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Introduccion

Una emergencia es una situacion que exige tomar decisiones y hacer
un seguimiento. Dentro de un pais, se debe declarar el estado de emer-
gencia, que generalmente se define en el tiempo vy el espacio, y exige
que se reconozcan valores minimos, lo que conlleva el cumplimiento
de reglas de intervenciéon y la ejecucién de una estrategia de salida (D).
A nivel mundial, son muchos los factores que propician las situaciones
de emergencia, entre ellos, los fendmenos naturales como los desastres
ambientales, incluidos los huracanes, las inundaciones y los desastres
provocados por el ser humano como los conflictos y la violencia, asi
como crisis humanitarias y emergencias de salud publica como las epi-
demias y las pandemias. Estas situaciones de emergencia crean circun-
stancias dificiles para las personas y las comunidades. Las estrategias
para aumentar la resiliencia, como la planificacion para casos de emer-
gencia, los planes de contingencia y la preparacion, son importantes
para superar las consecuencias socioecondmicas y de salud a corto
y a largo plazo para las poblaciones afectadas. Las consecuencias de
las situaciones de emergencia afectan de manera desproporcionada
a las personas mayores debido a vulnerabilidades de caracter natural



y social, incluidas la falta de apoyo social, la propensidn a contraer
enfermedades y la preparacidon inadecuada para responder frente a
situaciones de emergencia.

En la Regidn de las Américas, la poblacidon esta envejeciendo y se esta
experimentando una rapida transicion demografica (). El indice de
envejecimiento, que expresa la cantidad de personas mayores por cada
100 menores de 15 anos, muestra claramente un aumento del numero
de personas de 60 aifos o0 mas (3). En comparacién con las tenden-
cias mundiales, la Regidn de las Américas tendrd un mayor numero
de personas mayores de 60 aflos que de menores de 15 afos para el
2030, esto es, unos 25 anos antes que el promedio mundial (4). Habida
cuenta de esta transicion demografica, es fundamental pensar en la
preparacion de los sistemas y servicios para atender las necesidades
de este grupo poblacional, lo que incluye aumentar la planificacion
para emergencias y la proteccion de los grupos de mayor edad. El 30
de enero del 2020, el Director General de la OMS declard que el brote
de COVID19 constituia una emergencia de salud publica de importan-
cia internacional, que equivale al grado de alarma mas alto de la OMS
en virtud del Reglamento Sanitario Internacional (5). La pandemia de
COVID19 estd afectando de forma importante a la Regiéon de las Améri-
cas durante una transicion demografica que plantea aun mas desafios
para la gestion de emergencias y la recuperacion. Ademas, esta po-
niendo de relieve muchas vulnerabilidades de las personas mayores,
incluidas la falta de acceso a servicios esenciales y atencion médica,
mayores tasas de morbilidad y mortalidad, el nimero cada vez mayor
de experiencias de edadismo y consecuencias para la salud mental de-
bido a la soledad y el aislamiento intensos derivados de los periodos de
cuarentena. Los objetivos de este capitulo son determinar las lineas de
accion, las mejores practicas y la evidencia necesarios a fin de disefar
enfoques futuros que permitan planificar para las emergencias y que
tengan en cuenta a las personas mayores, asi como sefalar el papel en
la mitigacion de los efectos de la pandemia de COVID19 en este grupo
poblacional.
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Situaciones de emergencia en la Region de las Américas

Las situaciones de emergencia en la Region de las Américas, en par-
ticular en América Latina y el Caribe, han tenido repercusiones impor-
tantes para la salud y el bienestar de los distintos grupos poblacionales,
y siguen planteando desafios para la preparacion, la mitigacion y la
recuperacion. Entre el 2007 y el 2016, el 24% de los desastres naturales
del mundo sobrevinieron en la Region de las Américas, ocasionando
247.000 muertes y afectando a 203 millones de personas (6). Las emer-
gencias de salud publica emergentes, como la epidemia de la infeccion
por el virus del Zika y la actual pandemia de COVID19, requieren una
mayor capacidad de preparacion y respuesta ante emergencias.

Los sistemas nacionales de salud publica de América Latina y el Caribe
estdn sobrecargados y hay escasez de recursos humanos sociales y de
salud capacitados. Ademas, hay amplias desigualdades relacionadas
con los ingresos, el acceso a los servicios de salud y los resultados en
materia de atencién de salud (/). Todo ello, combinado con el rapido
envejecimiento de la poblacién y la creciente prevalencia de las en-
fermedades cronicas, genera condiciones dificiles para hacer frente a
las emergencias de salud publica (/). En el 2019, el 8% de la poblacion
mundial de personas de 60 aflos y mas residia en América Latina y el
Caribe (&).

Se ha visto que en todo el mundo las situaciones de emergencia tienen
consecuencias importantes para las personas mayores. Por ejemplo,
tras el paso del huracan Sandy por Estados Unidos se observd un au-
mento en la utilizacién de los servicios de urgencias, asi como un may-
or riesgo de peores resultados de salud y un aumento del niumero de
personas sin hogar y de las dificultades de las personas mayores para
obtener acceso a los servicios de atencion médica (9). En el 2005, el
huracan Katrina también puso de manifiesto los problemas y las necesi-
dades de las personas mayores, entre ellos, deficiencias en el enfoque
de la atencidén a las personas sobrevivientes mayor y la necesidad de
una planificacion especial para alojar a las personas mayores fragiles.
Es importante tener en cuenta las necesidades de atencién médica de
las personas mayores durante y después de las situaciones de emer-
gencia, ya que les afectan de manera desproporcionada, sobre todo en
cuanto a mortalidad. Varios ejemplos de emergencias anteriores ponen
de relieve el impacto en este grupo poblacional: en Estados Unidos, el
75% de las personas que murieron en el 2005 a consecuencia del hu-
racan Katrina eran mayores de 60 afos; en la crisis de Sudan del Sur,
ocurrida en el 2012, se notificd una tasa de mortalidad en las personas
mayores de 50 afos cuatro veces mayor que entre las personas de 5



a 49 anos; y el 56% de las personas que murieron en el terremoto que
sacudio Japodn en el 2011 tenian 65 afios o Mas (8).

La pandemia de COVID19

La pandemia de COVID19 ha desencadenado una crisis de salud sin
precedentes en todo el mundo. Las consecuencias para las personas
mayores vy las que tienen problemas de salud preexistentes han pues-
to de manifiesto los desafios que supone atender las necesidades de
las personas mayores durante una emergencia de salud publica. En el
2020 se notificaron mas de 3,5 millones de casos de COVID19 entre
las personas mayores de la Regidn; aproximadamente la mitad de los
casos correspondieron a personas de 60 a 69 anos, el 26% a personas
de 70 a 79 afos y el 20% a personas 80 aflos y mas. Las personas may-
ores presentan mayor riesgo de contraer una forma grave de COVID19
y de morir a causa de la enfermedad, lo que quiza esté relacionado
con el padecimiento de afecciones crdnicas preexistentes (enferme-
dades cardiovasculares o respiratorias y diabetes, por ejemplo), cuya
frecuencia también es mayor entre las personas mayores (70). Dado
que las enfermedades cronicas son mas frecuentes en la vejez, en este
periodo de la vida también hay un mayor riesgo de hospitalizacion y
muerte. En el 2020 hubo 455.150 casos de adultos de 60 afos y mas
hospitalizados por COVID19 en la Regidon de las Américas, de los cuales
69.804 fueron hospitalizados con enfermedades graves; el 56% de los
casos hospitalizados fueron hombres (7). Al examinarse la frecuencia
de las hospitalizaciones, incluidos los casos graves, en los grupos de
mayor edad, se observa que hay mas casos en los grupos etarios de 60
a 69 anos que en los de 70 a 79 afos y de 80 anos o mas. Sin embargo,
la mayoria de las muertes por COVID19 en la Regidn han sobreveni-
do en las personas de 70 afos o mas, sobre todo en quienes reciben
atencion a largo plazo (72). En la Regidn de las Américas, aproxima-
damente el 59% de las muertes por COVID19 en los grupos de mayor
edad corresponden a hombres. Ademas, al analizarse la interrupcion de
los servicios esenciales de salud debido a la pandemia de COVID19, en
general la atencion primaria y los cuidados de rehabilitacion, paliativos
y a largo plazo han resultado mas afectados, con consecuencias mas
graves para las poblaciones mas vulnerables, como las personas may-
ores vy las personas con enfermedades cronicas y discapacidades (73).

La Region ha notificado una de las tasas de mortalidad por COVID19
mas elevadas del mundo, y afronta en su conjunto una crisis humani-
taria debido a la inestabilidad politica, la fragilidad de los sistemas de
salud, el malestar social y la desigualdad generalizada en los ingresos,
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la educacién y la atencion de salud (74). Las vulnerabilidades socio-
demograficas de las personas mayores varian en los paises y entre
ellos debido a las desigualdades socioecondmicas y al acceso desigual
a la atencién de salud y a los servicios de proteccion social. Debi-
do a las diferencias en el desarrollo social y econdmico de los paises,
la pandemia de COVID19 ha tenido repercusiones heterogéneas en
la Regidn (75). Entre los factores de vulnerabilidad para las personas
mayores que salieron a la luz durante la pandemia figuran el grado de
envejecimiento de la poblacién de un pais dado, la vejez, la presencia
de enfermedades cronicas, la modalidad de convivencia en el hogar, el
acceso al agua y saneamiento, y el acceso a los sistemas de proteccion
social (75). Estos factores influyen en los determinantes sociales de la
salud y en las consecuencias de las emergencias de salud para un gru-
po de poblacidon determinado. Estas vulnerabilidades deben tenerse en
cuenta en la planificacion para emergencias, junto con las necesidades
y las opiniones de las personas mayores.

Es posible que el aumento de la mortalidad por COVID19 y del riesgo
de contraer la enfermedad se deba a las desigualdades de salud que
prevalecen en América Latina y el Caribe, asi como al estado de salud
de su poblacién de personas mayores, que €s mas precario que en los
paises desarrollados, asi como a problemas de acceso a los servicios
de salud y de calidad de la atencion (76). En este contexto, no solo
es importante tener en cuenta las vulnerabilidades de las personas
mayores y las consecuencias gue les afectan, sino también su papel
en la preparacion y la respuesta ante las situaciones de emergencia.
Las consecuencias devastadoras de la pandemia de COVID-19 para las
personas mayores ponen de relieve la urgente necesidad de atender
mejor sus necesidades y proteger sus derechos y su dignidad (76).

La importancia de la preparacion para emergencias y
riesgos, vulnerabilidades y capacidades de las personas
mayores

La preparaciéon de las comunidades ante emergencias consiste en
aprovechar las experiencias adquiridas en situaciones de emergencia
anteriores para prepararse para el futuro. Los informes y resimenes
de situaciones de emergencia anteriores permiten revisar las estrate-
gias necesarias para mitigar las repercusiones de futuras emergencias.
Varios estudios han revelado que las personas mayores a menudo no
estan preparadas para hacer frente a situaciones de emergencia. Una
encuesta nacional realizada en Estados Unidos para evaluar la prepa-
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racion de las personas mayores ante desastres naturales indicd que dos
terceras partes de la muestra de poblacion no disponian de planes de
emergencia ni habian participado en programas de capacitacion para
prepararse para casos de desastre. Una tercera parte carecia de sumi-
nistro de alimentos basicos, agua o suministros meédicos para casos de
emergencia, y aproximadamente el 15% utilizaba dispositivos médicos
qgue requieren una fuente externa de electricidad (7/). Esta falta de
preparacion también se observo en otros contextos, por ejemplo, en
el estudio japonés Fukui Longitudinal Caregiver, realizado en el 2011,
la mayoria de los cuidadores (75%) no tenian planes de emergencia
concretos, en particular aquellos que atendian a personas con demen-
cia (36% con menos probabilidades de tener un plan) (78). También se
encontrd que en el 2005, antes del huracadn Katrina, solo una pequefa
parte de la planificacion para casos de desastre se centraba en atender
las necesidades de las personas mayores (79). Por otra parte, en un es-
tudio sobre el alcance y grado de preparacion de las personas mayores
frente a los huracanes se puso de relieve que para alentar la prepa-
racion para casos de desastre se requieren intervenciones mas prac-
ticas y especificas para cada grupo etario (20). Ademas de la prepa-
racion individual y el apoyo al autocuidado durante las situaciones de
emergencia, el apoyo social informal y la pertenencia a la comunidad
son factores prondsticos importantes de la preparacion de las personas
mayores ante situaciones de emergencia (1. Esto destaca la impor-
tancia de la participacion en organizaciones comunitarias y del capital
social para aumentar la preparacion de las personas mayores.

Sin embargo, como ya se ha sefialado, en varias situaciones de emer-
gencia se ha observado que no se dedica atencién preferente a inclu-
ir a las personas mayores en la planificacion para emergencias. Esta
falta de atencioén a las personas mayores también se ha subrayado en
la propuesta Década del Envejecimiento Saludable de la OMS, en la
gue se afirma que las necesidades y vulnerabilidades de las personas
mayores con frecuencia no son abordadas en el contexto de las situa-
ciones de emergencia, sus opiniones generalmente no son escuchadas
Yy SUS conocimientos y aportes son pasados por alto (8). Las opiniones,
perspectivas y conocimientos especializados de las personas mayores
para determinar cudles son los problemas y encontrar soluciones a
veces no se incorporan lo suficiente en la formulacion de politicas, en
particular en los temas donde las decisiones que se examinan les afec-
tan (22). Es importante tener en cuenta la marginacion de las personas
mayores, ya que en la Regidon de las Américas hay una proporciéon cada
vez mayor de personas mayores. Para abordar el envejecimiento de la
poblacién en la Regidon es necesario replantear la salud y reestructurar
los sistemas de salud. Los habitantes de la Regidn estadn viviendo mas
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tiempo, de modo que satisfacer sus necesidades dinamicas en materia
de salud exige innovacion y atencion especial para evitar la discrimi-
nacion (). Ademas de la planificacion para hacer frente a los riesgos
de desastres, el cambio climatico y las emergencias de salud publica,
es necesario concebir planes y programas cuidadosamente disefados
de salud publica y prevencién para que la preparacion de la comunidad
sea eficaz (7/).

Otro aspecto importante de la planificacion para emergencias es tener
en cuenta la capacidad de las personas mayores para funcionar du-
rante las situaciones de emergencia y sobrellevarlas. Las limitaciones
funcionales de la vista, la audicidn y la movilidad, entre otras, asi como
las enfermedades de salud mental influyen de manera importante en
la forma en que las personas mayores afrontan los desastres. En el
Caribe, aproximadamente del 20% al 30% de las personas mayores de
60 afos tienen una o mas discapacidades, incluidas las fisicas, men-
tales y sensoriales; este porcentaje aumenta con la edad a mas del
50% en las personas mayores de 80 afos (23). Estos factores influyen
también en el acceso a los servicios sociales y de atencion médica. Es
importante que los encargados de formular y planificar las politicas
estén conscientes de las necesidades de las personas mayores durante
las situaciones de emergencia, principalmente en lo que se refiere a sus
capacidades funcionales, y que esas necesidades se tengan en cuenta
en la planificacion para emergencias vy la respuesta ante ellas (4.

Principales estrategias para apoyar a las personas
mayores durante las situaciones de emergencia

A continuacion, se indican varias recomendaciones para velar por que
se atiendan las necesidades de las personas mayores en todos los as-
pectos de la planificacidon para emergencias.

% Hacer participar a las personas mayores en la elaboracion de
planes y estrategias de preparacion para casos de desastre a fin
de mitigar el riesgo. Un elemento importante para propiciar la co-
laboracidn entre los interesados directos y las personas mayores
es ampliar e incluir las opiniones de estas, lo que se destaca en la
propuesta Década del Envejecimiento Saludable de la OMS (8).
Las responsabilidades y los conocimientos de las personas
mayores —que se basan en las experiencias adquiridas en situa-
ciones de emergencia anteriores, las estrategias de afrontamien-
to, las habilidades tradicionales y los conocimientos ambientales
del lugar— son importantes para mitigar las consecuencias de
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este tipo de situaciones (25). Es importante que las personas
mayores participen en la elaboracion de los planes de prepa-
racion y las estrategias de reduccion del riesgo de desastres,
a fin de evitar que sean discriminadas durante las situaciones
de emergencia. Hay pruebas de la eficacia de las estrategias
de comunicacion y la continuidad de los servicios de atencién
de salud durante las emergencias cuando las personas mayores
son incluidas en los planes y las estrategias (26). Por ejemplo, en
Cuba se realizan actividades para que las personas mayores par-
ticipen activamente en los comités locales de emergencia (26).
Los gobiernos deben velar por que las personas mayores sean
consultadas y participen en las decisiones de politica. Se deben
poner en practica medidas de apoyo para garantizar la inclusion
de las personas mayores. La participacion activa de las personas
mayores en la concepcion, la adopcion y el seguimiento de las
medidas durante la pandemia de COVID19 y sus efectos ayuda
a garantizar que las politicas satisfagan las necesidades de es-
tas personas y sigan manteniendo su apoyo a largo plazo. Entre
los aspectos importantes que deben tenerse en cuenta para la
elaboraciéon de los planes de preparacion y reduccion del riesgo
de desastres figuran los siguientes: contar con un kit personal
listo para usarse (que incluya informacion sobre las necesidades
personales y médicas) y un plan de emergencia, estar al tanto de
las situaciones de emergencia que pudieran afectar a la comuni-
dad y tener acceso a noticias, informacion por radio o contactos
de emergencia (27).

Centrarse en las necesidades y los derechos de las personas may-
ores durante las actividades de socorro. Las estrategias deben
sefalar con claridad las necesidades, dificultades y fortalezas
de las personas mayores y tenerlas en cuenta en la concep-
cidon y puesta en practica de la respuesta ante la situacion de
emergencia y en la recuperacion. Esto incluye la prestacion de
apoyo financiero y la ampliacion de las medidas de proteccion
social dirigidas a proteger a las personas mayores de la presion
socioecondmica derivada de las crisis de emergencia. Se deben
abordar las desigualdades y el edadismo, y proteger el acceso a
los servicios sociales. Los sistemas de salud y otros servicios de
asistencia social deben responder a las necesidades concretas
de los grupos de poblacion y subsanar las consecuencias de
las desigualdades en los resultados de salud de las poblaciones
de personas mayores. Para ello, se podria poner en practica un
modelo de prestacion de servicios focalizados que permita lo-
calizar en la comunidad a las personas mayores que necesitan
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ayuda después de un desastre y prestar ayuda en la preparacion
para desastres futuros (28). Ademas, las habilidades funcionales
de las personas mayores deben tenerse en cuenta en la plan-
ificacion para emergencias y en la recuperacion, por ejemplo,
recursos de atencion médica de las deficiencias de la vista y la
movilidad, y medicamentos concretos (23).

Elaboracion y fomento de estrategias de recuperacion y medidas
concretas para reintegrar a las personas mayores a la vida social
v economica. Ademas de participar en la colaboraciéon multisec-
torial a nivel nacional, los interesados directos internacionales
pueden colaborar en aumentar la resiliencia y fortalecer la ca-
pacidad de los sectores sociales. Se deben abordar las causas
estructurales que han hecho vulnerables a las personas mayores
durante la pandemia de COVID19 con objeto de lograr una mejor
recuperacion general de la Regién y velar por la prestacion de
atencion, apoyo y oportunidades a lo largo de toda la vida, asi
COMoO una mejor preparacion para situaciones de emergencia en
el futuro, cuando habra un mayor niumero de personas mayores
en todo el mundo (22).

Alentar la recopilacion, el analisis v la difusion de datos desglosa-
dos por sexo y edad, a fin de fundamentar las estrategias de prepa-
racion, socorro y recuperacion ante emergencias. Es frecuente que
no se disponga de datos desglosados por edad que permitan
determinar las consecuencias de una situacion de emergencia
para grupos de edad especificos. Las publicaciones actuales so-
bre los Ultimos desastres naturales y situaciones de emergencia
gue han afectado la Region de las Américas no dan a conocer
este tipo de informacién detallada sobre las personas mayores.
Si no se dispone de estos datos durante la etapa de preparacion
para emergencias y el proceso de planificacion, lo previsible es
gue las necesidades, funciones y posibles aportes de las perso-
nas mayores no seran tenidas en cuenta en las etapas de socorro
y recuperacion. Los datos también deben permitir diferenciar
entre los grupos de personas mayores y los de mayor edad, ya
gue estos grupos etarios tienen diferentes necesidades y capaci-
dades (29). Por otra parte, se deben analizar los datos sobre los
efectos a largo plazo en la salud y el bienestar de las personas
mayores durante periodos de tiempo mas prolongados tras una
situacidén de emergencia y de las personas mayores que han
pasado por varias situaciones de emergencia a lo largo de su
vida, a fin de examinar los efectos a largo plazo y acumulativos
de la exposicion a este tipo de situaciones (30).
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Recomendaciones para la Implementacion extraidas de
otros contextos

En las publicaciones se ofrecen varias recomendaciones tomadas de
diversos entornos fuera de Ameérica Latina y el Caribe. Hay varias es-
feras clave que deben abordarse, tanto para las emergencias de salud
publica como para los desastres naturales, entre ellas, la planificacion
proactiva, la asignacion de recursos y la colaboracion multisectorial. Es
posible que la elaboracion de planes proactivos para la preparacion y
respuesta ante emergencias permita abordar la elevada carga de mor-
talidad y morbilidad durante las emergencias de salud publica como la
pandemia de COVID19. En el caso de los desastres naturales, también
se recomienda que cada persona, comunidad y region disponga de
planes de preparacion y evacuacion que aborden las necesidades de
las personas mayores (79). En Estados Unidos, la planificacion proacti-
va complementaria recomendada para las situaciones de emergencia
futuras incluye el establecimiento de un sistema federal de seguimiento
de las personas mayores y otras personas vulnerables, la designacion
de zonas de refugio aparte para estas personas, la participacién de
profesionales gerontoldgicos en todos los ambitos de la preparacion
para emergencias y la prestacion de atencion, incluida la capacitacion
de los trabajadores de primera linea (79). Asimismo, se necesitan recur-
sos y planificacion especificos para las personas mayores con objeto
de garantizar su acceso a la atencidon médica, medicamentos y vivienda
segura, asi como la optimizacion de la prestacion de servicios de salud
para reducir la carga de las enfermedades crdnicas (9).

La colaboracién intersectorial desempefia un papel importante en la
preparacion de los planes integrales para situaciones de emergen-
cia (1/). Se recomienda priorizar la evaluaciéon de esta colaboraciéon me-
diante el financiamiento de actividades de investigacién para mejorar
el apoyo al desarrollo de un método comun para medir la calidad y el
grado de preparacion para casos de desastre de los establecimientos,
las organizaciones vy los proveedores de cuidados, las organizaciones
comunitarias y otros grupos que trabajen principalmente con personas
mayores y sus cuidadores durante y después de los desastres (37). La
pandemia de COVID19 ha evidenciado la necesidad de trabajar a niv-
el mundial en los canales regionales para coordinar la adquisicion de
suministros, a fin de fortalecer la cooperacion regional entre los gobi-
ernos en materia de investigacion, vigilancia y control, y de capacitar
eficazmente a los recursos humanos para poder abordar mejor los fu-
turos desafios de salud publica en la Regidon (/). Hay varios interesados
directos y organizaciones internacionales que participan en la inclusion
de las personas mayores en la planificacion para emergencias. Entre
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las organizaciones y mecanismos internacionales que colaboran en la
coordinacion de la respuesta figuran el grupo de referencia del Comité
Permanente entre Organismos, el Grupo Tematico Mundial sobre Pro-
teccion y el Foro Mundial sobre los Refugiados. La Secretaria de la OMS
y otros organismos de las Naciones Unidas colaboran con las organi-
zaciones humanitarias para proporcionar orientacion técnica y apoyo
a los gobiernos con objeto de que se tenga en cuenta la edad de las
personas en las respuestas humanitarias, que abarcan la preparacion,
la respuesta y la recuperacidn ante situaciones de emergencia, cuya
importancia se destaca en el marco de la Década del Envejecimiento
Saludable (8). Otra organizaciéon importante que participa en la plan-
ificacion para emergencias es HelpAge International, constituida por
una red mundial de organizaciones sin fines de lucro que tiene la mision
de trabajar con y para las personas mayores desfavorecidas en todo el
mundo, a fin de lograr una mejora duradera de la calidad de sus vidas.

Conclusiones

Es importante que los planes de preparacion, respuesta y recuperacion
ante emergencias incluyan a las personas mayores, contribuyan a fo-
mentar su resiliencia y aprovechen sus fortalezas y habilidades (8).
Las personas mayores deben tener presencia en todas las etapas de
la planificacion para emergencias. En el presente documento se han
presentado estrategias y recomendaciones derivadas de otros entor-
nos que pueden tenerse en cuenta y ponerse en practica en América
Latina y el Caribe. Las personas mayores deben participar en la elab-
oracion de planes de preparacion para situaciones de emergencia. En
las actividades de socorro de la pandemia de COVID19 deben tenerse
en cuenta las necesidades y los derechos de las personas mayores.
Es probable que se necesiten medidas de proteccidn integral y apoyo
financiero para proteger a las personas mayores frente a las conse-
cuencias socioecondmicas y secuelas de la pandemia. Ademas, es
necesario dedicar atencién especial para que las estrategias de recu-
peracion a mas largo plazo y de “reconstruir para mejorar” incluyan a
las personas mayores. Por ultimo, es fundamental desglosar por edad
y sexo los datos necesarios para la planificacion para emergencias, y
realizar mas investigaciones sobre cuestiones relevantes para las per-
sonas mayores de la Regidn de las Américas que viven situaciones de
emergencia, a fin de aumentar la base empirica para la preparacion,
asistencia y recuperacion ante emergencias. La pandemia de COVID19
ha puesto de manifiesto la importancia de incluir a las personas may-
ores en la planificacién para casos de emergencia, sobre todo debido
a los cambios demograficos que se han experimentado en la Regiéon y
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a las importantes consecuencias para la salud y el bienestar. La Década
del Envejecimiento Saludable ofrece la posibilidad de reunir a diversos
interesados directos en pro del envejecimiento saludable y de mejorar
la vida de las personas mayores, incluso en situaciones de emergencia.
Las vulnerabilidades y necesidades de las personas mayores no deben
pasarse por alto en la preparaciéon para situaciones de emergencia
futuras.
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A lo largo de las Américas, las poblaciones estan envejeciendo y la Regidon esta
experimentando una rapida transicion demografica. El indice de envejecimiento, que
refleja el tamanio de los grupos de mayor edad por 100 en comparacion con los nifios
menores de 15 afos, demuestra claramente el aumento de las personas de 60 anos o
mas. En comparacion con las tendencias mundiales, la Regiéon de las Américas tendra

un mayor numero de personas de 60 afos 0 mas que de nifnos menores de 15 afos

para 2030, aproximadamente 25 afos antes que el promedio mundial. La pandemia

de COVID-19 ha presentado una crisis de salud sin precedentes en todo el mundo. El
impacto en las personas mayores y aquellas con condiciones de salud subyacentes ha
resaltado los desafios de abordar las necesidades de las poblaciones mayores durante
una emergencia de salud publica. Dada esta transicion demografica, es fundamental
pensar en la preparacion de los sistemas y servicios para atender las necesidades de esta
poblacion, incluido un aumento en la planificacion de emergencias y la proteccién de las
poblaciones de personas mayores.
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