LONGEVIDAD: Entre la
genética y el empoderamiento




“Hace anos hice algunos calculos
y llegué a la conclusion de que si
pudiéramos "curar" el
envejecimiento humano, la
duracion media de la vida humana
seria de mas de 1.000 anos. La
esperanza de vida maxima, salvo
accidentes y muertes violentas,
podria llegar a los 20.000 anos”

Joédo Pedro de Magalhaes, catedratico de biogerontologia molecular del Instituto de Inflamacién y Envejecimiento de la Universidad de Birmingham,
en el Reino Unido.




LONGEVIDAD: OPORTUNIDADES VS EDADISMO

Estudio de la economia de la longevidad en Espana

LA ECONOMIA DE
LA LONGEVIDAD EN
ESPANA EN 2019
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https://cenie.eu/sites/default/files/OxEcon_CENIE_ES.pdf

La coyuntura COVID-19 y sus aprendizajes

- VULNERABILIDAD EPIDEMIOLOGICA'Y SOCIAL.

 La pandemia de la COVID-19 ha provocado nuevas situaciones de vulnerabilidad
relacionadas con las condiciones de vida, que no afectan por igual al conjunto de la poblacion.

* CRISIS DEL MODELO DE CUIDADOS

 La pandemia ha puesto de manifiesto la necesidad de hacer sostenible -en todas sus
dimensiones- un modelo de cuidados de larga duracion caracterizado por la invisibilidad y
la escasa valoracion y reconocimiento social de los cuidados proporcionados en el ambito
familiar y del trabajo de cuidados no remunerado o no profesional

« EQUIDAD Y JUSTICIA DISTRIBUTIVA

* DISTANCIA, AISLAMIENTO SOCIAL Y SOLEDAD NO DESEADA

 Las experiencias de soledad no deseada y aislamiento social se han hecho mas evidentes
con las medidas de distanciamiento y aislamiento derivadas de la COVID-19.

« SOLIDARIDAD Y CORRESPONSABILIDAD

 En el contexto generado por la COVID-19 se ha evidenciado la necesidad de abogar en
Euskadi por un modelo de trabajo de cooperacion interinstitucional y de
responsabilidades compartida
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PLAN DE SALUD 2030
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LA RESPUESTA SOCIOSANITARIA
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. Desarrollo de ecosistemas de atencidon y cuidados donde la vida tenga
calidad en todas las edades.

- Gobernanza: Decreto de gobernanza sociosanitaria. La geografia del
ecosistema.

* Interoperabilidad: Nodo de interoperabilidad sociosanitaria e historia
sociosanitaria. EI combustible del ecosistema.

* Prevencion: Plan de atencion a las personas mayores +. El equilibrio
del ecosistema.

e Atencion: Pilotos asistenciales. El ecosistema.
* Innovacion: Gestion del conocimiento. El crecimiento del ecosistema.
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