el tratamiento de los avances
tecnoldgicos experimentados en los ultimos tiempos, entre otras muchas razones porque
somos profanos en la materia. Sin embargo podemos atrevernos a sefialar la importancia
que las nuevas tecnologias han ido adquiriendo en distintos campos de las ciencias, que
han supuesto un gran impacto en la sociedad, que observa bastante asombrada ese

vertiginoso desarrollo, al que no se le conocen los limites posibles.
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Todos los avances nos afectan, pero va a resultar materialmente imposible
referirnos a muchos de ellos. Hemos de reducir el campo de accidn para fijarnos en los
cambios y mutaciones que se van produciendo por la accion de la implantacion de las
nuevas tecnologias, y procurar centrar mas la atencidon en aquellos aspectos que, sin ser
quizas los mas relevantes, nos ofrecen un mayor interés por su mayor grado de afinidad

con el concepto del envejecimiento.

El desarrollo experimentado ha sido fruto de la investigacién que ha posibilitado
un mayor conocimiento y dominio de las ciencias y de la técnica. Las tecnologias de la
informacioén y de las comunicaciones (TIC) ofrecen espectaculares servicios a la
sociedad, facilitando su acceso a nucleos de poblacion diseminados, sobre todo en el
medio rural. Los servicios telematicos, como la tele ensenanza, la telemedicina, el
teletrabajo, el comercio electronico e Internet, abren un impresionante abanico de
posibilidades, contribuyendo al crecimiento econdmico y, de paso, al bienestar social,

un término del que nos gusta abusar sin miedo a convertirlo en un tépico mas.

Es indudable que con el advenimiento de estas nuevas tecnologias los
comportamientos sociales van a cambiar de manera sustancial. En realidad, ya estan
cambiando. Y lo mas perentorio es que la sociedad se adapte lo mds rapidamente
posible a estos cambios, que prosiguen una evolucion imparable y arrolladora. Habra un
mayor acercamiento de las distintas sociedades y culturas del mundo, llevadas de la

mano de las comunicaciones.

Todas estas tecnologias invadiran muchas casas en un futuro no muy lejano y se
haran extensivas a todos los electrodomésticos que se utilicen, a los sistemas de
seguridad e incluso al consumo energético. Este hogar cibernético tendra enormes

ventajas que lo van a revolucionar. Pero tendra su coste economico y no sera facil que
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se acceda a tales servicios si no es con ayudas complementarias, en las que habra que

pensar en un futuro mas bien proximo.

En la actualidad, la informatica ya se va imponiendo en los hogares espafioles. El
23.2% contaba con un ordenador en 1.999, con un total de 2.727.412 instalaciones. Un
estudio realizado al respecto dice, entre otras cosas interesantes, que solo el 5.3% de los
que emplean Internet han hecho compras por correo electronico, pero este porcentaje va
aumentando cada afio. El 10,3% declard haber efectuado transacciones bancarias por la
red. Ni que decir tiene que el futuro va por ahi. El correo electronico es uno de los
servicios mas importantes de Internet y, en la actualidad, constituye uno de los sistemas
de comunicacidén mas eficaces y rapidos. Permite, en pocos segundos, poner en contacto
directo a personas situadas a grandes distancias, en cualquier punto de la tierra y la

posibilidad de compartir informaciéon guardada en un archivo.
Las personas mayores deben acercarse sin miedos ni complejos a estas nuevas

tecnologias, deben servirse de ellas, dominarlas, hacerlas ese instrumento util que

indudablemente pueden y deben ser.

3.5.- Formacion permanente

La formacion permanente de las personas mayores sera el mejor instrumento para

el logro de los objetivos precedentes.

La ONU, con motivo del Afio Internacional de las Personas Mayores, recomendé
dedicar atencidn a la formacion permanente. Es probable que pesaran como una losa
esas cifras que sefialan que uno de cada cinco adultos en el mundo es analfabeto y que
dos de cada tres adultos espaiioles carecen de estudios o solo cursaron los primarios.

Con independencia del enfoque integral que ha de tener toda formacion permanente,
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desde la perspectiva de nuestra ponencia consideramos que los analfabetos de hoy, pero

sobre todo los de mafana, seran los que no utilicen los ordenadores.

La desigualdad se elimina mediante la formacidn. Se trata de una educacion que
abarque distintos aspectos de la vida, que oriente convenientemente a los mayores. Esta
bien que la Universidad, cuna del saber y de la ciencia, se ocupe de las personas

mayores, pero hace falta dar un paso mas hacia la ensefianza de las nuevas tecnologias.

3.6.- Calidad de vida

Calidad de vida implica buscar la satisfaccion antes que el éxito. Buscar menos
los triunfos y trabajar mas en la direccion que lleve a la realizacién personal. Es
disfrutar de una serie de elementos basicos que permitan al individuo poseer una buena
salud, estabilidad econdmica, vivienda digna..., pero sobre todo adoptar una postura

positiva que permita la satisfaccion personal y la autoestima.

El medio ambiente condiciona la calidad de vida de las personas en general y, en
particular, de las personas mayores, especialmente en aquellos aspectos que se
relacionan con:

- Laeliminacion de la capa de ozono

- Los incendios forestales

- Los vertidos en el mar y en los rios

- La polucion atmosférica

- La contaminacion acustica

Y una larga relacion que degrada paulatinamente el ecosistema, lo que unido a

otros problemas tales como, por ejemplo, las barreras arquitectonicas, el sedentarismo,
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etc., ponen en riesgo la salud de los ciudadanos y, muy singularmente, la de los mas

vulnerables.

3.6.1.- La seguridad ciudadana

Nos referimos a la seguridad ciudadana, pero de manera concreta a la de las
personas mayores. Y aqui caben una gran variedad de conceptos. Las personas mayores
sufren desde el “timo de la estampita” hasta las agresiones de asesinos. Los medios de
comunicacion dan cuenta de sucesos donde cotidianamente aparecen como victimas,
sobre todo las de edades mas avanzadas. También sufren accidentes de diversa indole.
Esta claro que la seguridad total no existe, pero hay que hacer todo lo posible por
mejorarla en la practica. La soledad de las personas mayores es un atractivo para los
delincuentes. Nos acucia la inquietud respecto de las personas mayores que viven solas
y aisladas en las zonas rurales. Pero también en el medio urbano se producen casos que

demuestran la inseguridad en que viven los mayores.

No son escasas las personas mayores que aparecen muertas en sus domicilios, sin
que nadie les haya atendido en sus momentos postreros, cuando han tenido que decir

adiods a la vida.

Los accidentes de trafico son una de las causas de fallecimientos traumaticos de
los mayores, quiza por su falta de agilidad fisica, o percepcion sensorial. Pero el hecho
es irrebatible, porque las estadisticas son muy clarificadoras. Hechos que nos obligan a
prestar una gran atencioén a este problema de la seguridad ciudadana de las personas
mayores. El programa Policia-Mayor es de gran importancia, pero es necesario que su
contenido tenga reflejo en la aplicacidon practica. El programa contempla actuaciones en

el medio urbano, pero hay que implantarlo también en el rural.
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3.6.2.- Actividades, ocio y tiempo libre

Uno de cada cuatro europeos practica de forma regular alguna actividad fisica. No
disponemos de datos de las edades de los practicantes, pero es facil adivinar que la
mayoria son jovenes. Existen, no obstante, bastantes mayores haciendo practica
deportiva adaptada a sus condiciones fisicas. Hay que dar a cada persona, incluidas las
de mas edad, la posibilidad de practicar deporte, garantizandole los beneficios derivados
de la educacién fisica y poder desarrollar sus capacidades de mantenimiento, como un

aspecto mas de la medicina preventiva.

La educacion fisica es clave en la educacion integral. Es conveniente estimular el
movimiento para llevar una vida mas sana. Se ha dicho que un paseo diario de media
hora evitaria muchas de las muertes que se producen por dolencias cardiacas. El
senderismo, el aerdbic, pero sobre todo andar, moverse. Hay que mejorar la calidad de
vida durante mas tiempo. Espafia es el segundo pais de la Unién Europea con mas
obesos y la solucion del problema pasa por el ejercicio fisico y una dieta baja en grasas

y rica en hidratos de carbono complejos.

Para los seres humanos andar es una actividad fisica natural. Hay que tener
voluntad y tiempo. Este ultimo lo tienen las personas mayores. Caminar o practicar
cualquier otro deporte al ritmo que cada persona se imponga a si misma, bajando o
aumentando la intensidad cuando lo estime conveniente, pero siempre ajustandolo a sus

aptitudes y posibilidades fisicas. O se mueve uno o se anquilosa.

Es importante sensibilizar a los mayores, hacerles tomar conciencia de que la
actividad fisica y mental resulta imprescindible para conservar la salud. Hacen falta

medios e instalaciones. Hace falta organizacion y estructura técnica. Se podria valorar si
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la Ley del Deporte no debiera contemplar el hecho del envejecimiento para acomodar
los habitos y la practica deportiva entre las personas mayores. Si hay un deporte para
todos, es indudable que el mayor tiene derecho a que se le facilite la posibilidad de

practicarlo, con método y con seguridad.

No es la practica deportiva la Uinica merecedora de la atencion de los mayores,
otras actividades fisicas y relacionales son de vital importancia para mantenerse en

forma y alerta.

El baile es un complemento importante, que encierra una doble vertiente de
actividad fisica y de accion recreativa, que libera de presiones y proporciona alegria y

satisfaccion. Debe seguir promocionandose en los centros y hogares.

Las excursiones, los viajes o cualquiera otra actividad de animacion genera una
relacion interpersonal e intergeneracional de notable importancia. La musica es una
terapia liberalizadora. Se ha dicho que “el ser humano necesita expresarse y crear”
porque ayuda a vivir. La creacidn artistica es muy importante, por eso se recomienda
que las personas mayores pinten, dibujen, modelen, escriban, canten, trabajen en
manualidades. Se debe cultivar las aficiones: artesania, teatro. Soledad Puértolas nos ha

dejado una reflexion hermosisima: “escribiré poesia a partir de los ochenta afios”.

IV.- ENVEJECIMIENTO Y ASISTENCIA SANITARIA

Queremos subrayar en este capitulo la complementariedad y el caracter global de
las intervenciones, publicas o privadas, en el terreno de los servicios de asistencia

sanitaria que precisan las personas mayores.
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4.1.- Salud v asistencia sanitaria

Los principios de Naciones Unidas reconocen el derecho de las personas mayores
al acceso a servicios de atencion de salud que les ayuden a mantener o recuperar un
nivel optimo de bienestar fisico, mental y emocional, asi como a prevenir o retrasar la
aparicion de la enfermedad. Abogamos por la cobertura de un sistema publico y
universal de salud, que hay que seguir mejorando y que se puede complementar con los

de caracter privado, por decision personal y voluntaria.

Se dice que las personas, a medida que envejecen, necesitan mas medicinas y por
eso cuando se mide el constante incremento del gasto farmacéutico se les ve como los
principales causantes de ese mas elevado coste de los farmacos. Curiosamente los
medicamentos neuroldgicos y antidepresivos concentran un mayor porcentaje de gasto.
De ahi que se busquen foérmulas para tratar de reducir ese gasto, promoviendo el
consumo de los genéricos o intentando el copago por parte de los pensionistas. Nos
parece razonable el rechazo frontal de estos y de las organizaciones de consumidores,

que se han mostrado solidarias con esa oposicion.

En un sistema de salud, bien estructurado y actualizado, se hace necesario arbitrar
formulas que permitan la asistencia domiciliaria, de manera especial a pacientes con
dolencias cronicas o degenerativas, una vez que se ha demostrado que las personas

prefieren, siempre que es posible, el entorno familiar en los procesos de curacion.

4.2.- Prevencion de enfermedades vy rehabilitacion

Podriamos, en un singular alarde de sintesis, despachar este tema acudiendo a una
sencilla ecuacion, dictada por el sentido comun mas elemental: prevencion de
enfermedades y otras dolencias igual a mejor salud, menor gasto farmacéutico y menos

atencion médica. Cuando estamos empenados en la batalla de reducir costes, pocas
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soluciones pasan por la prevencion ignorando un tépico bien conocido como es el de
prevenir antes que curar. Y eso nos llevaria a una serie de interesantes consideraciones
que, de alguna manera, habra que abordar porque no se resuelven los problemas con el

simple hecho de tratar de ignorarlos o esquivarlos, que todavia seria peor.

Cuando lleguen los impedimentos fisicos en las personas, sobre todo en las
mayores, a pesar de experimentar buenas politicas preventivas, cabe ir resueltamente a

un eficaz sistema de rehabilitacion.

En otro orden de cosas expertos espafioles aseguran que ejercitar la memoria
frena el Alzheimer. Hasta la fecha no hay farmaco que cure esta grave dolencia que se
asocia a la edad pero que probablemente no es debido a ella, y por eso las
investigaciones van en la linea de tratar de conocer mejor el funcionamiento del
cerebro. Una noticia que suponemos no habra pasado desapercibida para nadie, y menos
para los que cuidan enfermos que padecen estos males, revela que ha sido identificado
el gen que puede explicar el origen del Alzheimer y el Parkinson, que permitira emitir
un diagnostico precoz de estas enfermedades. Un grupo de investigadores valencianos
ha secuenciado, por primera vez en el mundo — y de eso debemos sentirnos orgullosos
todos — el gen humano HTOM?20, cuyas alteraciones podrian explicar la base de
enfermedades neurodegenerativas de origen desconocido, como las citadas, Una luz de

esperanza que ojala se pueda hacer pronto realidad.

Se vaticina que la psicopatia serd una de las amenazas del Siglo XXI y se dice de
las personas afectadas que su peligrosidad radica en que tienen la capacidad de ocultar
esta patologia. Como remedio preventivo se apunta la conveniencia de transmitir a la
sociedad el valor de la empatia para que en las personas se afiance la idea de la
autoestima. Pero también amenaza la tuberculosis, catalogada como una de las
enfermedades mas mortiferas que existen, a pesar del bajo coste que tiene su

tratamiento. Quiza sea la epidemia mundial méas grave después del SIDA.
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La hipertension es un factor de riesgo de graves dolencias, que se puede
controlar, y aqui radica la prevencion. Hemos leido que los estrogenos pueden prevenir
las cardiopatias, y que los rayos solares originan el 80% de los signos de envejecimiento
cutaneo. Se dice también que una de cada cien personas, en los proximos anos, sufrira
un melanoma. El cancer de piel se ha triplicado en Espafia en las dos ultimas décadas,
pasando de 181 a 641 muertes en 16 anos. También deberemos cuidarnos de la bulimia,
ya que la obesidad causa la mitad de los fallecimientos y serd conveniente combatirla,
considerando que la alimentacién es un factor fundamental para prevenir y curar

enfermedades.

No todo ha de ser negativo y preocupante. Espafia es el quinto pais del mundo
donde mas afos se vive con buena salud, con un promedio de 72.8 Afios. Esta
comprobacion se ha hecho en funcion de los afos de vida en que un individuo esta sano.
Y no estamos lejos de Japdn, que ocupa el primer lugar con un promedio de 74.5 afos,
siendo el ultimo Sierra Leona, con 26. La esperanza de vida total de los espafoles, hasta
la muerte, es de 73.5 afos, entre los hombres y de 81 entre las mujeres. Pero es probable
que la esperanza de vida no se detenga ahi, ya que expertos han asegurado que en una
proxima década mucha gente llegard a los 90 afios, en muy buenas condiciones y
quiza sea porque Espafia, a juicio de la OMS, cuenta con uno de los mejores sistemas de
asistencia sanitaria del mundo, (ocupa el séptimo lugar del ranking) lo que no deja de
constituir una satisfaccion, sin que ello quiera decir que no tenemos que abogar por su

constante perfeccionamiento y eficacia.

4.3.- Cuidados paliativos

Hay que entrar de lleno en la importancia de los llamados cuidados paliativos,

que alivien las dolencias y sufrimientos innecesarios del enfermo.
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Jornadas, seminarios, conferencias se han ido desarrollando en los ultimos
tiempos en busca de las soluciones mas idoneas para el estudio y tratamiento del dolor y
cuidados paliativos, tanto para el paciente que sufre dolor cronico, como para el cuidado
del enfermo en la fase terminal de su vida, dentro del derecho que asiste a la persona
humana a una atencion de calidad. Técnicas terapéuticas de reciente incorporacion
como la epiduroscopia para el tratamiento de los dolores lumbares y otras de caracter

milenario pero que han recobrado una sorprendente actualidad como la acupuntura.

Por lo que nos dicen quienes saben de esto, con los tratamientos actuales se puede
aliviar el dolor en la gran mayoria de los casos. Se asegura que el 65% de los pacientes
son aliviados, con resultados a corto y medio plazo. Por cierto que aparecid
recientemente una informacioén que, en sintesis, venia a sefialar el descubrimiento de
una molécula clave del dolor que propiciard, en el futuro, la produccion de analgésicos

mas eficaces para combatir las molestias dolorosas.

Hay interés y preocupacion en la sociedad y en los medios cientificos para
desarrollar escuelas de control del dolor y de propiciar ayudas domiciliarias a los
enfermos, con medios humanos y materiales suficientes. Los cuidados paliativos deben
alcanzar a los sintomas fisicos y emocionales derivados de las patologias degenerativas,
en la busqueda incesante del bienestar del paciente, si eso puede ser posible, y de los

parientes mas cercanos que lo atienden mas directamente en el seno familiar.

Funcionan en Espana mas de 150 programas de cuidados paliativos, lo que
demuestra su arraigo y su proliferacion. Y la solidaridad intergeneracional, que es bueno
que se constate y que se aprecie en todo su valor moral por el gran servicio que se presta

a las personas que sufren enfermedades cronicas e incurables.

El enfermo desea morir rodeado de los suyos, en su entorno familiar. Hay que

procurar medios a las familias y la formacion precisa en ese campo
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4.4.- Eutanasia activa y pasiva

La eutanasia ha constituido, y constituye, sin género de dudas, un motivo de
preocupacion en la sociedad, especialmente entre las personas mayores. Y como
cualquier hecho que esté ahi y que puede ser un motivo de inquietud, hay que afrontarlo

con valentia y decision.

El debate no ha dejado de ir acompanado de fuerte polémica. Quiza se haya
pretendido en algun momento precisar y flexibilizar los casos en que pueda decidirse la
eutanasia pasiva, cuando existe una peticion expresa del propio paciente ante una

enfermedad terminal.

Las minorias, partidarias de la eutanasia activa o pasiva, han intentado abrir un
debate que siempre se ha quebrado, porque una gran parte de médicos, de especialistas y
la clase politica parlamentaria es favorable a que se respete la vida humana, por encima
de cualquier otra consideracion. Hay un claro y mayoritario rechazo a la eutanasia y eso
nos permite prever que esta situacion va a mantenerse por mucho tiempo. No es éste el

momento de detenernos en los distintos puntos de vista de este debate.

V.- VISION DE FUTURO

5.1.- El genoma humano

Los cientificos afirman, y habrd que creerles, que han puesto en orden los 3000
millones de pares de bases —las letras del codigo genético humano- por lo que, desde
nuestra modesta perspectiva, se abre una ventana de investigaciones médicas y

biologicas de horizontes impredecibles. Los mas optimistas consideran que, una vez
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conseguida esa informacion genética, los avances médicos y farmacoldgicos pueden
alcanzarse de inmediato. Sin embargo, los cientificos, que son mas escépticos,
consideran que pueden pasar algunas décadas antes de que la informacion recopilada
esté en condiciones de ser empleada en la curacion de enfermedades o en la creacion de

medicamentos mas eficaces.

El estudio con la secuencia del genoma humano facilita la localizacion de los
genes en el ADN, lo que posibilita el entendimiento de su funcion en el organismo y, en
el futuro, el control de su actividad, que probablemente serd el proximo trabajo que
tengan delante los investigadores. El presidente de PE Celera Genomics sefald que lo
mas importante y, probablemente mas decisivo, comienza ahora, afirmando que “

entender el genoma humano sera un proceso mucho mas largo y complicado que

completar su secuencia”.

Los cientificos recomiendan mucha cautela, porque por ahora tan sélo se estan
dando los pasos preliminares. No obstante, lo que hasta ahora parecia ciencia-ficcion se
ha convertido en una esperanzadora realidad. Mas de 4.000 enfermedades se
beneficiaran de las nuevas terapias, en opinion de los cientificos. Como ya hemos dicho

anteriormente, es un paso revolucionario dentro del campo de la medicina.

Para evitar problemas futuros, los cientificos que participaron, en junio de 2000,
en el Congreso Mundial de Bioética, solicitaron la aplicacion de normas de caracter
internacional que eviten las patentes de genes y secuencias genéticas por parte de las
empresas, abogando porque el patrimonio genético sea de dominio publico y que asi
pueda quedar reflejado en la legislacion para que este descubrimiento se ponga
realmente al servicio de la humanidad. Los avances genéticos, fundamentales para
prevenir y curar enfermedades, deben ser accesibles al conjunto de las personas, sobre

todo a las mas necesitadas. Hasta el momento los progresos cientificos marchan por
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delante del ordenamiento juridico y sera tarea de los politicos empezar a trabajar

seriamente en tan importante y decisiva cuestion.

RESUMEN FINAL

Puntos clave de la Ponencia

1%.- El envejecimiento de la poblacion es un hecho incuestionable. Este proceso
origina  situaciones nuevas y comporta consecuencias econdmicas, sociales,

asistenciales, sanitarias y culturales.

2% -- Espafia es el pais que cuenta con la natalidad mas baja de Europa y uno de
los ultimos del mundo en esta faceta, por lo que se hacen precisos incentivos que
promuevan una mayor tasa de nacimientos, entre las que destacan las medidas de

caracter laboral que favorezcan a las trabajadoras el poder ser madres.

3%.-- La entrada de inmigrantes, debidamente controlada y canalizada, puede
ayudar a resolver el problema que representa el paulatino envejecimiento de la
poblacion, aportando la mano de obra necesaria para aminorar los efectos de la baja tasa
de fecundidad, contribuyendo al sostenimiento del sistema de pensiones y al estado del

bienestar
4 -- Las personas mayores han de alcanzar ingresos suficientes que les permitan

disfrutar de una existencia sin agobios, garantizando su autosuficiencia econdmica, base

esencial para el logro de una mejor calidad de vida.
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5%.--. Es necesario estimular el ahorro familiar a través de los impuestos directos,
de manera especifica el que se refiere a las personas mayores con bonificaciones

fiscales que permitan hacer realidad ese deseo.

6".-- Consideramos necesario fijar mas la atencidén en las politicas sociales y
menos en la economia de mercado, reclamando cauces adecuados y efectivos para la
participacion de las personas mayores en la toma de decisiones que les afecten mas

directamente.

7%. -- Se considera insuficiente la dotacion presupuestaria destinada a la gestion y
realizacion de los programas de servicios sociales, siendo conveniente una mejor

coordinacion en su desarrollo de las distintas Administraciones Publicas.

8%.-- Es urgente revisar las normas que regulan las prejubilaciones o jubilaciones
anticipadas porque discriminan a la persona por razéon de edad, son autorizadas a
empresas con excelentes resultados econdmicos, incrementan considerablemente los
costos del subsidio de desempleo y, al disminuir las bases de cotizacion, reducen las
pensiones de jubilacion. Este pase a la reserva laboral de los prejubilados se considera

nocivo para la economia del pais.

9%.-- Las personas mayores, con independencia de su caudal de conocimientos y
experiencias, también contribuyen con sus aportaciones a través de sus actividades
diarias, al desarrollo de la riqueza del pais, tanto a través de los impuestos directos
como indirectos, y generan numerosos puestos de trabajo, como consecuencia de la

implantacion de servicios sociales y sanitarios..

10°-- Se estima necesario fomentar las conferencias, charlas, jornadas y
cursillos de orientacion difusion y adaptacion al euro de las personas mayores, de

manera especial para aquellas mas envejecidas o que vivan mas aisladas, con objeto de
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que no les resulte traumatico el transito de una moneda a otra. La iniciativa debe partir
de la Administracion del Estado con la colaboracién de las Comunidades Autonomas y

de los Ayuntamientos.

11%--  El advenimiento de las nuevas tecnologias estd cambiando los
comportamientos sociales, por lo que conviene que las personas mayores se adapten lo
mas rapidamente posible a estos cambios. Se insta a los poderes publicos a que tomen

medidas inmediatas para hacer posible esa adaptacion.

12%.-- La telemedicina es uno de esos avances. El desarrollo tecnologico asociado
a la medicina estd muy directamente relacionado con una mayor esperanza de vida.
También es esencial la prevencion mediante campafias publicitarias y de sensibilizacion
sobre habitos de vida saludables, lo que tiende a reducir el gasto farmacéutico y

posibilita un mejor estado fisico y mental.

13%.-- Se debe aspirar a la humanizacion de la medicina. El enfermo tiene
derecho a que se mitigue su dolor con los llamados cuidados paliativos, con unidades
especificas para tal fin, con atenciones médicas, psicologicas y emocionales, procurando
que se atienda a la persona en su propio domicilio, ya que las personas prefieren sentirse

acompanadas dentro de su propio entorno familiar.

14%, -- Una parte considerable de personas estan padeciendo una situacioén de
pobreza en el mundo y constituye un deber moral prestarles la maxima ayuda posible y
la mayor solidaridad, al tiempo que seguimos trabajando en la erradicacién de la

exclusion social y la pobreza de los sectores que la sufren en Espaiia.

15% -- Las personas mayores deben tener un espacio para su participacion activa
en la sociedad, en sus distintos planos: econdmico, social, politico, educativo, cultural,

etc., desarrollando cauces que conduzcan a la realizacion de esa aspiracion, fomentando
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el asociacionismo y haciendo posible el acceso de los mayores a los centros de decision

en los que se traten cuestiones relacionadas, directa o indirectamente, con su condicion.

16*.-- Cuidar el medio ambiente, eliminando polucién y ruidos, suprimiendo
barreras que impidan u obstruyan la libre circulacion de los mayores, facilitando la
participacion en actividades ludicas, garantizando su seguridad tanto en el medio urbano
como rural, proporcionandole la posibilidad de acceder a una formacién permanente y
de que su imagen se desprenda de estereotipos ya superados, son cuestiones de gran
importancia y que interesa mantener en la agenda de prioridades de las personas

mayores.

17*-- Los mayores tienen derecho a participar en los grandes debates que
actualmente se plantean en las sociedades modernas: cuidados paliativos y eliminacion
del dolor; eutanasia activa y pasiva; la clonacion; el genoma; en fin, en todo aquello que
pueda afectarles. A estar informados y a poder formular su opinién cuando les parezca

oportuno o necesario.

18%-- El ejercicio fisico, como una parte de la educacién fisica, es fundamental
para un envejecimiento saludable, y contribuye a la prevencion de diversas
enfermedades, por lo que se hace preciso estimular su practica, fomentando actividades
que inviten a las personas mayores a caminar, a que se muevan, a que abandonen el
sedentarismo, estimando que conviene a la sociedad promover las condiciones precisas
para alcanzar esta finalidad, siendo un objetivo nada desdenable la creacién de una
Federacion Deportiva que organice y dirija actividades de esta naturaleza dedicadas a

las personas mayores.
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