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https://esa.un.org/unpd/wpp/Graphs/DemographicProfiles
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Figure 1. Older population (60 years and older), Region of the Americas, 2015-2050
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https://www.paho.org/saluden-lasamericas2017/?p=1627
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1950 200 millones

1975 350 millones

2000 600 millones

2025 1,100 millones

2050 2,000 millones
Fuente : NNUU
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Envejecimiento

¢Qué quiere decir ser viejo?

*Papeles designados por la edad social
*Lo que se deberia, lo que se pretende, lo que se
desea.

*Conflicto entre edad cronoloégica, social y psicologica
*p. Ej. No desear jubilarse

*Variables sociales que evolucionan con la edad
*Independencia / dependencia

=Libertad y prestigio varia por regiones geograficas
=*\Vida Norteamericana— Diminucion

*Vida Japonesa- Aumento

Edad social

*Experiencia condensada
*Despuésde los 70 anos la vida se “reorganiza” en funcion
del tiempo que queda por vivir mas que del tiempo
transcurrido desde el nhacimiento.
*Dos grupos de cambios psicologicos

*Cognitivos / Afectividad - Personalidad
*Las pérdidas juegan un papelde cambioen la
personalidad

=jubilacion, muerte delconyugue, etc...
=L as experiencias sociales determinan ciertos aspectos del

envejecimiento /

Edad
cronologica

Envejecimiento

Edad
psicologica
y emotiva

*Forma generaly estadistica
*Viejo =2 65 aflos (arbitraria)
*Coinciden con la jubilacion.
sTransicion: gradual / rapida
*Las modificaciones dependen del “reloj biolégico”
*Final de un decenioy principio de otro
*29 a 30; 39 a 40; 49 a 50; 59 a 60.
*Tercera parte de la vida
=“yiejos jovenes” / ancianos propiamente dichos

{70-75 anos)
sRelacion con acontecimientos de lavida
-

)
~ Edad fisicay
~ bioldgica

ﬂradua!/ Rapido (traumatico) \
*Percepcion delestado fisico (percepcion de envejecer)

*“hipotesis de la discontinuidad” —afeccionde las
actividades cotidianas
*El maximo de eficacia en el funcionamiento disminuye
*Los cambios fisiologicos pueden asociarse afactores
externos

como a la higiene del sujeto.

*Factores economicos, sociales, y culturales, asi

4

Mishara, B.L. El proceso de envejecimiento. 1995.
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ENVEJECIMIENTO

Cambios morfolégicos y funcionales
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Mantencion de la capacidad funcional en el curso de la vida. Fuente: Kalache y Kickbusch, 1997.
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Estado de salud (trastorno o enfermedad)
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Fig. 1. Proceso del tuncionamiento y la discapacidad.



Thromboembolism
Deep vein thrombosis
Pulmonary embolism

Catheter-related thrombosis

Neurologic
Headaches
Dizziness
Encephalopathy
Guillain-Barré

Ageusia
Myalgia
Stroke Takotsubo cardiomyopathy
Myocardial injury/myocarditis
Cardiac arrhythmias
Renal Cardiogenic shock

Myocardial ischemia

Acute Kkidney injury Acute cor pulmonale

Proteinuria

Hematuria

Endocrine

Hepatic ' g . Hyperglycemia .
Elevated Diabetic ketoacidosis

aminotransferases
Elevated bilirubin

Dermatological
_ i Petechaie
Gastrointestinal Livedo reticularis
Diarrhea Erythematous rash

Nausea/vomiting
Abdominal pain
Anorexia

Urticaria
Vesicles
Pernio-like lesions




Efficacia delle misure di isolamento sociale sul contenimento delle epidemie

N

[ Senza azioni di contenimento

Rimandare il picco dell'epidemia Con azioni di contenimento
—_—

Riduce l'entita
del picco

Numero di persone
che necessitano
di terapia intensiva

Diluendo le infezioni
l nel tempo

<- Tempo ->

Fonte: adattato da CDC, 2020




SINTOMAS DEL COVID19 AGUDO -CRONICO

Symptoms Acute COVID-19 phase I Post-COVID-19 follow-up
Fatigue

[
oyepres I 00
Joint pain [
Chest pain I
cough | I
Anosmia | I
Sicca syndrome | —
Rhinitis | I
Red eyes | —
Dysgeusia | (e
Headache | I
Sputum production —
Lack of appetite | e
Sore throat [
Vertigo | —
Myalgia | =
Diarrhea | | i—
!
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