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CAPITULO 1. INTRODUCCION
1.1. Envejecimiento poblacional y dificuliades asociadas

Las tendencias demograficas sefialan que el envejecimiento poblacional es un fendmeno
que ha ido en aumento. En 1950 la poblacion mundial de 60 afios' y mas era de 204
millones (INEL, 1993) v para el afic 2000 se habia triplicado; es decir, para ese afto habia un
poco mas de 600 millones de personas de 60 afios y mas, de las cuales el 62% 374
millones- estaban concentradas en paises en vias de desarrolto (HelpAge, 2002). Para el
afio 2002, en América Latina y ef Caribe existian 41 millones de personas mayores de 60
afios (HelpAge, 2002). En México, los registros oficiales indicaban que en el ario 2005, la
poblacién de 60 y mas afios y ascendia a 8,338,835 millones de personas. El colectivo de
65 afios y mas representaba el 5.5 % de la poblacion total® (2.6% hombres y 2.9%
mujeres). En el Estado de Nuevo Leén la poblacion total era de 4,199,292, de las cuales ¢l
4.7% tenian 65 afios y mas (2.4% hombres y 2.9% mujeres). En la ciudad de Monterrey
79,624 personas constituian este grupo ctarco (INEGI, 2005a).

El envejecimiento poblacional, en si mismo no representa un problema social; por el
contrario, se considera un Iogro3 (Vizeaino, 2000; HelpAge, 2002). Sin embargo, puede
convertirse en un conflicto cuando los recursos (a nivel familiar y social) para atender las
necesidades de las personas que conforman esta categoria son insuficientes, cuando los
estereotipos negativos se traducen en actitudes discriminatorias hacia ellas y cuando el
Estado no prevé politicas sociales pertinentes para su bienestar. Entre los principaies
desafios que €l envejecimiento poblacional plantea a nivel mundial, se encuentra ia
disminucién de la pobreza, la reduccion de la morbilidad, garantizar el acceso a la justicia y
brindar proteccion a aquellas personas que viven violencia de cualquier tipo (HelpAge,

2002).
En México, el envejecimiento poblacional impone los siguientes problemas:

¢ La insuficiencia financiera y actuarialmente deficitaria de la seguridad social y Jos
sistemas de retiros y pensiones’;

' Aunque en este trabajo se consideran como adultos mayores a aquellas personas de 65 afios y mas, la
mayoria de tas fuentes estadisticas consuitadas presentan informacion a partir de los 60 afios; es por eso que
muchos de los datos sociodemogrificos que se presentan en este trabajo no se ajustan al criterio de edad
establecido.

* El 1l Conteo de Poblacion y Vivienda de 2005 indica que la poblacion total en México es de 103,263, 388
millones de personas.

" El envejecimiento poblacional se considera un logro “puesto que fos mejores indicadores de desarroilo
social y econdémico coinciden con sociedades notablemente envejecidas desde el punto de vista demografico”
(Vizcaino, 2000:29,30).

“La reforma que da origen a la creacién de las Administradoras de Fondos para ¢l Retiro (Afores) se
argumentd en solucionar ios problemas actuariales y financieros y en procurar pensiones dignas y justas;
ademas con esto dltimo se espera que el nuevo sistema se convierta en la fuente de ahorro intemo que
requiere la economia. Sin embargo, se ha visto que el ahorro en Afores no cumplira 1a meta de sustitucion de
ingreso en el retiro ya que los montos que se acumulen s6lo permiten rentas muy por debajo del ultimo salario
devengado. Ademas se cree que no existen los mercados financieros ni las condiciones de inversion gue
garanticen que las Afores se conviertan en un mecanismo de ahorro intemo e inversién productiva. De manera
que, aunque existen atgunos beneficios, los pasivos actuariales muestran cifras que convertidas en deuda



