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vida, el proceso de envejecimiento implica un cambio de 
esfuerzos. Lo que antes se consideraba como un aspecto 
coyuntural en algunas naciones desarrolladas, hoy es 
situación estructural a escala global. Conforme a la 
disciplina, con su propio cuerpo de conocimiento y 
perspectivas, han transitados los estudios del envejeci-
miento, tratando de explicar cómo el alcance de la ciencia 
y la tecnología llegó a la conquista y manifestación de una 
mayor longevidad gracias a una mayor esperanza de vida 
y por ende, también a un cambio en la estructura por 
edad.

    Este libro se presentan doce estudios elaborados desde 
diferentes perspectivas, aglutinados en cinco grandes 
apartados, que muestran las principales líneas de acción y 
preocupación para revisar el envejecimiento en México: I) 
Panorama del envejecimiento en México, II) Aproxima-
ciones a la salud emocional y física; III) De la vivienda al 
hogar: condiciones de vida de las personas mayores, IV) 
Contextos y determinantes sociales de la vejez en México 
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necesidades de este proceso.
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Introducción

Una de las realidades inexorables del siglo xxi, es el envejecimiento. Con di-
versos matices y alcances, ya sea visto desde la parte demográfica o de salud 
expresado en más años de vida, el proceso implica un cambio de esfuerzos. 
Lo que antes se consideraba como un aspecto coyuntural en algunas naciones 
desarrolladas, hoy es situación estructural a escala global. Conforme a la disci-
plina, con su propio cuerpo de conocimiento y perspectivas, han transitado los 
estudios del envejecimiento, tratando de explicar cómo el alcance de la ciencia 
y la tecnología llegó a la conquista y manifestación de una mayor longevidad 
gracias a una mayor esperanza de vida y por ende, también a un cambio en la 
estructura por edad. 

En este documento, partiendo de la interdisciplinariedad, se presentan doce 
estudios aglutinados en cinco grandes apartados, que muestran las principales 
líneas de acción y preocupación para revisar el envejecimiento en México: I. 
Panorama del envejecimiento en México, II. Aproximaciones a la salud emo-
cional y física; III. De la vivienda al hogar: condiciones de vida de las personas 
mayores, IV. Contextos y determinantes sociales de la vejez en México y V. El 
tiempo en la vejez. Desde diversos panoramas y puntos de vista interdisciplina-
res, se da cuenta en una sola imagen o radiografía, del abordaje desde lo social, 
demográfico, económico, salubrista, y de infraestructura, en dónde se encuentra 
y hacia dónde transita el envejecimiento en México; cuáles son los claroscuros 
y las posibles vetas que se fraguan en torno a los intereses y necesidades de este 
proceso.
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1. Envejecimiento poblacional y 
política social en México

Daniel Lozano Keymolen
Sergio Cuauhtémoc Gaxiola Robles Linares

Introducción
El envejecimiento poblacional, entendido como el aumento de la proporción de 
personas en edades avanzadas respecto de la proporción de niños, es un proceso 
común a nivel mundial resultado o asociado al descenso de la mortalidad y la 
fecundidad, así como del aumento de la esperanza de vida. Estos cambios se su-
cedieron con distintos ritmos y a lo largo de diversos momentos, primero en las 
sociedades desarrolladas y luego, en aquellas en desarrollo (Landry, 1934; No-
testein, 1945; Thompson, 1929). A nivel mundial, el envejecimiento poblacional 
se refleja en que para 1950, 8.0 por ciento de la población tenía 60 y más años, 
mientras que se espera que un siglo después, 21.4 por ciento de los habitantes del 
planeta sean personas en edades avanzadas.

El proceso de envejecimiento de la estructura etaria en México puede ca-
racterizarse a partir de la edad mediana y el porcentaje de la población que ha 
alcanzado la edad 60 o más. Por un lado, la edad mediana destaca que en el año 
1950 fue de 16.9 años, en 2000 de 21.8 años y se estima que para el año 2050 
sea de 38.7 años. Por otro lado, mientras que para el año 1950, 4.8 por ciento de 
la población mexicana era adulta mayor, se estima que, en el 2000 el porcentaje 
fue 7.3 y, en 2050, 22.7 por ciento de la población tenga 60 años y más (United 
Nations [un], 2024). 

Las personas en edades avanzadas experimentan diversas vulnerabilidades 
sociales y económicas por lo que son sujetos de las políticas sociales, entendi-
das como las acciones, mecanismos e instrumentos institucionales que ejerce 
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el Estado ante un conjunto de problemas definidos como sociales: educación, 
vivienda, salud, empleo, asistencia social (Atria, 2005; Fernández Riquelme 
y Caravaca Llamas, 2011). En México, las políticas sociales para los adultos 
mayores se enfocan en la reducción de la pobreza y la desigualdad a partir de 
transferencias monetarias, por lo que no consideran las diversas implicaciones 
sociales, económicas o epidemiológicas en los niveles individual, familiar y so-
cial. Entonces, la definición de temas prioritarios para mejorar las políticas de 
desarrollo social de las personas mayores son cuestiones indispensables ante el 
envejecimiento poblacional. 

A partir de preguntas como: ¿cuál es el enfoque actual de la política social 
para las personas mayores? y ¿por qué es necesario orientar la política social 
ante los escenarios relacionados con el envejecimiento poblacional?, el objetivo 
de este capítulo es exponer determinadas problemáticas sociales, económicas 
y en salud identificadas en la literatura que representan elementos a considerar 
en las políticas sociales para las personas en edades avanzadas en México. El 
trabajo no busca agotar las posibles conexiones entre el envejecimiento de la 
población y la política de desarrollo social en México sino contribuir a la dis-
cusión con un conjunto de propuestas temáticas recuperadas tras una revisión 
bibliográfica no sistemática 

Este trabajo se divide en cinco apartados, incluido este primero que es intro-
ductorio. En el apartado segundo se realiza una descripción general del proceso 
de envejecimiento en México según indicadores de fecundidad, mortalidad y 
crecimiento poblacional. En el apartado tercero se exponen las características de 
la política social y de aquella enfocada en los adultos mayores del país. El apar-
tado cuarto resume determinados temas sociales, económicas y en salud que son 
relevantes para la política social de las personas en edades avanzadas, mientras 
que el apartado quinto entrega las reflexiones finales del trabajo.

El envejecimiento poblacional en México
El envejecimiento en México es resultado de la conjunción de una serie de even-
tos demográficos como la disminución de la fecundidad y el aumento de la es-
peranza de vida (Zavala de Cosío, 2014). Estos procesos, que en sociedades 
europeas sucedieron en dos siglos como consecuencia de un proceso continuo de 
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modernización económica y tecnológica, en México se resumen entre los años 
1930-2010 y se relacionan con factores como la acción en materia de políticas 
orientadas a la mejora de las condiciones de vida de la población, así como a 
intervenciones en materia de salud pública (Berry et al., 2000; Gómez de León 
Cruces y Partida Bush, 2001). 

Como consecuencia de los cambios en la mortalidad y en la fecundidad, la 
población en México tuvo distintos periodos de crecimiento que definieron el 
proceso de envejecimiento demográfico. Entre las décadas de 1950 a 1980, la 
tasa de crecimiento anual de la población era de entre 2.4 y 3.2 por ciento. Para 
la primera década del siglo xxi, la tasa de crecimiento anual era de entre 1.3 y 
1.6 y, se estima que entre los años 2010 y 2020 la población mexicana crecía a 
un ritmo de 1.3 por ciento anual y entre 2015 y 2018 lo hacía a un nivel de 1.0 y 
1.5 por ciento por año. En contraste se estima que, en 2050, la población mexi-
cana crezca a un ritmo anual de 0.1 por ciento (Consejo Nacional de Población 
[conapo], 2023).

El aumento de la esperanza de vida de la población mexicana se relaciona 
con la disminución gradual de la mortalidad. De manera similar que, con la evo-
lución de la tasa de crecimiento de la población, la mortalidad en México tuvo 
periodos de profundos cambios. Se ha estimado que, mientras la tasa bruta de 
mortalidad (tbm) era de 18.7 muertes por cada 1,000 habitantes en 1950, para 
1980 la tbm era de 6.9 defunciones. La mortalidad fue disminuyendo de manera 
tal que, en 2010, la tbm era de 5.4 fallecimientos, en 2018 se presentaron 5.8 
muertes por cada 1,000 habitantes en el país y se proyecta que en 2050 la tbm 
sea de 8.8 muertes por cada 1,000 personas (conapo, 2023).

En consonancia con el descenso de la mortalidad, la esperanza de vida al na-
cimiento ha evolucionado a distintos ritmos. Este promedio de años que una per-
sona nacida en el país viviría fue incrementando por efectos positivos de factores 
como el desarrollo de instituciones y programas de salud pública, una mayor 
escolaridad de la población, una mejor disponibilidad de alimentos y agua pota-
ble, entre otros (Gómez de León Cruces y Partida Bush, 2001). De esta manera 
se estima que en 1950 la esperanza de vida era de 46.3 años, para 1980 de 66.4 
años, en 2010 de 74.3 años, en el año 2018 74.9 años, y se estima que en 2050 
el indicador de la esperanza de vida en el país será 80.1 años (conapo, 2023).
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A pesar de que el descenso de la mortalidad y el aumento de la esperanza de 
vida en México pueden identificarse en torno a las décadas de 1930 y 1940, la 
fecundidad mostró disminuciones importantes hacia los años sesenta del siglo 
xx (Zavala de Cosío, 2014). Para 1960, la tasa global de fecundidad (tgf) o el 
número de hijos por mujer era de 7.0, para el año 1980 la tgf era de 4.8 y para el 
año 2000, las mujeres en México tenían un promedio de 2.7 hijos. Estas dismi-
nuciones han continuado, de manera tal que, se estima en el año 2020 la tgf era 
de 2.0, un nivel cercano al reemplazo generacional (conapo, 2022). 

A pesar de lo descrito con anterioridad, el envejecimiento de la estructu-
ra etaria no es un proceso terminado que puede mostrar ciertas modificaciones 
que se relacionan con los comportamientos en la fecundidad, la mortalidad y, 
por supuesto, con la migración o movilidad humana de determinada población. 
Sin embargo, en torno al envejecimiento poblacional “existe una incertidumbre 
sustancial con respecto a la distribución real de la población” (Uhlenberg, 1992, 
p. 453) que ha sido expuesta por diversos autores sobre todo cuando se ha iden-
tificado que existen efectos de la migración sobre la estructura poblacional de 
determinados países (Charles-Edwards et al., 2023). 

A pesar de citas como la expuesta con anterioridad, en la tabla siguiente se 
presentan algunos indicadores proyectados que permiten comprender el proceso 
de envejecimiento poblacional en México en los próximos años. Los datos que 
se presentan se obtuvieron de la 2024 Revision of World Population Prospects 
(Organización de las Naciones Unidas [onu], 2024). Los indicadores seleccio-
nados son: edad mediana de la población, y las esperanzas de vida al nacimiento, 
a la edad 60, así como la proporción de población con edades de 60 y más. 

Como puede observarse en la Tabla 1, el envejecimiento de la población en 
México es un proceso que continuará en las próximas décadas. Es notorio que 
en el año 2000 la edad mediana era 21.8 años, se proyecta que el indicador sea 
de 29.6 años en este año calendario y que para el 2050 haya alcanzado un valor 
de 38.7 años. De manera similar, destaca el porcentaje de la población que tiene 
edades de 60 y más años: en el año 2000 fue 7.3 por ciento, en el 2025 12.6 por 
ciento y se proyecta que sea 22.7 por ciento en el 2050. 
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Tabla 1. Proyecciones de indicadores de envejecimiento poblacional en México
Año Mediana ex ex60 60+
2000 21.8 72.6 19.9 7.3
2005 23.4 73.6 20.3 8.1
2010 24.8 73.7 20.5 8.8
2015 26.3 74.4 20.7 9.8
2020 27.9 70.4 18.1 11.1
2025 29.6 75.4 21.6 12.6
2030 31.5 76.4 22.0 14.5
2035 33.3 77.2 22.5 16.6
2040 35.1 78.1 23.0 18.5
2045 36.9 79.0 23.5 20.5
2050 38.7 79.8 24.0 22.7

Notas. Mediana: edad mediana de la población; ex: esperanza de vida al nacimiento; ex60: 
esperanza de vida a la edad 60; 60+: porcentaje de personas con 60 y más años.
Estimaciones de acuerdo con información de la variante media reportada.
Fuente: Cálculos propios a partir de datos del World Population Prospects 2024 (onu, 2024).

Política social para los adultos mayores en México
Antes de iniciar con el análisis de la política social para los adultos mayores en 
México, es importante recordar que el envejecimiento de la población mexicana 
es un proceso que no ha concluido lo cual conjetura importantes cuestionamien-
tos en torno a las decisiones individuales, familiares e institucionales que deben 
tomarse ante los efectos sociales, económicos y en la salud. Además, el envejeci-
miento de la población supone que las personas integrantes de este componente 
en realidad constituyen un conjunto de múltiples experiencias ocurridas a lo lar-
go del curso de vida de estos, y que son afectadas por cambios acontecidos una 
vez que han alcanzado la edad avanzada (Uhlenberg, 1992). Esto, por supuesto, 
configura un conjunto de escenarios heterogéneos en múltiples dominios. 

Las personas mayores enfrentan múltiples vulnerabilidades sociales y econó-
micas las cuales se asocian con aspectos estructurales y coyunturales propias de 
sociedades como la mexicana. En este sentido, el bajo crecimiento económico y 
la baja productividad, la creciente desigualdad o la presencia de exclusión social 
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son factores que afectan a las personas de edades avanzadas (Comisión Econó-
mica para América Latina y el Caribe [cepal], 2021; De la Cruz, 2004). Estas 
vulnerabilidades se expresan a través de las condiciones de pobreza en las que la 
mayor parte de los adultos mayores sobreviven o en problemáticas de acumula-
ción de factores de riesgo a la salud, las crecientes necesidades de cuidados o los 
problemas financieros y de acceso a recursos suficientes.

El cambio o la alternancia política en México enfrenta un conjunto de retos 
entre los que destaca la adecuada planeación y gestión de los recursos públicos 
para el periodo 2024-2030. A la fecha de concluido este trabajo y con la aparente 
continuidad del enfoque y objetivos, el programa para la atención de las perso-
nas de edades avanzadas en México es una pensión no contributiva mediante 
transferencias monetarias que recibe el nombre de Pensión para el Bienestar de 
las Personas Adultos Mayores (pbpam). Esta pensión no contributiva otorga un 
monto de $6,500 mensuales a las personas con edades de 65 y más años y que se 
encuentran inscritas en el programa (Secretaría de Bienestar, 2024).

Temas relevantes para la política social para las personas mayores 
en México
La política social tiene un conjunto de retos sobre los cuales es necesario re-
flexionar si se pretende que ésta logre el bienestar de los grupos vulnerables. Sin 
embargo, en los últimos años se ha observado el cambio de un modelo selectivo 
a otro universal que busca el logro del bienestar económico y el acceso a la 
protección social (Secretaría de Bienestar, 2024), si bien se ha cuestionado este 
enfoque basado en las carencias y no en los derechos (Cejudo y Lugo, 2018). Por 
supuesto que la dimensión económica es transversal a las problemáticas de las 
edades avanzadas, sin embargo, la bibliografía especializada sobre los procesos 
de envejecimiento muestra algunos elementos a considerar y que van más allá de 
lo económico y que, sin ser exhaustivo, se describen de manera general a conti-
nuación agrupadas en aspectos sociales, de la salud y económicos. 

a) Aspectos sociales
Entre los aspectos estudiados sobre el envejecimiento de la población se encuen-
tra la composición de los hogares de los adultos mayores. En el caso de América 
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Latina y el Caribe (alyc), se ha encontrado que la corresidencia intergeneracio-
nal es común, si bien esta convivencia se relaciona con la edad, el sexo y la es-
colaridad de la persona mayor (Esteve y Zueras, 2021; Pérez Amador y Brenes, 
2006). En el caso de la población mexicana, se ha identificado que cuando las 
personas en edades avanzadas reciben pensiones no contributivas se presentan 
cambios en los hogares con una tendencia a la convivencia intergeneracional 
(Aguila et al., 2020). En este sentido, es fundamental considerar que el aumento 
de la longevidad puede incentivar una convivencia entre diversas cohortes enve-
jecidas (Galindo Cruz y Cruz Martín del Campo, 2024). 

La cohabitación de los adultos mayores en México puede ser un factor de 
protección ante las múltiples vulnerabilidades de estos como la condición so-
cioeconómica o el deterioro en salud (Garay Villegas et al., 2020). Entonces, 
una política o programa social para las personas en edades avanzadas debe con-
siderar aspectos como los anteriores, así como que las dinámicas y los cambios 
en los hogares suceden en conjunto con eventos migratorios, modificaciones en 
el estado civil, precariedad socioeconómica (Huffman et al., 2019; Pérez Ama-
dor y Brenes, 2006) o con diferencias en la mortalidad y en la composición por 
género (Huffman-Espinosa y García-Ramos, 2023).

Aunque es cierto que las personas de edades avanzadas en México atraviesan 
por procesos de reconfiguración en las estructuras de sus hogares con un compo-
nente de convivencia intergeneracional, una parte considerable de estos experi-
menta aislamiento social y sentimientos de soledad. El aislamiento social puede 
definirse como la baja o la ausencia de contacto e interacción social, mientras 
que la soledad se caracteriza por los sentimientos de estar solo o separado (Na-
tional Institute on Aging [nia], 2022). 

La investigación sobre el aislamiento social y la soledad entre adultos ma-
yores en México apunta a una fuerte interacción entre ambos fenómenos por lo 
cual suelen estudiarse de forma conjunta. Se ha reportado que la prevalencia de 
aislamiento social entre adultos mayores del país es 25.0 por ciento (Camacho 
et al., 2018). Algunos trabajos utilizando instrumentos estandarizados han estu-
diado la soledad y su relación con factores como el sexo o el arreglo residencial 
del adulto mayor, encontrando que las personas viudas, separadas o divorciadas, 
así como los hombres en edades avanzadas suelen manifestar más sentimientos 
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de soledad social, soledad familiar y crisis de adaptación (Garza-Sánchez et al., 
2020). El aislamiento social tiene efectos negativos sobre la salud mental de las 
personas de edades avanzadas, si bien esto se atenúa cuando existen redes de 
interacción o de apoyo social y familiar (Montero-López et al., 2019). 

Tanto el aislamiento social como la soledad son importantes factores de ries-
go a la salud y la mortalidad de los adultos mayores. Sin embargo, se ha encon-
trado que estas condiciones incentivan el deterioro cognitivo sobre todo cuando 
la persona presenta, además, enfermedad cerebrovascular o diabetes mellitus 
(Tapia Ramírez y Castrejón Caballero, 2023). Por último, el aislamiento social 
y soledad se relacionan con un aumento en el riesgo de muerte. En el caso de 
la población mexicana, para una muestra con representatividad estadística se 
estimó que entre personas de 50 y más años en un seguimiento promedio de tres 
años, entre quienes no sobrevivieron 42.0 por ciento tenía soledad y 53.0 por 
ciento con aislamiento social (Kammar-García et al., 2023).

El aislamiento social y la soledad suelen tratarse como problemas psicoló-
gicos de las personas. Sin embargo, la evidencia señala que estas problemáticas 
forman parte de complejas dinámicas individuales y sociales que se atenúan con 
el envejecimiento de la población, la reconfiguración de los arreglos residen-
ciales, la presencia de síndromes geriátricos, las características sociodemográ-
ficas como el sexo, la raza o la pertinencia étnica de la persona o los contextos 
pandémicos como el ocasionado por la covid-19. De lo anterior, se desprende 
la creciente necesidad de configurar programas sociales que contribuyan a dis-
minuir el aislamiento social o los sentimientos de soledad entre los adultos ma-
yores y que pueden basarse en modelos de distinto nivel. Por ejemplo: mediante 
interacción digital, entrenamiento en habilidades sociales a nivel individual. A 
nivel institucional con la mejora de los sistemas de transporte y adaptación de 
los espacios a las capacidades físicas de los adultos mayores, así como la cons-
trucción de leyes que contemplen los aspectos anteriores (Organización Mundial 
de la Salud [oms], 2021). 

Otro aspecto relevante para considerar por la política social dirigida a los 
adultos mayores es la creciente necesidad de cuidados a largo plazo. Estos cui-
dados, ejercidos en mayor parte por las mujeres o por personas que no reciben 
remuneración alguna, se incrementan cuando la persona mayor tiene dependen-
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cia funcional lo cual representa importantes retos financieros, así como crecien-
tes demandas de recursos y servicios de salud (Gutiérrez-Robledo et al., 2022). 
Esto plantea importantes retos como es la creación de un marco legal que con-
tenga los lineamientos de absorción financiera de un sistema de cuidados (Gar-
cía-Peña et al., 2024).

Además, los cuidados para las personas mayores tienen vertientes relacio-
nadas con el grado de dependencia y que incluyen a los cuidados paliativos 
que se presentan cuando el individuo tiene una enfermedad que no responde a 
tratamiento curativo o sufre dolores. Sin embargo, la necesidad de cuidados a 
largo plazo entre las personas de edades avanzadas atraviesa por complejidades 
asociadas con la integración de estos con el sistema de salud y los programas de 
protección social, la profesionalización de las personas cuidadores formales o 
informales, la coordinación interinstitucional y de diferentes niveles de gobier-
no, el desarrollo de sistemas de información y monitoreo sobre los cuidados, así 
como un sistema de descanso para las personas cuidadores. Todos los anteriores 
elementos mínimos de construcción de un sistema nacional de cuidados que 
integre a las personas con necesidad de cuidados, a las personas cuidadoras y el 
autocuidado (García-Peña et al., 2024). 

b) Aspectos en salud
El proceso de envejecimiento en México se caracteriza por mostrar una amplia 
heterogeneidad de condiciones de salud. Aunque entre las personas de edades 
avanzadas las enfermedades crónicas como la diabetes mellitus son comunes, 
otros padecimientos, condiciones o enfermedades como la multimorbilidad, los 
problemas en la movilidad física o de la salud mental, el deterioro cognitivo o el 
dolor crónico son importantes temas. 

La multimorbilidad es la presencia de múltiples, al menos dos, enfermeda-
des o condiciones que afectan la salud en un mismo individuo (Johnston et al., 
2019). Entre los adultos mayores en México se ha observado que la multimor-
bilidad por enfermedades como diabetes mellitus, artritis e hipertensión arterial 
y condiciones como la depresión o la discapacidad es común (McClellan et al., 
2021). Esto es fundamental porque la multimorbilidad se relaciona con mayores 
gastos en salud (Castañeda-Sánchez y Valenzuela-García, 2015) el aumento en 
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la necesidad del consumo de diversos fármacos (Salinas-Rodríguez et al., 2020) 
o incluso incrementar el riesgo de muerte (Novak y Lozano-Keymolen, 2023). 

Entre los problemas de salud que afectan a las personas mayores está el Al-
zheimer que representa la forma más común de demencia. Se ha estimado que 
la prevalencia de Alzheimer en la población mexicana es del 7.3 por ciento y 
es más común entre mujeres o personas con antecedentes de depresión (Gutié-
rrez-Robledo y Arrieta-Cruz, 2015; Saenz et al., 2018). Además, el deterioro 
cognitivo y la demencia se manifiestan de forma importante en la población 
mexicana ya que entre personas de 60 y más años, cerca de 26.0 por ciento ten-
dría tal condición (Cabrero-Castro et al., 2023). 

La depresión que es uno de los principales problemas de salud mental entre 
los adultos mayores. De hecho, la depresión se relaciona con una mala salud 
física, así como con el incremento del riesgo de muerte en países en desarrollo y 
cuando las personas alcanzan la edad 70 (Banerjee et al., 2023). En México, la 
depresión es común entre las personas mayores con una prevalencia cercana al 
30.0 por ciento, aunque esto depende del sexo, la presencia de multimorbilidad, 
dolor o una mala salud autoinformada, entre otros factores (García-Pérez et al., 
2022).  

Las restricciones en la movilidad física son un importante problema de salud 
porque su presencia se relaciona con otras complicaciones en las esferas social, 
económica y de la salud. Sobre la movilidad física en personas de edades avan-
zadas existen diversas formas de medirla, sin embargo, la dependencia funcional 
es la forma más común la cual se define a partir del número de restricciones o de 
necesidades de asistencia para realizar las actividades básicas de la vida diaria 
(abvd) según el índice de Katz et al. (1963). Utilizando la definición anterior, 
se ha estimado que la dependencia funcional, entre las personas con 50 y más 
años, se incrementaría en el periodo 2015-2026 de la siguiente manera: de 12 a 
18.9 por ciento en dependencia leve (1 o 2 abvd) y de 5.6 a 9.3 por ciento en 
dependencia severa (3 o más abvd) (González-González et al., 2021).

Relacionado con múltiples comorbilidades o con la necesidad de cuidados 
paliativos, otro aspecto para considerar como parte de las problemáticas en sa-
lud de los adultos mayores es el dolor crónico. Definido como la persistencia de 
dolor persistente por tres o más meses, éste es común entre personas de edades 
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avanzadas, entre las mujeres, en personas con baja escolaridad, así como entre 
quienes tienen diabetes, enfermedad cardíaca, dependencia funcional o expe-
riencia de caídas (Barragán-Berlanga et al., 2007). Aunado a lo anterior, el dolor 
crónico se relaciona con un mayor riesgo de muerte como resultado de la inte-
racción de diversas problemáticas en salud (Samper-Ternent et al., 2021). 

Evidencia de estudios desarrollados con datos de la población mexicana se-
ñalan que la prevalencia de dolor oscila entre 34.7 y 65.3 por ciento entre per-
sonas con 50 y más años (Barragán-Berlanga et al., 2007). Sin embargo, esta 
prevalencia se incrementa entre personas que fallecieron ya que en el último año 
de vida se ha estimado que hasta 75.0 por ciento de los individuos sufría dolor 
(Samper-Ternent et al., 2021). Es decir, bajo diversos análisis se confirma la alta 
prevalencia de dolor entre los adultos en México. En este sentido, se confirma 
la necesidad de considerar el dolor dentro de las políticas sociales ya que éste 
se asocia con afectaciones en la calidad de vida y con la necesidad de cuidados 
paliativos o a largo plazo. 

Una de las enseñanzas de la pandemia por covid-19 es que, en general, las 
personas fueron vulnerables a los efectos de las restricciones sociales y econó-
micas impuestas. Es decir, aquellos grupos que se definían como vulnerables lo 
continúan siendo, pero en el contexto de la contingencia sanitaria, se eviden-
ciaron los fuertes impactos que la pandemia impuso. En el caso de las perso-
nas de edades avanzadas, éstos fueron los más afectados por complicaciones 
que requerían hospitalización, sobre todo aquellos residentes de áreas rurales 
(Rivera-Hernandez et al., 2020). Esto es importante porque, a pesar de que en 
términos relativos México posee una población menos envejecida, los efectos 
de la covid-19 fueron similares a los observados en naciones con estructuras 
más envejecidas. Así, se estimó que los efectos de la covid-19 en términos de la 
mortalidad o de hospitalizaciones fueron más fuertes que la edad cronológica en 
personas que presentaban comorbilidades o desigualdades en acceso a la educa-
ción, atención médica, condiciones de vida y servicios básicos (Bello-Chavolla 
et al., 2021). 

Aunque la pandemia por covid-19 se ha declarado como concluida, en reali-
dad es indispensable que se valoren los efectos que las restricciones económicas 
y sociales impuestas pudieran tener en la salud y en mortalidad de los adultos 
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mayores. En el caso de México se ha mostrado que las crisis económicas recu-
rrentes, al menos las ocurridas en las décadas de los años ochenta y noventa, 
tienen efectos negativos sobre el estado de salud de los adultos mayores al in-
crementar la mortalidad como consecuencia de las reducciones en los ingresos 
(Cutler et al., 2002).

c) Aspectos económicos
Aunque se ha discutido que, en el sistema económico imperante, la cohorte de 
nacimiento determina parte importante de la trayectoria económica de los indi-
viduos (Rowland, 2012), el envejecimiento poblacional se asocia con múltiples 
dificultades económicas relacionadas con las necesidades en salud y de super-
vivencia de las personas las cuales pueden superar la acumulación de capital. 
En específico, el envejecimiento poblacional puede acompañarse de gastos en 
salud que pueden resultar en problemáticas mayores para el propio individuo 
y su familia u hogar. Este es el caso de la población mexicana en la cual se ha 
estimado que, en el último año de vida, las personas que requirieron hospitali-
zación podrían gastar hasta $7,011 dólares estadounidenses (Salinas-Escudero 
et al., 2022).

Por supuesto, la disponibilidad de recursos de una persona en la edad avan-
zada puede determinarse en gran parte por la ocupación o la trayectoria laboral 
de ésta. En la población mexicana se ha estudiado los efectos que diversas refor-
mas en la ley del seguro social tienen sobre el porcentaje de cotización. De esta 
manera, se identificó que, en cuanto a las reformas de 1973, 1997 y 2020, ésta 
última era la que menor porcentaje de cotización ofrecía a las personas trabaja-
doras al final de su vida laboral (Tavera, 2024), lo que afecta de manera directa 
a la cantidad de recursos financieros que las personas tendrían para afrontar sus 
necesidades ante un sistema de salud pública fragmentado e ineficiente.  

La literatura reporta que la pobreza es uno de los principales problemas de 
los adultos mayores en México, así como el número de personas que reciben 
algún apoyo social por lo que el envejecimiento se presenta en un contexto de 
dificultades económicas para las personas de edad avanzadas quienes dependen 
de los cuidados familiares para enfrentar las carencias económicas ante las con-
tadas estrategias públicas (Angel et al., 2017). De hecho, estas estrategias son 
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uno de los aspectos más analizados en la bibliografía sobre el envejecimiento 
poblacional, así como aquellas enfocadas en el estudio del soporte social y el en-
vejecimiento saludable (Alvarez Diez et al., 2025; Hossen y Pauzi, 2025; Zhou 
et al., 2025). 

Reflexiones finales
Este trabajo tuvo como objetivo exponer determinadas problemáticas identifi-
cadas en la literatura y sus posibles relaciones con las políticas sociales para las 
personas en edades avanzadas en México. Este proceso permitió sugerir como 
temas prioritarios para atención de las políticas sociales aspectos como los cam-
bios en los hogares, la soledad, el aislamiento social y la necesidad de cuidados, 
determinados problemas de salud y los efectos de las pandemias futuras. 

A partir de 2018, la política social orientada al bienestar económico de los 
adultos mayores en México se caracteriza por la universalización y una pensión 
no contributiva mediante transferencias monetarias a la cual toda persona resi-
dente en México y que alcanza la edad 65 es sujeto de recibirla. Para el periodo 
2024-2030, se espera que se continúe con el pbpam y los adultos mayores del 
país sigan recibiendo transferencias monetarias. Si bien es cierto que la dimen-
sión económica es transversal a muchas de las esferas del envejecimiento, exis-
ten otras dimensiones que podría considerarse dentro del diseño de la política 
social para los adultos mayores en México. 

El cambio político en México enfrenta retos entre los que destaca la adecuada 
planeación y gestión de los recursos públicos sobre aspectos como la coordina-
ción intersectorial e intergubernamental, la información para la toma de deci-
siones y la distribución de responsabilidades (Cejudo y Lugo, 2018). Además, 
la percepción de que el Estado del bienestar está en crisis, los cambios en el 
mercado laboral o una serie de costos entre los que destacan los asociados a la 
salud y que pueden ser elásticos como resultado de los cambios epidemiológicos 
entre generaciones (Lloyd-Sherlock, 2002) complejizan los escenarios para las 
políticas de desarrollo social para las personas mayores. 

Diversos temas sociales, económicos y de la salud se relacionan con el en-
vejecimiento poblacional. Como se revisó en este trabajo, los cambios en los 
hogares de residencia, la soledad, el aislamiento social, la necesidad de cuida-
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dos, el dolor, la multimorbilidad, el deterioro cognitivo, las restricciones en la 
movilidad física o la depresión destacan dadas las actuales prevalencias. Sin 
embargo, es posible que existan interacciones entre éstas por lo que su conside-
ración destaca la necesidad de construir políticas sociales complejas. 

En el contexto del actual gobierno federal se presentan diversas dificultades 
relacionadas con el bienestar de la población los cuales muestran escenarios 
complejos para las políticas sociales como la multidimensionalidad de la pobre-
za, la creciente desigualdad, las brechas estructurales e históricas o la margina-
ción de los adultos mayores. Es importante que la política social enfocada a las 
personas en edades avanzadas inicie un proceso de reformulación hacia aspectos 
que consideren los temas tratados en este trabajo pues, aunque se exprese lo con-
trario, es claro que aún persiste la lógica asistencialista y clientelar de la política 
social en el país. De no hacerlo, se continuaría con un círculo vicioso o trampa 
en la cual solo se estarían reproduciendo las desigualdades económicas entre los 
adultos mayores y se dejarían de lado aspectos relevantes sobre el pleno desa-
rrollo individual, social y el mejoramiento de la calidad de vida de los adultos 
mayores del país.
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