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Resum

Al llarg dels darrers anys s’ha anat concretant, al conjunt d’Europa, també a Portugal,
I'augment de I'envelliment i del sobreenvelliment. Aquest procés es dona en un context de
fortes limitacions de les politiques publiques. En paral-lel, han canviat les concepcions sobre
I’envelliment, cosa que ha generat un nou enfocament centrat en el desenvolupament actiu
i saludable de les persones grans. El repte que suposa compaginar aquestes dimensions
de l'envelliment implica una responsabilitat compartida: administracid, societat civil
organitzada, ciutadans.

En aquest sentit, s’"han desenvolupat accions molt diverses, pero les que ofereixen millors
resultats sén les iniciatives locals i regionals de treball en xarxa per aprofitar totes les
capacitats. L'experiéncia de Porto, liderada per la Universitat i per I’Ajuntament, és un
dels exemples de referencia en el conjunt d’Europa. Centrada en |'aprofitament de la
generalitzacié actual de les tecnologies de la informacié i la comunicacié, ha focalitzat
accions innovadores per promoure |'apoderament dels ciutadans de més edat.

Aquesta iniciativa exemplar va rebre el reconeixement europeu, en forma de suport
financer, perd també cientific, de connexio internacional, etc. A I'article es presenten els
primers resultats, un any després del reconeixement europeu de la iniciativa.

Resumen

Durante los ultimos afos se ha ido concretando, en el conjunto de Europa, también en
Portugal, el aumento del envejecimiento y del sobreenvejecimiento. Este proceso se da en
un contexto de fuertes limitaciones de las politicas publicas. En paralelo, han cambiado las
concepciones sobre el envejecimiento, lo que ha generado un nuevo enfoque centrado en
el desarrollo activo y saludable de las personas mayores. El reto que supone compaginar
estas dimensiones del envejecimiento implica una responsabilidad compartida:
administracién, sociedad civil organizada, ciudadanos.

En este sentido, se han desarrollado acciones muy diversas, pero las que ofrecen mejores
resultados son las iniciativas locales y regionales del trabajo en red, para aprovechar
todas las capacidades. La experiencia de Oporto, liderada por la Universidad y por el
Ayuntamiento, es uno de los ejemplos de referencia en el conjunto de Europa. Centrada
en el aprovechamiento de la generalizacion actual de las tecnologias de la informacion y
la comunicacién, ha focalizado acciones innovadoras para promover el empoderamiento
de los ciudadanos de mas edad.
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Esta iniciativa ejemplar recibié el reconocimiento europeo, en forma de apoyo financiero,
pero también cientifico, de conexién internacional, etc. En el articulo se presentan los
primeros resultados, un afio después del reconocimiento europeo de la iniciativa.

1. Introduccié

L'envelliment, més que una condicié6 humana, és consequéncia d'una varietat de factors
endogens i exogens, que impliquen canvis neurobiologics, en un procés multifactorial
relacionat amb influéncies socioculturals i ambientals.

Aquestes circumstancies poden ser absolutament determinants per al procés d’envelliment
i fer que es produeixi més o menys precogment que el que és normal, a causa de la qualitat
i I'estil de vida, els aliments, la salut, la inactivitat fisica i I'exercici fisic, I'aprenentatge
permanent a la vida, el sentit de la comunitat, I'emotivitat, la motivacié, la consciéncia.
Les causes més estudiades i que tenen més influéncia i que més comprometen la qualitat
de vida de la gent gran sén neuropsicologiques, com la depressié i la deméncia. L'edat
creixent és el factor de risc més conegut per a la malaltia d'Alzheimer i per a altres
demeéncies (Bernier et al., 2017; Brenowitz et al., 2017; Gonzalez, Facal i Yaguas, 2013).

En contra d’aquestes prediccions, recentment la capacitat de recuperacié i el seu potencial
de proteccié en salut mental s’han convertit en un focus principal de recerca psicologica
i psicosocial (APA, 2017). Per tenir una millor conscieéncia del procés d’envelliment, cal
repensar la capacitat individual i col-lectiva i el seu canvi al llarg del temps. A més de les
habilitats i competéncies personals i socials, els objectius i els projectes de vida, o els grups
socioeconomics, tots passem per un cicle de vida similar (per exemple, estudiar, casar-se
i tenir fills, comencar a treballar fins a la jubilacio, segons les diferents fases de la vida).
Justament, aquest cicle de vida s’ha vist alterat per diversos factors, entre els quals destaca
I"allargament de la vida. Amb una vida més llarga, la manera de pensar les progressions
de les nostres vides canvia, tal com ho fa el mateix patré social.

Les dades epidemiologiques indiquen el que pot ser un nou cicle de vida en un futur molt
proper. L'etapa de la infancia i I'adolescéncia roman sense canvis, entre 0i 10, i entre 10
20, respectivament. La maduracié biologica es produeix entre els 20 i els 35 anys, coincidint
amb I'etapa d'adults joves. Després, ve |'edat adulta als 35 i fins als 60 anys d’edat. Entre
els 60 i els 75 anys entrem en un nou procés caracteritzat per determinants socials (vida
laboral, relacions de convivencia, context social facilitador de salut...). Sembla que aviat ja
no es parlara de la vellesa fins als 75 anys d’edat. Es important destacar que els factors de
desenvolupament de la infancia a I'edat adulta no sén, per si mateixos, predictors de |I'éxit
o fracas dels processos d’envelliment. El desenvolupament saludable ha d‘incloure nous
factors, entre els quals destaca el desenvolupament de la societat tecnologica.
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2. Noves perspectives per a I’envelliment

El nombre creixent de poblacié d’edat avancada és un fenomen mundial que preocupa el
conjunt de la societat ja que, amb el procés d’envelliment, hi ha canvis fisics, psicologics i
socials que tenen efecte en I'equilibri biopsicosocial. La capacitat funcional i I'envelliment
saludable sén el resultat de la interaccio multidimensional entre la salut fisica, la salut
mental, la independéncia en la vida diaria, la integracié social, el suport familiar i la
independéncia economica. El procés d’envelliment actiu i saludable preserva les funcions
socials, cognitives, personals i la relacié de I'individu amb la seva familia i la comunitat
(Carstensen, Rosenberger, Smith i Modrek, 2015; Ferndndez-Ballesteros, 2011; Ferreira,
2015; Araujo, Jesus, Araujo i Ribeiro, 2017).

El paper dels responsables politics, dels professionals i del conjunt de la societat ha de
destacar mitjancant I'estimulacié dels paradigmes de I'envelliment actiu i saludable, tot
buscant millorar la qualitat de vida de les persones grans, quan la seva integritat fisica,
psicologica i/o social pugui comencar a ser vulnerable (Ferndndez-Ballesteros, 2011; Fer-
reira, 2015). L'Organitzacié Mundial de la Salut (OMS, 2000) i la Comissié Europea (Eu-
ropean Commission, 2011) consideren que totes les mesures, politiques i practiques que
contribueixen a I'envelliment saludable sén de gran importancia. Recentment, I'OMS ha
publicat un informe mundial sobre I'envelliment i la salut, en el qual millora la definicié
d'envelliment saludable que feia servir els darrers quinze anys i posa @mfasi en el procés
de fomentar i mantenir la capacitat funcional que permet el benestar i ['autonomia a la
vellesa (OMS, 2015). També, darrerament, s’ha parlat de la viabilitat de les pensions; preo-
cupa la gran quantitat de persones grans que viuen amb pocs ingressos vinculats a pensi-
ons pobres i a poca ajuda assistencial o institucional (Wong, Chng, Garcia i Burstein, 2016).

D’aquesta manera, la societat esta canviant els comportaments i les actituds, cosa que
provoca una constant renovacié dels plantejaments dels professionals de la salut i d'altres
arees implicades en la intervencié social i també I'adaptacié dels serveis de salut i de
suport social a les noves realitats socials i familiars que acompanyen I'envelliment (Veloso
i Rocha, 2016). Diverses arees han col-laborat en la millora de la qualitat de vida de la
gent gran. Per exemple, els serveis de salut treballen per prevenir malalties, per retardar-
ne l'aparicié o per disminuir-ne la severitat (Gongalves, 2012), i els serveis socials, en el
desenvolupament de serveis per promoure I'autonomia, actuant sobre I'activitat fisica,
les funcions cognitives o la socialitzacié, entre d’altres arees (Oliveira, Oliveira, Arantes i
Alencar, 2010; OMS, 2015).

En aquest context, tots els projectes son rellevants per aprendre a desenvolupar de la mi-
llor manera les iniciatives preventives i de promoci6 de I'autonomia. La Unié Europea ha
impulsat la col-laboracié internacional i les experiéncies innovadores en aquest camp. El
treball en xarxa desenvolupat a Porto ha estat una de les iniciatives reconegudes el 2017.
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El procés d’envelliment ha patit no només canvis conceptuals al llarg del temps, d’acord
amb el context social i cultural, siné també canvis demografics. L'envelliment demografic
és un fenomen global progressiu. Portugal, igual que la gran majoria dels paisos
desenvolupats, també presenta un important envelliment de la poblacié. De fet, les
projeccions apunten al fet que la poblacié europea amb més de 65 anys es duplicara, al
final del primer mig segle, el 2050, un periode en el qual el nombre de ciutadans més
grans de 80 anys sembla que es triplicara. Un escenari que té una justificacié simple:
I'esperanca de vida mitjana a Europa ha augmentat de forma exponencial, mentre que
el nombre de nous naixements es manté en nivells inferiors a la taxa de reproduccié de
la poblacio, la qual cosa crea les condicions necessaries per a un envelliment notable
de la poblacié. D'acord amb dades de I'OCDE, un portugués nascut el 1920 tenia una
esperanca de vida de 36 anys, les dades per a 2015 apunten a un augment de I'esperanca
de vida mitjana de 80 anys, és a dir, un augment del voltant de 40 anys. Es a dir, Portugal
no escapa a aquesta tendencia, és el cinque pais de la UE28, segons el pes de la poblacié
de més edat (Rosa i Chitas, 2016). Les dades soén clares: el 2015, només el 6% de la
poblacié portuguesa tenia més de 80 anys; per a I'any 2050, s'espera que aquesta xifra
arribi al 14% i pot arribar al 18% a final de segle, segons les Ultimes projeccions de les
Nacions Unides per a la poblacié mundial. En els escenaris més pessimistes, descrits per
I'INE de Portugal, I'any 2060, la taxa d’envelliment del pais es podria triplicar i passar
del 143,9% actual fins a un impressionant 464,4%. Aixo significa que, en poc més de
quatre decades, Portugal pot tenir 4,6 ciutadans de 65 anys i més per cada jove menor
de 15 anys. Fins i tot els escenaris més optimistes indiquen que, com a minim, I'index
d’envelliment del pais es duplicara fins a 2060 (Marques, Ribeiro, Maia i Santos, 2016;
Nunes, 2017; Rosa, 2016).

Aquests escenaris es repeteixen a I'area metropolitana de Porto (APM), i en particular
a Porto, ciutat on el 2015 els ciutadans de 65 anys i més anys constituien el 27% de la
poblacié total, mentre que la mitjana nacional era del 21%. Les projeccions de poblacié de
I'INE per a la regi6 nord de Portugal, en conjunt, indiquen que la proporcié de la poblacié
senior podria augmentar del 19% actual al 38% o al 46% el 2060, segons la hipotesi més
restrictiva i la més expansiva, respectivament (Nunes, 2017).

Un indicador clau per analitzar el tema de I'envelliment té a veure amb |'esperanca de vida
saludable, és a dir, els anys que es poden viure sense discapacitat. Les Gltimes estadistiques
no sén favorables per a Portugal. Les dades posen en relleu que els portuguesos han
perdut uns anys d'esperanca de vida saludable, més enlla dels 65 anys, en comparacié amb
el periode anterior de comparacié. Si el 2012, una persona a Portugal podia viure sense
limitacions de salut importants deu anys després dels 65 (per sobre de la mitjana europea
de 8,5 anys), aquesta xifra es va rebaixar fins a set anys el 2015 (per sota de la mitjana de
9,4 UE). La situacio és encara pitjor per a les dones que per als homes, ja que han passat
d’una esperanca de vida mitjana saludable de 9 anys, el 2012 (per sobre dels 8,5 anys de la
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mitjana de la UE), a només cinc anys, el 2015 (per sota de la mitjana europea de 9, 4 anys)
(Marques, Ribeiro, Maia i Santos, 2016).

Els nous enfocaments psicosocials centrats en el desenvolupament actiu i sa fan referéncia
a criteris com la resiliencia, la relacié social adequada (grau de satisfaccié i qualitat),
sentit de pertinenca, resisténcia i sentit de proposit. En aquest context, les persones amb
relacions socials adequades tenen una probabilitat més gran de supervivéncia, del 50%,
quan es comparen amb relacions socials pobres o insuficients (Holt-Lunstad et al., 2010).

En altres cultures s’han desenvolupat concepcions similars als plantejaments reconeguts
actualment com a determinants d'un envelliment saludable. El concepte japonés ikigai (iki
=vida, gai = val la pena), basat en tradicions i generacions mil-lenaries, es basa en principis
de vida sostinguts en un sentit de pertinenca a la comunitat (Moai). La caracteristica
comuna de l'ikigai és la resisténcia. La formacié fisica, mental i emocional resistent és
essencial per afrontar els canvis de la vida (Francesc i Garcia, 2016, Kim et al., 2017).

Un equip de la universitat de Harvard' va iniciar el 1937, un estudi longitudinal del
desenvolupament dels adults, que es manté fins avui. Es tracta d'un estudi que ha seguit
el desenvolupament de dos grups d’homes i dones en els darrers 75 anys per identificar
els predictors psicosocials d'un envelliment saludable. Les variables estudiades sén: salut
mental, salut psicologica, experiéncia de la Segona Guerra Mundial, treball, relacions,
envelliment i canvi. Els resultats de la investigacié indiquen que les bones relacions fan
persones més felices i més saludables. Les tres bases de les relacions socials son: 1) les
persones que tenen les relacions socials més extenses (amb la comunitat, la familia i els
amics) son fisicament més saludables i viuen més; 2) la qualitat de les relacions intimes és
protectora, i 3) el grau de satisfaccié que senten per les seves relacions sén protectores de
la salut mental. Una important metaanalisi també ha demostrat un augment significatiu
del 50% de la probabilitat de supervivencia dels participants amb relacions socials més
fortes (Waldinger i Schulz, 2016).

Per tant, «les relacions socials o la seva relativa manca constitueixen un factor de risc
important per a la salut i rivalitzen amb I'efecte dels factors de risc per a la salut com el
tabaquisme, la pressié arterial, els lipids sanguinis, I'obesitat i I'activitat fisica» (House,
Landis i Umberson, 1988).

Relacionat amb els aspectes anteriors, també és rellevant I'estudi de Martin et al. (2017),
en que es destaca que els estils d’afrontament adaptatius milloren I'afrontament al procés
d'envelliment. Els estils d’afrontament adaptatius possibiliten una adequada gestio dels
conflictes. Els resultats de I'estudi verifiquen que els estils d’afrontament adaptatius a

' https://www.getold.com/the-future-of-getting-old
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I'edat adulta (52 anys) es vinculen amb variables psicosocials, com I'afeccié o un vincle
paternofilial adequat, encara que els resultats no sén significatius per a edats més elevades
(70 anys). Els autors emfatitzen que els estils d’afrontament adaptatius promocionen una
major resiliencia, perqué actuen com un factor de proteccié en situacions de risc. Per tant,
els estils d'afrontament adaptatius no només afavoriran I'adaptacié a I'envelliment, sind
que també ho faran en el cas que es produeixin factors de risc, la qual cosa converteix els
estils d'afrontament en una altra variable essencial.

Per una altra banda, s’ha de destacar I'estimulacié cognitiva i els entrenaments mentals
com un altre factor destacable de I'envelliment actiu. Com explica Iborra (2013), no es pot
plantejar una relacié lineal entre I'edat cronologica i el declivi cognitiu, siné que s’ha de
tenir en compte tota una série de factors implicats que també hi participaran; la plasticitat
i les capacitats compensatories. Encara que com assenyalen Vasquez, Rodriguez, Villarreal
i Campos (2014), amb I'edat hi ha un risc més elevat que es produeixi un alentiment del
funcionament cognitiu, una disminucié de la capacitat d’aprenentatge i una major taxa
d’oblit, la millora de la reserva cognitiva s’ha proposat com un model util per atenuar
I'impacte d’aquests canvis. S’ha demostrat que les persones amb millors reserves cognitives
han generat millors respostes davant el deteriorament del envelliment. L'Us de programes
d'estimulacié cognitiva influiran millorant la reserva cognitiva, que actuara com a
proteccié en processos de deteriorament i, en conseqiiencia, promocionant I'envelliment
actiu (Iborra, 2013; Vasquez et al., 2014).

3. Treball en xarxa per desenvolupar I’envelliment actiu i saludable

En els anys del present segle s'observa una acceleracié dels canvis. Canvia I'estil de vida
d’una manera molt rapida, tot seguint un ritme d‘innovacié i tecnologia mai vist fins ara.
La consciéncia d'una vida i d'un benestar saludables sén indicadors que han tingut una
gran importancia en les generacions nascudes entre 1981 i 1996, que el 2050 formaran
part de la vellesa, i que s’encreuaran amb la generacié denominada Z, desenvolupada
en un moment d'ascens d’internet i de les connexions afavorides per la tecnologia de
pantalles, que delimitaran les trajectories del desenvolupament i que es creuaran amb les
necessitats futures de la poblacié sénior.

El ritme de progrés sera crucial per donar suport al desenvolupament de la poblacié
senior. Les innovacions en tecnologia i medicina, des de la terapia genica fins als robots
de cura personal, o la intel-ligéncia artificial per comprendre millor com la genética afecta
I’envelliment, ja mostren promeses en la seva capacitat per ajudar-nos a viure de manera
independent cap al futur, pero encara hi ha molt treball que s’ha de fer i que es continuara
fent per convertir moltes d’aquestes idees en una realitat inicial (Vandenbroucke, 2018,
citat a Cohen, 2018).
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Les diferents estratégies desenvolupades i la disponibilitat i I’Us de les noves tecnologies
en, per exemple, internet i xarxes socials han provocat un gran impacte en la humanitat,
incloses les comunicacions séniors. Hi ha moltes iniciatives que sorgeixen a nivell global i
que també sén evidents en diversos projectes nacionals i locals de valor, com ara Sharing
Childhood 2, Porto 4 Ageing, O Porto é Lindo, No Porto a Vida é Longa, que reflecteixen
un intens treball en el desenvolupament de I'envelliment actiu i sa.

La Universitat de Porto va reunir, el mes d'abril de 2016, més de 70 institucions de la regio
per respondre a un dels principals reptes del pais: garantir més qualitat de vida per a la
poblacié gran, que s’espera que es triplicara en els propers trenta anys. Aquest va ser el
naixement de Porto 4 Ageing, un Centre d’Excel-léncia en I'Envelliment Actiu i Saludable,
que, sota la coordinacié de la Universitat i de I'ajuntament del Porto (Camara Municipal do
Porto), reuneix centres de recerca, responsables politics, proveidors d’atencio, empreses,
indUstria i societat civil d’'una manera clarament interdisciplinaria i amb gran potencial
cientific, socioeconomic i huma.

Les dues institucions més importants de la ciutat van liderar un consorci per intentar
situar I'area metropolitana de Porto a I'avantguarda d’Europa per respondre al repte de
I’envelliment amb la qualitat de vida, mitjancant el llancament de la candidatura de la
regiéo com a lloc de referéncia en I'envelliment actiu i saludable de la Unié Europea (UE).
Es tracta d'una regidé que ha vist augmentar, entre 2011 i 2015, un 44% el nombre de
residents amb 65 o més anys.

La candidatura del consorci Porto 4 Ageing donaria fruits sis mesos després. El 7 de
novembre de 2016, la vicerectora per a la Recerca de la Universitat de Porto, Maria
Jodo Ramos, i el llavors regidor d'Accié Social de la ciutat, Manuel Pizarro, van rebre a
Brussel-les el reconeixement oficial de ’AMP com a lloc de referéncia en I’'envelliment
actiu i saludable de la UE. L'area metropolitana de Porto va ser reconeguda per la Comissioé
Europea amb el titol de regi6 de referéncia de I’envelliment actiu i saludable, en la Cimera
Europea sobre Innovacié per a I’'Envelliment actiu i saludable, celebrada a Brussel-les els
dies 6 i 7 de desembre de 2016.

D’'aquesta manera, Porto es va convertir en la segona regié portuguesa que formava part
del restringit grup de 74 territoris europeus distingits per la Comissié Europea en aquest
ambit. Un grup de regions al qual es dediquen, entre 2018 i 2019, més de quatre mil
milions d’euros, per financar activitats de desenvolupament, implementacio i expansié de
la innovacié digital en I'ambit de I’'envelliment actiu i saludable, a fi de millorar la qualitat
de vida de més de 5 milions de persones grans a Europa.

El nivell d'inversié que la UE canalitza en aquest projecte, en la recerca de noves
solucions per desenvolupar I'envelliment actiu i saludable, és la prova més clara que les
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institucions europees consideren que aquest és un dels reptes socials més importants per
al futur d'Europa.

4. Repensar I’envelliment

El concepte d’envelliment s’ha convertit, aixi, en un objecte d'estudi important no només
pel coneixement de la seva genesi i per les estrategies que I'atenuen individualment, sin6d
també per les conseqliéncies socioeconomiques que té a nivell demografic i que influeixen
en les orientacions politiques socials i de sostenibilitat (Veloso i Rocha, 2016).

Atés que les accions preventives i els millors tractaments ajuden a la gent a mantenir
la seva mobilitat i a gestionar millor les dificultats derivades de I'augment de I'edat, és
probable que la gent continui treballant més temps, ja sigui per necessitats economiques
o simplement perquée no té intencié d’acabar amb la seva activitat professional tan
aviat. L'estudi de Wong et al. (2016) va examinar els impactes econdomics i socials que
els canvis demografics han provocat a nivell mundial. Els autors assenyalen la necessitat
d'augmentar les despeses publiques dirigides a cobrir les necessitats de les persones
grans, a més d'atendre les malalties i els déficits vinculats amb la salut. Pero incideixen
en la importancia que aquests canvis han de ser immediats perqué s’acompanyen
d’un altre factor decisiu: la disminucié de la taxa de fecunditat. Proposen com a pauta
principal un canvi d'actitud respecte de les condicions laborals de les persones grans.
A partir de la comparacié6 amb les economies mundials, Wong et al. (2016) destaquen
que la prolongacié de les capacitats mentals i fisiques saludables possibilita allargar la
vida laboral, sempre que es desenvolupin estratégies que ho afavoreixin (per exemple,
millorar les condicions ergometriques, que es converteixin en referents laborals per a les
noves generacions o potenciar la seva productivitat). A la vegada, insisteixen que aixo
sera possible, només si s'aborda I'edatisme i s’eliminen les barreres professionals que
s'implementen per al col-lectiu.

En referéncia al punt anterior, el 2007, Portugal va introduir un «factor de sostenibilitat»
en vincular I'esperanca de vida mitjana a la jubilacié, com s'ha fet a Espanya. Pero a
Portugal també s’ha introduit una «estrategia nacional per promoure I'envelliment actiu»,
per estimular els treballadors de més edat a romandre més temps a la feina, consistent en:
(1) millora de I'accés a la formacioé professional a I’edat adulta; (2) millora de les condicions
laborals dels treballadors de més edat, i (3) millors pensions per evitar la jubilacié anticipada
amb beneficis per a les carreres més llargues (Silva da Costa, 2017).

Les dades son molt preocupants i mostren que cal repensar I'envelliment d’'una manera
seriosa. La gent no només vol viure més temps, vol viure més temps i amb una millor
qualitat de vida. A I'estudi de Hart (2016), amb una mostra de 2.330 adults nord-americans,
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dut a terme per I'Stanford Center for Longevity, es va posar en relleu que la majoria
dels americans vol viure entre 90 i 100 anys, pero que la majoria no ha preparat aquesta
contingéncia. Per exemple, més del 40% diu que no disposara dels mitjans economics
per sobreviure en el futur i només un 25% diu que menja i que s'exercita correctament
per mantenir-se en el millor estat de salut. Al marge dels anys que esperem viure i de
les accions per aconseguir-lo, en un estudi internacional es va poder comprovar que les
persones grans entenen I'envelliment que més els motiva com un concepte que implica
diversos continguts relacionats: fisics, psicologics i socials. Les autores comproven que hi
ha un 75% de consens a partir de cinc caracteristiques principals: bona salut; satisfaccio
amb la vida; tenir amics i familia; adaptar-se als canvis relacionats amb |I'edat; ser capag de
tenir cura d'un mateix i no tenir malalties croniques (Fernandez-Ballesteros et al., 2008).

En una societat on s’espera que un gran percentatge de gent sigui gran en un futur
proper, és absolutament necessari preparar-se i prevenir. No podem continuar tenint una
posicid merament reparadora, curativa sobre aquesta questid, com si de sobte haguéssim
estat atrapats en aquest remoli que és I'envelliment demografic. L'envelliment s’ha de
considerar amb una perspectiva positiva, centrada en les caracteristiques de I'envelliment
i amb mesures preventives per controlar i reduir les perdues, no només els efectes negatius
de la vellesa (Fonseca, 2005). L'éxit de I'envelliment depeén, doncs, de la interaccié entre les
caracteristiques de l'individu i les condicions ambientals canviants. La salut no és |'Unica
condicié d'un envelliment reeixit i que condiciona les capacitats de la gent gran i la seva
qualitat de vida, també hi ha altres factors relacionats amb els habits de vida i amb I’actitud
personal. Com per exemple, les actituds negatives arrelades a professionals en una societat
que només avalua les despeses del col-lectiu (Wong et al., 2016). Per aconseguir-ho, s'ha
de lluitar contra els estereotips mitjancant programes que empoderen les persones grans
(Fernandez-Ballesteros et al., 2005). Per aix0 es diferencia entre envelliment saludable i
envelliment actiu, tot i la important relacié entre ambdds (Roncon, Lima i Pereira, 2015).
Encara es podria parlar d'una altra tipologia més d’envelliment: I'exités. Es caracteritzaria
per I’habilitat de mantenir-se amb baix risc d’emmalaltir, mitjancant I’'establiment d’alts
nivells d’'activitat fisica i mental. Perd, a més a més, ha d'incloure el compromis amb la vida
i mantenir relacions interpersonals i de participar en activitats significatives (Rowe, 1987,
citat a Alvarado, Maya i Maria, 2014).

La pérdua de capacitats es pot relacionar amb dificultats de salut, amb I'augment de les
demandes de I'entorn o amb una combinacié dels dos tipus de factors. Aquestes pérdues
poden comprometre la salut i I'autonomia de la gent gran i contribuir a I'augment de
la vulnerabilitat. Es considera també que hi ha limits per a I'adaptacio i plasticitat de
comportament imposats per |'edat, el que resulta en un augment progressiu de les
pérdues i la consegUent disminucié dels guanys (Cai, Chan, Yan i Peng, 2014; Gutchess,
2014). No obstant aixo, el procés general d’adaptacié de I'individu al llarg de la seva vida
es reflecteix en els mecanismes d’adaptacié interactiva que sempre busquen maximitzar
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els guanys i minimitzar les pérdues. Segons mostren les revisions sistematiques, aquests
processos es realitzen a través de la seleccid, I'optimitzacié i la compensacié. A aquests
processos han de contribuir les iniciatives preventives i de promocié (Cosco, Prina, Perales,
Stephan i Brayne, 2014)

No obstant aixo, la participacié activa de la gent gran tendeix a disminuir amb I'envelliment
a causa dels canvis en diversos nivells en aquesta etapa de la seva vida i els rols que juguen
també mostren una tendéncia progressiva a disminuir. En molts de casos, el procés de
jubilacio, caracteritzat per la sensacié que hi ha una perdua de valua i d'activitat atil
o productiva, és un dels principals motius que disminueixen la participacié (Fernandez-
Ballesteros et al., 2005). Pel que fa a la participacioé social, la gent gran revela tendéencia
a participar a les xarxes socials més restringides, com en tot el seu cicle de vida estan
sotmesos a canvis a causa dels antecedents familiars, la feina, la participacié a la comunitat,
entre d'altres, i la disminucié dels contactes intersocials. En aquest sentit, cal estimular
les persones grans a mantenir el seu potencial, perqué només aixi es poden fer tots els
esfor¢os per augmentar el seu poder de decisié sobre els diferents aspectes de la seva vida,
tot promovent I'adopcié d’estils de vida compatibles amb els ideals d'un envelliment actiu
(Alvarado, Maya i Maria, 2014; Cosco, Prina, Perales, Stephan i Brayne, 2014; OMS, 2015).

Segons I'OMS (2015), I'envelliment actiu es defineix com el procés d'optimitzar les
oportunitats de salut, participacié i sequretat per tal de millorar la qualitat de vida de
les persones grans. El concepte d’envelliment actiu és molt ampli i es basa no només en
la capacitat de ser actiu fisicament, siné també amb la possibilitat de participar de forma
continua en els aspectes socials, economics, culturals, espirituals i civils. La literatura ens diu
que I’'envelliment psicologic provoca canvis de funcionalitat, especialment en el rendiment
cognitiu, afectiu i social (Cosco, Prina, Perales, Stephan i Brayne, 2014; Gongalves, 2012). Les
persones grans mostren dificultats particulars per adaptar-se a nous rols, situacions noves
i canvis rapids, per gestionar les perdues afectives i socials, per preservar |'estat d’anim i
mantenir un estat psiquic normal (tendeixen a presentar alteracions psiquiques, com ara:
hipocondria, paranoia i pensaments suicides), i tenen poca autoestima i disminucié de
I'autoimatge. També presenten més dificultats de gestié del conflicte i en les relacions
socials (Martin et al., 2017). La motivacioé interna de la gent gran també tendeix a disminuir.
L'edat, quan s'és conscient, en general, augmenta la preocupacié per la disminucié de
les seves capacitats mentals, fisiques i socials, mentre que I'autopercepcié saludable i la
sensacio de felicitat es construeixen sobre un envelliment més actiu i basat en actituds
positives (Cho, Martin i Poon, 2012; Young, Fan, Parrish i Frick, 2009).

Per tant, és important no només minimitzar el deteriorament fisic i funcional, siné també
les perdues psicologiques. Els aspectes psicologics que influeixen en I’envelliment es posen
de manifest en les alteracions del rendiment cognitiu, afectiu i social dels individus, aixi
com en la disminucié de la motivacié i els sentiments depressius. Un Us inadequat dels
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processos psicologics podra actuar com a factor de risc en processos d'adaptacié, com
I'envelliment (Marvin et al., 2017).

Amb aixo en ment, la gent gran portuguesa és una poblacié en risc de vulnerabilitat (des
de malalties croniques a I'aillament social, passant pel deteriorament cognitiu, generador
de dependéncia), ja que, a més de tenir una poblacié en procés d’envelliment creixent, els
serveis de suport no podran créixer, els propers anys, per fer front a les seves necessitats
(Veloso i Rocha, 2016).

L'Informe sobre Envelliment Europeu de 2018 prediu que la proporcié de la poblacid
total de la UE, fins a 2070, disminuira un 4,5%, i els percentatges de dependencia seran
els segons més alts del mon. Portugal es descriu com el pais amb la major proporcié de
dependéncia de les persones més grans de 75 anys el 2070, amb un 89,7%, seguit per
Polonia amb un 86,7% i Grécia amb un 86%.

L'augment de la vida de la poblacié no és un fenomen passatger. Els avencos en medicina
i biologia mostren que ha arribat per quedar-se i que és molt probable que s’aconsegueixi
una major longevitat en les properes decades. Amb el fet d’allargar la nostra vida, la
medicina moderna ha aconseguit un dels éxits més notables. Tanmateix, aquests avengos
han d'anar acompanyats d'una adequada planificacié i d'un conjunt de respostes als nous
i exigents reptes socials provocats pel nostre envelliment.

5. El projecte d’envelliment actiu de Porto

La Comissio Europea va establir per a 2020 I'objectiu d’incrementar dos anys més el nombre
d’anys de vida amb bona salut per a cada europeu, a partir d'un pla estrategic basat en
una visio positiva de I’'envelliment actiu i saludable (European Commission, 2011) Un dels
programes implementats financa projectes d’investigacié i innovacio, entre els quals hi
ha I'envelliment actiu i la vida independent. Aquest programa, anomenat Horizon 2020,
dona suport a la promocié d’iniciatives innovadores que promouen I'envelliment actiu i
saludable, centrades en tecnologies informatiques que permetin la deteccié precog dels
riscs, la fragilitat, les caigudes, entre altres. Aquest és el marc del projecte desenvolupat a
Porto (European Commission, 2015).

Davant els escenaris sociodemografics apuntats abans i aprofitant I'oportunitat creada pel
financament comunitari, la Universitat de Porto va decidir unir esforcos amb la regié per
fer front a aquesta nova realitat. El consorci Porto 4 Ageing (https://www.porto4ageing.
up.pt/) va néixer amb l'objectiu de ser un centre d'agregacié i un espai per debatre
questionsrelacionades amb I'envelliment actiuisaludable de I’AMP i per reunir els diferents
actors regionals que treballen i tenen interessos en aquest ambit. Després de dirigir la
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candidatura de I'’AMP a regi6 de referéncia de la UE, amb 70 institucions associades, Porto
4 Ageing reuneix ara més de 90 entitats de la regi6, incloses I'administracié de la regié
del Nord, I’AMP, el Centre Hospitalari Sao Jodo, la Santa Casa de Misericordia, I'Escola
d’Infermeria de Santa Maria i els diferents organismes professionals implicats (associacions
i col-legis professionals de metges, infermeres, psicolegs, treballadors socials, farmacéutics
i nutricionistes).

El consorci esta compromeés amb un enfocament amb diverses estratégies, que involucren
diferents actors que estan en condicions de dur a terme canvis estructurals per innovar
i provar conjuntament nous serveis, programes i productes per a persones grans en
contextos de la vida quotidiana del mén real. Les estratégies es refereixen a (1) la reforma
de serveis, (2) el desenvolupament de nous programes, (3) la creacié de nous productes i
(4) I"'aprovacio de politiques de prevencié i promocio social i de salut.

Prop de 150 persones, representants de més de 90 institucions, empreses i entitats
publiques de I’AMP que fan part del consorci, es van reunir el mes de maig de 2017,
a la Universitat de Porto, a I'Institut de Ciencies Biomédiques Abel Salazar i la Facultat
de Farmacia de la Universitat de Porto (ICBAS/FFUP) per realitzar tallers i presentacions
institucionals dissenyades per permetre lI'intercanvi d’experiéncies i contactes entre tots
els socis. Les jornades de portes obertes de Porto 4 Ageing van estar marcades per la
presentacio de les primeres innovacions desenvolupades en el marc del consorci.

5.1. Reduir el risc, millorar la vida amb salut. Aplicacio per a teléfons intel-ligents

L'aplicacié es diu FrailSurvey, consisteix en una app per a teléfons intelligents
(smartphones) que permetra a totes les persones grans dur a terme una autoavaluacioé
de la vulnerabilitat. L'aplicacié, gratuita, és descarregable per als sistemes operatius iOS i
Android; avalua aspectes de la vida de la poblacié d’edat avancada, especialment la seva
mobilitat, condicio fisica, la visié, I'audicié, I'alimentacio, aixi com els aspectes cognitius
i psicosocials. Els resultats permetran determinar les estrategies necessaries d’intervencio
amb les persones grans, aixi s’espera reduir el risc de vulnerabilitat i la disponibilitat per
I’envelliment actiu amb més qualitat de vida.

Se sap que el curs normal d’envelliment afecta el conjunt de la poblacié des del naixe-
ment, pero cada vegada s'observa més clarament a partir dels 21 anys, i s'associa amb una
disminucié gradual de les capacitats funcionals, mentre que els ancians tenen un alt risc
d’augmentar la seva vulnerabilitat, entesa i descrita com un augment progressiu de la fra-
gilitat, la qual cosa n‘augmenta les consequiéncies negatives. Tot i que la fragilitat s'explica
per diversos models, hi ha consens cientific en relacié amb el paper determinant dels fac-
tors fisiologics i psicosocials, els estudis internacionals han demostrat que aquesta condicié
es caracteritza per una major vulnerabilitat, que si no es prevé, condueix a la discapacitat.
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Amb I'aplicacié s'intenta disposar d'informacié rellevant per poder saber com es troba
i qué pot fer la persona que la fa servir. Aquesta és la primera aplicacié6 en portugués
perque les persones grans puguin avaluar la seva fragilitat, de manera autdonoma i amb
garanties de qualitat cientifica. Hi ha diverses solucions similars al mercat, dirigides als
professionals de la salut, que només es distribueixen en anglés o castella, és a dir, no tenen
adaptacions lingUistiques i culturals per a la poblacié portuguesa.

Desenvolupada en col-laboraciéo amb el lloc web de referéncia regional de salut del Laci
(Lazio Regional Health Service de Roma, Italia), I'aplicacié és només el primer exemple
practic de les possibilitats obertes per la integracié de I'AMP en aquesta xarxa de llocs de
referéncia per a I’'envelliment actiu i saludable. Aixi mateix, el mar¢ de 2018, Porto 4 Ageing
va aconseguir el financament de la UE per a altres dos projectes que es desenvoluparan en
associacié amb altres regions de referéncia.

5.2. Académia per envellir bé

Financat pel projecte pilot de suport de la Comissié Europea per a la Innovacié sobre
I’'Envelliment actiu i sa (Pilot Twinning Support Scheme of the European Innovation
Partnership on Active and Healthy Ageing), I'’Académia per envellir bé és I'expressio, per al
nord de Portugal, de I'académia europea ALHOA (sigles en anglés d'actuar per aconseguir
la longevitat i I'envelliment saludable). L'Académia ALOHA, inaugurada a Porto el juliol
de 2017, esta dirigida per un equip cientific a cada regi6 i ha estat provada per primera
vegada a Franca. L'Académia per envellir bé ha estat desenvolupada en associacié amb
una altra regié de referencia: Gérontopdle Autonomie longévité, del Pais del Loira
(Nantes, Franca), i consisteix en la creacié a Portugal d'una plataforma en linia, com
la plataforma existent a Franca (www.academie-bienvieillir.fr) i la plataforma europea
(www.aloha-academy.eu), ambdues dedicades a informar i formar els adults grans, els
cuidadors i els professionals en arees clau de salut per a persones més grans de 50 anys, ja
que es tracta de prevenir amb més bona preparacioé. Es presenta com una font confiable
d'informacié i d'assessorament sobre prevencié de la salut per a un envelliment actiu i
saludable. Diferencia les seves recomanacions per a I'envelliment actiu, per una banda, i
per a lI'envelliment saludable, per I'altra. Segons un model comu, les plataformes nacionals
ofereixen continguts adaptats a la cultura i la realitat de cada Estat.

El plantejament és que actualment hi ha poques fonts d’informacié i eines de salut
fiables a internet, hi ha massa renou i confusié. El projecte pretén omplir aquest buit
en I'ambit de I'envelliment, amb recomanacions i dades per als ciutadans més grans de
50 anys. L'Académia té com a objectiu concret proporcionar un portal web per informar,
educar i implicar persones grans i professionals de la salut en matéria de prevencio
(vacunacié, nutricié, activitat fisica controlada, Us d'antibiotics), desenvolupant eines per
a recomanacions personals i a mida, per tal de potenciar els usuaris de la plataforma i

121



122 ANUARI DE L’ENVELLIMENT. ILLES BALEARS 2018

habilitar-los per fer eleccions preventives correctes, basades en les evidéncies cientifiques
disponibles.

L'augment de I'adhesié de la poblacié a la vacunacié, la promocié de I'exercici fisic i
I'alimentacié saludable, la sensibilitzacié sobre I'Gs adequat dels antibiotics i la guia
dels cuidadors amb informacié valida sén alguns dels continguts que s'ofereixen a la
plataforma. La no adherencia a les recomanacions sanitaries es reconeix com un problema
de salut publica i un repte per als investigadors i els serveis de salut, ja que els esfor¢os
i les intervencions per promoure I'adhesié semblen ineficacos. La no adheréncia a les
recomanacions sanitaries es fa sentir en tots els nivells de la poblacio, pero especialment
en els adults grans a causa de I'elevat nombre de malalties croniques coexistents i de
sindromes geriatriques i la conseglient polifarmacia. Aquesta millora de I’'adheréncia és
particularment pertinent per a la vacunacié de persones grans i de pacients d’alt risc. Per
exemple, mentre que I'OMS recomana una taxa de cobertura de la vacuna contra la grip
del 75% per a les persones grans, els treballadors sanitaris i els pacients amb malalties
croniques, a Portugal només el 49,4% de les persones grans van ser vacunades el 2015.

5.3. Deteccio d’al-lergies i recomanacions en temps real

El Centre de Recerca en Tecnologies i Serveis de Salut (CINTESIS) de Porto participa com a
membre del projecte Porto 4 Ageing, responsabilitzat en el desenvolupament de I'aplicacié
Allergy Diary, una aplicaci6 mobil per a pacients amb rinitis al-lérgica, desenvolupada
originalment per un equip europeu. Ara esta disponible per als experts, en descarrega
gratuita per a Android i iOS, en 20 paisos i en 15 idiomes, i ja ha estat provada per més
de 5.000 usuaris de diferents edats. Aquesta aplicacié permet que I'usuari mantingui un
registre dels simptomes de la rinitis i de I'asma, aixi com I'Gs de medicaments, i també
permet la integracié d'un sistema de suport a la decisio clinica.

Portugal és un dels paisos que experimenta un major nombre d'usuaris de |'aplicacié
Allergy Diary. Segons Jodo Fonseca, immunoal-lergologista investigador del CINTESIS
i professor de la Facultat de Medicina de la Universitat do Porto (FMUP), s'espera que
Portugal pugui continuar liderant I'adopcié de tecnologies innovadores dirigides a les
persones amb malaltia cronica, i que el nombre d’usuaris doméstics d'Allergy Diary es
normalitzi entre els pacients i que continui augmentant.

La rinitis és una de les malalties més comunes a Europa; s’estima que afectara més del 20%
dels adults i persones d’edat el 2020. Els canvis resultants de I’'edat i la polifarmacia sén
factors que determinen un control adequat de la rinitis en aquestes poblacions. Es tracta
d’una malaltia que encara no esta correctament diagnosticada i que es troba en nivells de
tractament limitats, per la qual cosa la rinitis pot interferir significativament en I'activitat
fisica, la productivitat del treball i la qualitat de vida.



ANUARI DE L'ENVELLIMENT. ILLES BALEARS 2018

En el marc d'aquest projecte, I'aplicacié Allergy Diary integrara la versié electronica de
CARAT, un questionari desenvolupat per CINTESIS, la unitat d’investigacié amb seu a la
Universitat de Porto. Disposa de traduccié a 25 idiomes i s’ha validat en 9 paisos. Responent
deu preguntes sobre els simptomes de les vies respiratories, el son nocturn, les limitacions
en |'activitat diaria i la necessitat d’augmentar la medicacio, el CARAT permet quantificar
el grau de control de I'asma i de la rinitis.

A la llarga, aquest projecte concret té com a objectiu proporcionar nous enfocaments
individualitzats per als adults d’edat avancada, aconseguir desenvolupar la capacitat
predictiva pel que fa a la rinitis, al mateix temps que es desenvolupa la col-laboracié
cientifica entre les diferents regions d’Europa implicades en el desenvolupament de
I'envelliment actiu i saludable i augmentar, aixi, la transferencia de know-how i el treball
en xarxa internacional en I'area de les malalties respiratories.

5.4. Reptes oberts per a I'envelliment actiu i saludable

El deteriorament cognitiu i els canvis psicosocials associats estan estretament relacionats
amb l'aparicié de dificultats per a I'autonomia i la independéncia de la gent gran.
Actualment, és una de les arees de preocupacié social i politica, per les seves dimensions i
pel patiment dels afectats i les seves families.

Justament, el seglient projecte de la iniciativa Porto 4 Ageing, que ja compta amb
financament, i en el desenvolupament del qual han col-laborat, a més, les regions de la
Republica d’'Irlanda, Campania (Italia) i Catalunya, s'ocupa del programari dissenyat per a
la deteccio rapida d'alteracions cognitives en la comunitat de gent gran.

Aquests resultats son els primers passos d'un pla d’actuacié molt més ampli que pot ser
decisiu per transformar la qualitat de vida de milers de ciutadans de la Regié del Nord
i de tot Portugal. Es una iniciativa que es basa en un model de treball en xarxa local i
internacional, un projecte cooperatiu innovador entre tots els actors socials com a forma
de respondre a reptes concrets; un model d'accié6 que es pot replicar en altres ambits,
basat en una universitat que contribueix de forma significativa posant els seus recursos
i capacitats al servei de la societat, en un esfor¢ conjunt amb les institucions de la regi6
per millorar la qualitat de vida de la poblacié, tot aprofitant totes les oportunitats per
aconseguir salut, en el seu sentit més ampli, com es recomana als estudis més recents
(Carstensen, Rosenberger, Smith i Modrek, 2015; OMS, 2015).
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