Los cinco principales
factores que predicen
el riesgo de morir

en el pais

Investigacion a cargo de la Unab, U. de Concepcion

vy la U. Diego Portales aplicé por primera vz en el pais

el Indice de Envejecimiento Saludable (IES), que permite
determinar el riesgo de muerte de una persona.
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Carlos Montes

Un estudiorealizado por académicos chi-
lenos, pertenecientes a la Universidad An
drés Bello, la Universidad de Concepeidn
v la Universidad Diego Portales, analizo
nuevas perspectivas sobre el envejeci-
miento saludable en cindadanos chilenos
mavores de 60 anos.

La investigacion, publicada en la revista
clentifica internacional GeroScience, cen
trada en temas de envejecimiento, busca
contribuir, segiin sus autores, a la identi
ficacidn de los mayores riesgos asociados
amortalidad prematura en este rangoeta
rio, a través de la validacion de un nueve
indicador en el pats, llamado Indice de En
vejecimiento Saludable (IES).

Herramientas
Con el aumento global de la poblacion de
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P Los cinco indicadores son: funcion pulmonar, presion arterial sistolica, glucosa en ayunas, estado cognitivo y tasa de fillmacion glomerular.

edad avanzada, se ha prestado gran aten
cidn a la prevencion o reduccion de las
complicaciones asociadas al envejecimien-
Lo, sostiene la investigacion.

Ante esto, afade, se han creado varios in-
dices para evaluar la salud general de las
personas mayores, que miden las comeor-
hilidades. el estado de salud y la tuncio
nalidad, y la fragilidad.

Estas medidas han demostrado ser herra-
mientas valiosas para predecir una amplia
gama de resultados adversos como la hos-
pitalizacion, la discapacidad, el deterioro
cognitivo v la mortalidad.

Este Indice de Envejecimiento Saludable
(IES) es una de estas herramientas, la que
incluye cinco indicadores esenciales para
predecir el riesgo de mortalidad de los
chilenos: funcién pulmonar, presion ar-
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» Felipe Diaz-Toro, coautor del estudio vy académico de la Facultad de Enfermeria UNAB.
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terial sistolica, glucosa en ayunas, estado
cognitivo vy tasa de Altracion glomerular.

Para evaluar con mavor precision el ries-
go de mortalidad en este segmento de la
poblacion utilizando este indice, la in-
vestigacion, que también incluyo a ex-
pertos del Grupo ELHOC (formado por
investigadores de diferentes universidades)
y el Instituto Milenio para la Investigacion
del Cuidado (Micare), utilizo datos de la
Encuesta Nacional de Salud de Chile v el
Registro Civil e Identificacion de Chile,
participando un total de 847 personas, es
decir, el 81,3% de la muestra consideran-
do personas de 60 anos o mads.

Segun explica el coautor del estudio v aca-
démico de la Facultad de Enfermeriade la
Universidad Andrés Bello, Felipe Diaz-
Toro, el indice arroja un numero, gue cla-

sifica las condiciones de una persona se-
gin este indice de envejecimiento. El in-
dice tiene (res categorias, que vande 0 a10:
de 0-3 se considera “saludable™; de 4-6,
“intermedio” v de 7 a 10 “menos saluda-
ble”. “Los que estin en categoria de menos
saludable se mueren mas si los comparas
con aquellos que tHenen 0 a 3, agrega.

“Lo que demostramos es que aquellos
que son menossaludable, se mueren mds
comparados con aguellos gue estdn en el
indice saludables”, indica.

“Este indice no ha sido validado ni utili-
zado previamente en Chile v Latinoameé-
rica, nuestro proposito fue adaptarlo a
nuestra poblacidn y determinar si predi-
ce efectivamente la mortalidad en este
grupo demografico”, dice Diaz-Toro.

Los hallazgos sefialan que efectivamen-
te el Indice de Envejecimiento Saludable
(LES) proporciona una estimacion mas

precisa del riesgo de mortalidad en com-
paracion con otros como el Indice de Fra-
gilidad, utilizado en nuestro pais.

Eventos adversos

Esta observacion es relevante, “va que nos
permite identificar a los sujetos en riesgo
hasdndonos en los cinco parametros men
cionados, Estos datos son facilmente ac-
cesibles a través de las fichas clinicas, lo
gue simplifica su aplicacion. La identifi-
cacidn de individuos en alto riesgo permi-
te dirigir las intervenciones de manera
mads especifica, lo que puede avudar a
prevenireventos adversos”, revela el inves-
tigador.

“Nuestro propdsito tue adaptar el I[ES a
nuestra poblacion v determinar si predi-
ce la mortalidad. Esta investigacidn surge
dela necesidad de contar con herramien-
tas de ficil aplicacidn para clasificar a los
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adultos mayores v, en base a esto, imple-
mentar esfuerzos para prevenir muertes
prematuras v eventos adversos, dado el en-
vejecimiento de la poblacidn en nuestro
pais”, agrega Diaz-Toro,

Ademas, se caracterizo la distribucion
utilizando una muestra representativa a
nivel nacicmal de individuos mayores, ase-
gurando una adecuada representacion de
diferentes regiones del pafs v caracteristi-
cas sociodemogrificas.

Esta medicidn, revela el estudio, se po-
dria definir como una valoracidn integral
geridtrica (VIG) cuantificada. Asimismo,
establece que este descubrimiento resal-
ta la relevancia de adoptar medidas de sa-
lud completas tanto en estudios cientifi-
cos como en la priactica médica, mejo-
rando asi la identificacidn v el soporte a
adultos mayores en riesgo de mortalidad
premalura. @



