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ENVEJECER
en el sigla. xxi

VISIONES MULTIDISCIPLINARIAS DE LA VEJEZ
Y EL ENVEJECIMIENTO

Reconocimiento y autonomia de la persona mayor: dimensiones bioéticas del envejecimiento (pp.
63-90)

Vivian Andrea Roa Vargas, Boris Julian Pinto Bustamante and Maria Camila Castro Fuentes
https://www.jstor.org/stable/j.ctvixOkem?2.7

A lo largo de la historia, la vejez ha sido motivo de preocupacion y objeto de diversas concepciones.
En la mitologia griega, Geras (personificacion de la vejez), Tanatos (hermano de la muerte) y otras
deidades consideradas hostiles a la humanidad se encontraban dentro del anfora creada por Zeus.
Este objeto fue el presente que le otorgd Zeus a Pandora, por ser la primera mujer; pero le advirtid
gue no podia ser abierta en ninguna circunstancia. Sin embargo, un dia, Pandora no resistio la
curiosidad, abrid el anfora y liberd todos los males, aun cuando adentro dejé la esperanza (Hesiodo,
1997)....

Francisco Gonzalez Lopez
Catalina Latorre-Santos
Editores académicos




Ageing and Health #yearsahead

Populations are getting older

Percentage aged
60 years or older:
I 30% or more
B 10 to <30%

1 <10%

World Health
Organization

https://www.who.int/multi-media/details/populations-are-getting-older




Ageing and Health #yearsahead

Speed of population ageing
Time for percentage of population over age 60 to double
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DESAFIOS

Demografica: Mayor poblacion de personas mayores

Social: Convivencia intergeneracional

Asistenciales: Servicios especiales




CARACTERISTICAS DEL ENVEJECIMIENTO

No es universal (en términos biopsicosociales).

Es heterogéneo

El envejecimiento es la manifestacion de eventos bio-
psico-sociales que ocurren a lo largo del tiempo y no con el
tiempo.

La edad cronoldgica no esta ditectamente correlacionada
con la edad bio-psicosocial.

Superar el modelo deficitario del envejecimiento
(EDADISMO)

(Mercado; 2007)
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The Age Illusion — Limitations of Chronologic Age
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BIOLOGICAL AGE
POSITIVE PREDICTIVE VALUE

ADOLESCENCE MID-LIFE OLD AGE
CHRONOLOGICAL AGE

Jylhava J, Pedersen NL, Hagg S. Biological Age Predictors. EBioMedicine. 2017;21:29-36. doi:10.1016/j.ebiom.2017.03.046




A Chronological age Biological age
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Figure 1. The distinction between CA and BA and the progression of epigenetic clocks through multiple generations. (A) Chronological age reflects a uni
form measure of time, wheress biological age reftects ceflular and physiological decline. (B) First-generation clocks (e.e., Horvath, Hannum) were trained to
predict chronological age. Second-generation clocks (e.e., Phenafge, GimAge) focus on phenotypic health and mortality risk. Third-generation clocks (e.g.,
DunedinPALCE ) measure the current rate of biological aging. The next generation of clocks aims to measure orean-specific biological ase

Cheema, B. S., Boztepe, B., Awofolaju, M. O., Hubbard, M. S., Marcus, W. B., Palella, F. J., Abdel-Mohsen, M., Liebovitz, D. M., Gill, M. K.,
Cotton, R. J., Wilkins, J. T., & Vaughan, D. E. (2026). Functional, molecular, and digital measurements of biological age. The Journal of clinical

investigation, 136(12), e205777. https://doi.org/10.1172/JCI205777



The Journal of Clinical Investigation REVIEW

Retinal age o Brain age
Deep learning on fundus images  §1 s . MRI-based Al models
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Figure 2. Al-derived BA from multimodal digital data. Models estimate age from imaging, electrophysiology, wearable signals, and clinical text to capture
organ-level physiological change. MI, myocardial infarction

Cheema, B. S., Boztepe, B., Awofolaju, M. O., Hubbard, M. S., Marcus, W. B., Palella, F. J., Abdel-Mohsen, M., Liebovitz, D. M., Gill, M. K.,
Cotton, R. J., Wilkins, J. T., & Vaughan, D. E. (2026). Functional, molecular, and digital measurements of biological age. The Journal of clinical
investigation, 136(12), e205777. https://doi.org/10.1172/)CI205777




Genome Biology

DNA methylation age of human tissues
and cell types

Articles r

FaceAge, a deep learning system to estimate biological age
from face photographs to improve prognostication: a model
development and validation study

Summary

Badkground As humans age at different rates, physical appearance can yield insights inw biologial age and physio-
logical health more reliably than chrenological age. In medicine, however, appearance is incorporated into medical
judgements in & subjective and nou-standardised way. In this study, we aimed 1o develop and validate FaccAge, & deep
learning system to estimate biclogical age from easily obtainable and low-cost face photographs.

Methods FaceAge was trained on data from 58851 presumed healthy individuals aged 60 years or older:
56304 individuals frem the IMDI-Wiki dataset (training) and 2547 from the UTKFace dataset (initial validation).
Clinical utility was evaluated on data from 6196 patients with cancer di from two instituti 1 the
Netherlands and the USA: the MAASTRO, Harvard Theracic, and Harvard Palliative coborts FaceAge estimates in
these cancer cohorts were compared with a non-cancerous reference cohort of 535 individuals, To assess the

prognostic relevance of FaceAge, we performed Kaplan-Meier survival analysis and Cox modelling, adjusting for 7

several climcal covariates. We also assessed the performance of FaceAge in patients with metastalic cancer

receiving palliative treatment at the end of life by incorporating FaceAge into clinical prediction models. To vy,

evaluate whether FaceAge has the potential w be a bivmarker for molecular ageing, we performed a genebased
analysis o assess its asseciation with senescence genes.
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Why do ageing rates vary by
country? Massive study says politics
play apart

Social inequality and the decay of democratic institutions are linked to accelerated
ageing — but education seems to slow the process.

By Julian Nowogrodzki
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Z0E Y BI0S: DOS MODOS DE VIVIR

* Como senala Giorgio Agamben: Los griegos no disponian de una palabra para expresar

[...] la palabra vida. Se servian de dos términos, semantica y morfologicamente distintos
» Z0é, que expresaba el simple hecho de vivir, comin a todos los seres vivos (animales,

hombres) y
»  Bios, que indicaba la forma [...] de vivir propia de un individuo o un grupo.
* Aristoteles:
» Zo0é:Vida natural

> Bios:Vida cualificada




* Vida biologica (supervivencia)
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* Vida biografica (calidad de vida/sentido de
la vida)




BASIC ETHICAL
PRINCIPLES

In european
bicﬁﬂhics and biolaw
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PRINCIPIOS DEL BIODERECHOY
LA BIOETICA EUROPEA:

- AUTONOMIA

- DIGNIDAD
 VULNERABILIDAD
« INTEGRIDAD



Inherente Situacional

Studies in Feminist Philosaphy Relacionada con el ciclo vital, Dada por el contexto
aspectos familiares e individuales social, laboral, econdmico,

Vulnerability g2 toglee: etc.

1Cs

Disposicional Ocurrente

Factores de riesgo que se Factores de riesgo que se
puedan materializar materializan

Catrioa Mathausie o
Wendy Rogers Patogenlca

SRR DEtds Relaciones asimétricas del
poder. Ejemplo : violencia y
paternalismo.




Fuentes de Vulnerabilidad (Dimension Sincroénica)

*Inherente:
* Relacionada con las dimensiones corporal, bioldgica, afectiva y relacional del
individuo.

* Depende de los repertorios de afrontamiento frente a las necesidades
cambiantes del entorno.
* Vinculada al ciclo vital individual y familiar.

Situacional:
* Determinada por variables contextuales: sociales, econdmicas, ambientales,

politicas y laborales.
* Ejemplo:
* Dos personas mayores de 75 anos con vulnerabilidad intrinseca semejante.
* Una con red de apoyo, seguro médico y pension laboral, frente a otra sin

estos recursos.
* La segunda persona enfrenta mayor vulnerabilidad contextual.

*Patogénica:
* Tipo especifico de vulnerabilidad situacional derivada de relaciones asimétricas
de poder.

* Caracteristicas:
* Falta de recursos para proteger intereses y necesidades.

* Manifestaciones: paternalismo y maltrato.




Estados de Vulnerabilidad (Dimension Diacronica)

* Disposicional: l|dentificacion de factores de riesgo que deben intervenirse

oportunamente. Prevencion de la progresion de la vulnerabilidad intrinseca.

* Ocurrente o Incidental: Materializacion de riesgos no identificados o no

intervenidos. Incremento del espectro de vulnerabilidad en la persona afectada.

https://pixabay.com/es/illustrations/search/personas%20mayores/
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Tercera edad

Se generaliza rechazo hacia la vejez,
segun Fundacién Saldarriaga Concha

Segun considera Lina Maria Gonzalez, lider de programas de la Fundacion Saldarriaga
Concha, en los dltimos afios se ha generalizado el rechazo hacia los adultos mayores, lo
cual se esta evidenciando a nivel mundial por el incremento de la violencia, en particular a
las poblaciones mas vulnerables como las personas mayores, lo cual es, sin duda, una

situacion sumamente preoccupante.

De hecho, un reporte del Dane del 2021, evidencia un aumento en los casos de suicidios en
todos los grupos de edad, pero el mas alto es entre personas de 60 a 64 afios: subio un

38,8 por ciento.

(] Fundacio
imes 000000

Concha

INICIO LA FUNDACION v PERSONAS CON DISCAPACIDAD PERSONAS MAYORES HISTORIAS DE INCLUSION

Centro de Recursos

La produccion y consolidacion de conocimiento préctico y
aplicable (propio y de otros) para ser usade en 2| pafs es uno de
los tres pilares de |a Fundacién Saldarriaga Concha.

En nuestro Centro de recursos se pueden consultar y descargar
documentos, investigaciones, informes especiales, infografiz
videos, entre otros recrusos relacionados con nuestra labor de
incidencia para que las personas mayores y con discapacidad
sean reconocidas, participes y activas en |a sociedad colomb

sy

Puede seleccionar el tema
tambienre

su inter
ar busqueda por palabr.

 y el tipo de recurso,
as clave.

iLe invitamos a consultarlo!

https://www.saldarriagaconcha.org/centro-de-recursos/



AGEING and HEALTH @S

Between 2000 and 2030, the In 2030, more than lin 3
number of people a Jed 60 people will be 60 years
and over is expect

or older.

s

Some h§ve the level of Some require full time assistance
functioning of a 30 year old for basic everuday 1asks.

Health is crucial to how we experience older age.

RAssistive
technologes

N 4
Social facilities

Genelics

Tronsport
Disease

A c-h;:nge in the way ﬁ-ottil‘iﬁk N
about ageing and older peopln

(reation of age—friendly
environments

Alignment of health systems - \ :
to the needs of older people

Development of systems r

for long-term care l

Heahhu Rgeing...being able to do the things we valve for along s possible
Hyearschead

https://www.who.int/multi-media/details/ageing-and-health




Politica Publica Nacional de Envejecimiento
vy Vejez

La Politica Pdblica Macional de Envejecimiento v Vejez 2022-2021 adoptada por el Decreto 681 de
2022 tiene como propdsito garantizar las condiciones necesarias para el envejecimiento saludable v la
vivencia de una vejez digna, auténoma e independiente en igualdad, equidad y no discriminacion, en
el marco de la proteccion, promocidan, defensa y restablecimiento de los derechos humanos y bajo el
principio de corresponsabilidad individual, familiar, social v estatal, la cual se desarrollarad a través de
seis ejes estratégicos v 25 lineas de accidn.

\PRESIRENSIADE LARERBLY
Reptblica de Colombia %ETAEMJHEIBIB&

Reviso :Tﬂ
B i .

Aprabo ,(__,__:l

MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

DECRETO NUMERO v. 681 DE 2022

o 2MAY 2022 »

Por medio del cual se adiciona el Capitulo 7 al Titulo 2 de la Parte 9 del Libro 2 del
Decreto 780 de 2016 relativo a la Politica Publica Nacional de Envejecimiento y Vejez
2022 - 2031

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA

En ejercicio de sus facultades constitucionales y legales, en especial las que le confiere
el numeral 11 del articulo 189 de la Constitucion Politica, el articulo 7 de la Ley 1251 de
2008 y en desarrollo de la Ley 2055 de 2020 v,




Figura 4. Dimensiones, ejes y lineas de la Politica Publica
Social para el Envejecimiento y la Vejez del Distrito Capital
2010-2025

EJE 1
VIVIR COMO SE QUIERE EN LA VEJEZ

EJE 2
VIVIE. BIEN EN LA VEJEZ

Decidiendo y viviendo a mi manera Techo, comida y sustento
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ENVEJECER JUNTOS Y JUNTAS

Escuchando nuestros saberes
Aprendiendo a envejecer

Cambiando para mejorar

VIVIR SIN HUMILLACIONES EN LA VEJEZ

Respetandonos y queriéndonos

Cuidandome y cuidandonos




VAIOR Y

FRINCIPIOS

DICGNIDAD HUMANA
IGUALDAD — DIVERSIDAD - EQUIDAD

DIMENSIONES

VIVIR COMO SE QUIERE EN LA VEJEZ

Reconoce y -potencia la autonomia v la libertad
individual en la construccion de proyectos de vida de
las personas mayores: implica la capacidad de elegir y
tomar decisionss frente a las situaciones que se presentan
coticianamente, marca el curso de las estrategias y
acciones dirigidas a la garantia de [a autonomia y la
participacion de las personas mayores.

VIVIR BIEM EM LA VEJEZ

Es la dimensidn patrimonial de la dignidad humana, hace
referencia a las condiciones materiales de existencia de
las personas mayores; permite gozar de un real y efectivo
acceso, calidad, permanendia v disfrute de bienes y
sepvicios que permita vivir bien y en sociedad teniendo
en cuenta las condiciones y diversidades presentes en
la vejez.

VIVIR 5IN HUMILLACIOMNES EN LA VEJEZ

Es la expresion de la intangibilidad de ciertos bienes
no- patrimoniales, como la integridad fisica; sicologica
y moral de las personas mayoees; implica reconocer
respetar por parte de la familia, la sociedad v el Estado,
el valor y lugar que deben tener fas personas mayores,
restituyendo y garantizando: su integridad cuando ésta
ha sido vulnerada

ENVEJECER JUNTOS Y JUNTAS

Reconooe y visibiliza el envejecimiento como un proceso
matural, diverso y continuo, relacionando y poniendo
a dialogar la vejez con los demds momentos del ciclo
vital con el fin de transformar los imaginarios y pricticas
adversas y discriminatorias, implantando la cultura del
envejecimiento activo que fortalezca valores, saberes y
pricticas de las personas mayores de hoy y del futuro,

EJES

DECIDIENDO Y
VIVIEMDO
A MI MANERA

COMSTRUYENDIC)
EL BIEN COMUN

TECHO, COMIDA Y
SUSTENTO

SERES SALUDABLES
¥ ACTIVOS

ENTORMO SANG Y
FAVIIRABLE

RESPE [_.'i.,}_r\' DM OS
¥ QUERIENDOMNOS

CUTDANDOME Y
CUIDANDOMNOS

ESCUCHANDC
MUESTROS SABERES

APREMNDIENDC
A EMVEJECER

CAMBIANDO
PARA MEJORAR

LINEAS

Libre desarrollo de la
personalidac]
Libertad de conciencia,
rt‘|i;.'.1iu.~2.=t wode culto

Informacidn, comunicacian y
COnOCimiento

Participaciin

Sesuridad econdmica
Trabajo
Vivienda
Alimentacidn y nutricion
Saluel

Educacidn
Culitira
Recreacion ¥ |||'|JLH‘.L'

Ambiente sano

Mowilidac

Seguridad e integridad

Acceso a la justicia

Proteccian by cuiclado

Responsabilidad
intergeneracional
Vinculos y relaciones
familiares

Plan de vida

Ciesticn a la investigacion
Imdgenes del
ENVEjECimiento
Formacion a
Cuida |+I|-'-'!':f cuidadoras




Los abuelos que prestan
su voz para leer cuentos

En ell Mes del Adulto Mayor, Medellin ofrece
programas para que jovenes y viejos lean
juntos.

Fote: Archivo/EL TIEMPO
En la Fiesta del Libro y la Cultura se hace cada afio el encuentro de Abuelos Cuenta Cuentos.

- Ay! ;Ya viene la abuela, ya viene la abuela! Dicen las voces animadas de los
nifios de la escuela Republica de Panama3, en la Comuna 13, cuando a 1o lejos
ven que llega Rosa Maria Arroyave.

Esta abuela de 65 afios es una de las pioneras del programa ‘Abuelos Cuenta
Cuentos’, que desde hace 10 aiios lleva lecturas a hospitales, colegios,
gerontolégicos o cualquier lugar que reciba con atencion lo que sus voces y
sus libros llevan.

Rosa quiso hacer parte de los ‘Abuelos Cuenta Cuentos’ desde el primer
momento en que su hija le dijo que iban a iniciar las reuniones en la
Biblioteca La Floresta.

PUBLICIDAD

e
Jobamnesthrge

MAS LEIDO

S LATAM
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B Sudafrica
via Sdo Paulo’.
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Desde el punto de vista del tratamiento, por parte de los gobiernos se hace necesario que destinen un mayor
numero de recursos y politicas sociales para la atencion de las generaciones mas longevas, y un aumento de los
llamados cuidados formales e informales.

Existe la Ley 39/2006, que desarrolla el Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, pero sin
embargo la actual crisis economica y la falta de prevision han provocado que la cobertura a la dependencia siga
descansando fundamentalmente en los cuidadores.

Cabe destacar que estas situaciones seran cada vez mas frecuentes debido al aumento de la esperanza de vida y
el envejecimiento paulatino de la poblacion en Europa y especialmente en Espafia. Es por ello que resulta

fundamental que el sistema sanitario ayude a estos cuidadores [gl=ls[E1gi =0 EN e g= (alle] g Ns (CRET N3 EATeT o ¥] 4 V000 [
residencias y centros de dia publicos que les permitan el desahogo de sus actividades, asi como la elaboracion de
instrucciones de cuidado para los cuidadores informales.

En un futuro se deberia investigar sobre nuevas herramientas y estrategias mas eficaces tanto para la prevencion
como para el tratamiento del sindrome del cuidador quemado, para que de esta forma se puedan llevar a cabo de
forma coordinada y multidisciplinar y se le ofrezcan al cuidador los mejores cuidados basados en la evidencia
cientifica mas actual.

UNPACIENTE CON...

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1699-695X2020000100013 Sindrome del cuidador quemado

Sandra Martinez Pizarro
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Making the state care: the role of political
willingness and brokerage in Bogota's new
feminist care policy

Maria Jose Alvarez Rivadulla, Friederike Fleischer & Adriana Hurtado-
Tarazona

To cite this article: Maria Jose Alvarez Rivadulla, Friederike Fleischer & Adriana Hurtado-
Tarazona (08 Nov 2024): Making the state care: the role of political willingness and brokerage in
Bogota's new feminist care policy, City, DOI: 10.1080/13604813.2024.2412469

To link to this article: https://doi.org/10.1080/13604813.2024.2412469
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Erase una vez, en el antiguo pais de las fabulas, una familia integrada por un padre, una madre, un abuelo

que era el padre del padre y [un]... nino de ocho anos, un muchachito.

Sucedia que el abuelo ya tenia mucha edad, por eso le temblaban las manos y se le caia la comida de la
boca cuando estaban a la mesa, lo que causaba gran irritacion al hijo y a la nuera, siempre diciéndole que
tuviera cuidado con lo que hacia, pero el pobre viejo, por mas que quisiera, no conseguia contener los
temblores, peor aun si le reganaban, el resultado era que siempre manchaba el mantel o el suelo al dejar
caer la comida, por no hablar de la servilleta que le ataban al cuello y que era necesaria cambiarla tres

veces al dia, en el desayuno, al almuerzo y a la cena.

Estaban las cosas asi y sin ninguna expectativa de mejoria cuando el hijo decidid acabar con la
desagradable situacion. Aparecid en casa con un cuenco de madera y le dijo al padre, A partir de ahora

comera aqui, sentado en el patio que es mas facil de limpiar para que su nuera no tenga que estarse

preocupando con tantos manteles y tantas servilletas juntas.




Y asi fue. Desayuno, almuerzo y cena, el viejo sentado solo en el patio, llevandose la comida a la boca
conforme era posible, la mitad se perdia en el camino, una parte de la otra mitad se le caia por la

boca abajo, no era mucho lo que se le deslizaba por lo que el vulgo llama canal de la sopa.

Al nieto no parecia importarle el feo tratamiento que le estaban dando al abuelo, lo miraba, luego
miraba al padre y a la madre, y seguia comiendo como si nada tuviera que ver con el asunto. Hasta
que una tarde, al regresar del trabajo, el padre vio al hijo trabajando con una navaja un trozo de
madera y creyé que, como era normal y corriente en esas épocas remotas, estaria construyendo un

juguete con sus propias manos.

Al dia siguiente, sin embargo, se dio cuenta de que no se trataba de un carro, por lo menos no se

veia el sitio donde se le pudieran encajar unas ruedas, y entonces pregunto, Qué estas haciendo.




El nino fingid que no habia oido y siguié excavando en la madera con la punta de la navaja, esto paso
en el tiempo que los padres eran menos asustadizos y no corrian a quitar de las manos de los hijos

un instrumento de tanta utilidad para la fabricacion de juguetes.

No me has oido, qué estas haciendo con ese palo, volvio a preguntar el padre, y el hijo, sin levantar
la vista de la operacion, respondio, Estoy haciendo un cuenco para cuando seas viejo y te tiemblen

las manos, para cuando tengas que comer en el patio, como el abuelo. Fueron palabras santas.

Se cayeron las escamas de los ojos del padre, vio la verdad y la luz, y en el mismo instante fue a
pedirle perdon al progenitor y cuando llegd la hora de la cena con sus propias manos lo ayudo a
sentarse en la silla, con sus propias manos le acerco la cuchara a la boca, con sus propias manos le

limpio suavemente la barbilla, porque todavia podia hacerlo y su querido padre ya no.
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