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[.a esperanza de
vida se empieza
a frenar

El aumento de la longevidad toca techo en EE UU

tras décadas de crecimiento

Los malos habitos

y la obesidad estan detras del cambio de tendencia

MONICA L. FERRADO

En los paises ricos, la esperanza
de vida ha aumentado una media
de tres meses por afo desde me-
diados del siglo XIX. Algunos estu-
dios han llegado a apuntar a que
posiblemente los bebés que naz-
can en el 2060 tendran expectati-
vas de vivir 100 afios. Otros estu-
dios indican que quizas se haya
tocado techo. Si bien los avances
en medicina han conseguido plan-
tar cara a muchas enfermedades
infecciosas y cada vez estd mas
cerca la cura de enfermedades
mortales, la realidad es que en Es-
tados Unidos, por primera vez, ha
bajado la esperanza de vida.

El dltimo informe del Centro
de Estadistica de la Salud mues-
tra que en el afio 2007 los norte-
americanos vivian una media de
77,9 anos. En el 2008, 77,8. Aun-
que la diferencia es de un solo
mes y esta por ver si se trata de
un pico puntual —ya ocurrié en
1993—, los expertos creen necesa-
rio reflexionar. Lo mas sencillo es
achacarlo a la crisis actual, pero
consideran que no puede ser la
Unica causay que también convie-
ne analizar los efectos de las en-
fermedades al alza. Entre las prin-
cipales causas de muerte que han
descendido estan las enfermeda-
des del corazon, el cancer, los acci-
dentes cardiovasculares, los acci-
dentes y la diabetes. Sin embargo,
han aumentado las personas que
fallecen por enfermedad respira-
toria, alzhéimer, enfermedades
renales, suicidio e hipertensién.

Al profundizar en las cifras
también se observa un componen-
te social. La media en la esperan-
za de vida ha descendido un mes,
pero no se reparte igual entre to-
dos. Entre los blancos, ha aumen-
tado entre un 0,2y un 0,5 por cien-
to. Entre los negros y los hispa-
nos, ha disminuido entre un 1,9 y
un 3. “Sabemos que los factores
sociales son los mas determinan-
tes para la salud”, afirma Joan Be-
nach, codirector de la Red de Con-
diciones de Empleo y Desigual-
dad en Salud que forma parte de
la Comisién de Determinantes So-
ciales de Salud de la OMS. Aun-
que la esperanza de vida global se
toma como un indicador de pro-
greso, deberia observarse atn
mas en detalle qué ocurre incluso
en los diferentes barrios de una

misma ciudad. “Entre los mas ri-
cos y los méas pobres de una mis-
ma ciudad puede haber una dife-
rencia en la esperanza de vida de
20 afios”, afirma Benach. “Y con
la crisis esta claro que estan au-
mentado el paro, la precariedad y
las desigualdades”, afiade.

Uno de los primeros estudios
que pronosticé un descenso en la
esperanza de vida se publicé en el
aflo 2005 en el New England Jour-
nal of Medicine (NEJM). Sugeria
que la epidemia de obesidad en-
tre los nifios acabaria traducién-
dose en una reduccion de la espe-
ranza de vida entre 4 y 9 meses.
“Una estimacién conservadora”,
apuntaban incluso sus autores,
del Hospital Infantil de Boston y
de la Universidad de Illinois. Tam-
bién la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) ha advertido de

Crecen las muertes
por enfermedad
renal, respiratoria
y suicidio

“En Espafia se estan
controlando los
factores de riesgo”,
dice un experto

que podria ser la causa por la que
la generacion actual “podria ser
la primera en mucho tiempo en
tener una esperanza de vida me-
nor que sus padres, segin pala-
bras de Margaret Chan, directora
general de la OMS. Seis de cada
10 muertes diarias se deben a en-
fermedades que no se contagian.
Con frecuencia estin ligadas a
nuestros habitos y son la razén
por la que los nifios de hoy po-
drian vivir menos que sus padres.

Otro mas reciente, de la Escue-
la de Sanidad Publica de Harvard
y publicado el pasado mes de sep-
tiembre en el British Medical Jour-
nal (BMJ) indica que el sobrepeso
a mediana edad puede reducir en
un 79% la posibilidad de tener
una vida larga y sana. Para ello,
durante 20 afos han estado reco-
pilando datos de 17.000 mujeres,
todas enfermeras, y concluyeron
que las que contaban con kilos de

mas vivian menos. El estudio reve-
la que ganar peso a partir de los
18 afios y hasta mediana edad es
un factor para predecir cudnto
tiempo vivira una persona. El
efecto dominé de la obesidad esta
claro. Tiene relacién, entre otras,
con la hipertension, la diabetes y
los problemas del corazén.

En la obesidad también existe
un gradiente social. Hoy en dia,
mantener el peso tiene un precio
que los mds desfavorecidos no
pueden pagar. “Los grupos mino-
ritarios van a ser los mas afecta-
dos”, pronosticaban los investiga-
dores del estudio publicado por
NEJM. Ademaés de tener menor
acceso a una educacion que abar-
que los aspectos nutricionales, pa-
ra sus bolsillos los alimentos mas
grasos resultan mas baratos. Por
ejemplo, en Espafia, una persona
que siga una dieta mediterranea
(mas sana, con mas verduras y
frutas y menos grasas) gasta al
dia 7,9 euros. Una dieta menos
saludable, con mas grasas y me-
nos frutas y verduras puede cos-
tar unos 6,7 euros, segtn estudios
realizados por el Instituto Munici-
pal de Investigaciones Médicas
de Barcelona (IMIM). En los pai-
ses donde las frutas y las verdu-
ras son ain mads caras la diferen-
cia es atin mayor. La incidencia
del incremento del precio de mu-
chos alimentos a causa de la cri-
sis no se ha estudiado atn.

Entre los expertos no hay
acuerdo sobre si la crisis incidira
sobre nuestra salud haciendo que
vivamos menos afios. Los estu-
dios predictivos encuentran en la
misma situacién la caray la cruz.
Si bien es cierto que la calidad de
vida de los ciudadanos se ve clara-
mente afectada, no esta tan claro
si va a incidir en la cantidad de
vida. Por un lado, algunos postu-
lan que al disponer de menor capi-
tal, los ciudadanos se veran obli-
gados a renunciar a algunas de
las trampas de la abundancia y,
por fuerza, mejoraran sus estilos
de vida: se caminara mas en lugar
de ir a todos lados en coche, y

Seis de cada diez muertes
diarias son por enfermedades
que no se contagian, segtin la

OMS. Estan ligadas a habitos
como el sedentarismo o la mala
alimentacidn. / GORKA LEJARCEGI
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I Esperanza de vida

M PAISES MAS LONGEVOS
Datos de 2009. En afios

M LOS MENOS LONGEVOS
Datos de 2009. En afios

Ménaco 89,78 Namibia 51,95
San Marino 82,95 Malawi 50,92
Andorra 82,36 Lesotho 50,67
Japén 82,17 Somalia 50,00
Singapur 82,06 R.Centroafricana 49,68
Australia 81,72 Sudafrica 49,20
Canada 81,29 Guinea Bissau 48,30
Francia 81,09 Chad 47,99
Espafia 81,07 Swazilandia 47,97
Suecia 80,97 Zimbabue 47,55
Suiza 80,97 Nigeria 47,24
Israel 80,86 Afganistan 44,65
Islandia 80,79 Mozambique 41,37
N.Zelanda 80,48 Angola 38,48
Italia 80,33 Haitf 29,93
M EVOLUCION DE LA ESPERANZA DE VIDA EN ESPANA
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El factor social

» Actualmente, la persona mas longeva con vida tiene 114 afios y

vive en Estados Unidos.

» En Estados Unidos ha caido de 77, 9 a 77,8 la esperanza de
vida de 2008 a 2009. Entre los blancos ha aumentado entre un
0,2y un 0,5% y entre los negros y los hispanos ha disminuido
entre un 1,9 y un 3%. El componente social es evidente.

» Seglin un estudio publicado en el British Medical Journal, el
sobrepeso a mediana edad puede reducir en un 79% la
posibilidad de tener una vida larga y sana.

» La tasa de suicidios ha aumentado en un 2,4% desde el inicio
de la crisis, seglin una investigacion recogida por la revista The
Lancet. Los estudiosos de la Universidad de Oxford y de la
Escuela de Higiene y Salud Tropical de Londres concluyeron que
el indice de suicidios aumenta un 0,8% por cada 1% de paro.

también se comera menos y mas
sano. Es decir, que quizas se recu-
peren los aspectos mds saluda-
bles de la austeridad. Un estudio
reciene de The Lancet indica que
con la crisis los accidentes de trafi-
co (una de las principales causas
de mortalidad) han descendido
en un 4,2% en la UE.

En el caso de Espana, la espe-
ranza de vida no hace mas que
aumentar. Al nacer, un bebé espa-
fiol tiene por delante 81 afios, cua-
tro afios mas que si hubiese naci-
do en 1991. Para Fernando Rodri-
guez-Artalejo, catedratico de me-
dicina preventiva de la Universi-
dad Auténoma de Madrid, en Es-
paia “es posible, pero poco proba-
ble” que ocurra una disminucién
de la esperanza de vida”. “Esta-
mos controlando la obesidad. Los
factores de riesgo estan cada vez
mads controlados y contamos con
medidas razonables de protec-

cién social para que no ocurra.
Siento ser tan optimista”, afiade.
Segun el estudio de The Lan-
cet, en Europa a partir de la crisis
la tasa de suicidios ha aumentado
en un 2,4%. Segin los investigado-
res, de la Universidad de Oxford y
de la Escuela de Higiene y Salud
Tropical de Londres, la tasa de sui-
cidios aumenta un 0,8 % por cada
1% de paro. También han observa-
do un aumento del 2,4% en los
ataques de corazon. En el trabajo
se han utilizado datos de la OMS
sobre mortalidad desde 1970 y
2007, y los han cruzado con los
datos de desempleo. Pero, no hay
datos sobre hasta qué punto estos
porcentajes acaban reflejandose
en la esperanza de vida global.
;Como evitar que la crisis fi-
nanciera se cobre también su pre-
cio en afos de vida? “La respues-
tano consiste en aumentar el gas-
to en medicina asistencial, sino

Cinco riesgos
menos, cinco
anos mas

de vida

Las diferencias en esperanza
de vida son realmente abisma-
les entre los paises ricos y los
pobres, que mas alla de la cri-
sis que se vive ahora en Occi-
dente, hace ya afios que viven
en crisis profunda. En Japoén,
la esperanza de vida alcanza
los 82,6 afios.

En Espaina se nace con la
expectativa de vivir casi 81
afos. Sin embargo, uno de los
paises africanos con mayor es-
peranza de vida es Ghana, con
60 afios.

En Etiopia, son 52,9 afios y
en Mozambique 42,1. Segtin la
OMS, en el mundo entero, la
esperanza de vida media au-
mentaria cinco afios si se elimi-
naran los cinco principales fac-
tores de riesgo para la salud:
la malnutriciéon infantil, el
sexo no seguro, la falta de
agua potable y saneamiento, el
consumo de alcohol y la ten-
sién alta. Estos cinco factores
causan un cuarto de los 60 mi-
llones de muertes que ocurren
al aflo en el mundo.

en las condiciones de trabajoy c6-
mo vivimos”, afirma Miquel Por-
ta, catedratico de salud publica de
la Universidad Auténoma de Bar-
celona. El estudio de The Lancet
arroja una conclusion similar:
“Los gobiernos que gasten recur-
sos para mantener a la gente en
sus empleos y para que vuelvan
pronto a trabajar pueden preve-
nir el aumento de estas muertes”,
concluyen los autores. También
sugieren que en los paises donde
se invierta menos en programas
de reinsercion laboral el peaje
que se pagara en calidad y canti-
dad de vida serd mayor. “En los
paises donde la inversi6n en estos
programas ascienda a mas de 190
ddlares por persona, la crisis fi-
nanciera no serd un factor de
mortalidad mayor”, apuntan.

El bienestar que permite vivir
mejor se ha convertido, hasta cier-
to punto, en una trampa para la
esperanza de vida, quizas hemos
estado haciendo un uso no ade-
cuado para nuestra salud de las
posibilidades del bienestar, reco-
noce Porta que, no descarta que
el aumento de la contaminacion
pueda tener un impacto. En este
campo, entre los expertos tam-
bién puede haber diferentes lectu-
ras. La crisis también puede ejer-
cer otro efecto sobre uno de los
aspectos que empeoran la salud
de la poblacion: al reducirse la ac-
tividad industrial, también podria
mejorar la calidad del aire, obser-
va también Benach.
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» Participe
¢Ha cambiado sus hébitos
saludables con la crisis?
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