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Prologo

Aunque los efectos directos de los factores que afectan negativamente la salud son visibles de inmediato, como

la emergencia de salud que sobrevino durante la reciente pandemia de COVID-19, las sociedades son menos
conscientes de la interseccion entre la salud y los resultados econémicos nacionales. En esta publicacion se
presenta un analisis oportuno y critico de la crisis cada vez mayor que suponen las enfermedades no transmisibles
(ENT) y los problemas de salud mental en América del Sur, asi como del impacto que se proyecta que tendrén para
las economias de esta region.

La importancia intrinseca de la salud no se limita al bienestar individual, ya que también es una piedra angular

del desarrollo de la prosperidad social y de la estabilidad econémica. Antes de la pandemia de COVID-19 las ENT
eran la causa del 74% de las muertes en el mundo, y en América del Sur la carga de estas enfermedades y de los
problemas de salud mental era aun mayor, ya que ocasionaban el 77% de las muertes. Esta crisis de salud repercute
en todas las economias al frenar el crecimiento y perpetuar los ciclos de pobreza y desigualdad.

A pesar de la conexion evidente entre la salud y la productividad econdmica, la inversion en intervenciones de salud,
en particular en aquellas encaminadas a la prevencion de los factores de riesgo, sigue rezagada. La constante

falta de financiamiento para los servicios esenciales, desde las vacunas hasta el apoyo a la salud mental, es reflejo
del menosprecio histoérico hacia la salud como bien publico colectivo. Debemos cambiar nuestra perspectiva para
reconocer que la salud no solo es un bien personal, sino también un bien comun capaz de generar considerables
beneficios para la sociedad en su conjunto.

En este informe se destacan las importantes consecuencias econdémicas del aumento de la carga de las ENT y los
problemas de salud mental, que se calcula produciran posibles pérdidas del producto interno bruto superiores a
los 7,3 billones de ddlares estadounidenses entre el 2020 y el 2050 en América del Sur. Estas cifras constituyen un
llamado urgente a la adopcién inmediata de medidas.

Para hacer frente a estos desafios es imperativo adoptar estrategias integrales y multisectoriales que permitan
abordar la infinidad de determinantes de la salud. El fomento de alianzas y de la inversion en infraestructura para
la prevencion y atencion de la salud permitira liberar los beneficios econémicos y, al mismo tiempo, mejorar los
resultados en materia de salud.

Asi pues, debemos reconocer que invertir en la salud es invertir en nuestro futuro y en el futuro de las generaciones
venideras, un futuro en el que las personas prosperen, las economias progresen y las sociedades salgan adelante.
Si trabajamos juntos podemos crear una América del Sur mas saludable, productiva y equitativa.

Jarbas Barbosa da Silva, Jr.
Director
Organizacion Panamericana de la Salud
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Antecedentes

La importancia de la buena salud no ha sido apreciada
plenamente a lo largo de la historia, lo que en parte
se debe a que las evaluaciones de los beneficios de
la salud, como las evaluaciones convencionales de
las tecnologias sanitarias, suelen tener en cuenta
unicamente el valor intrinseco de la salud, es decir,
el goce y la satisfaccion de una vida mas larga y
saludable. Sin embargo, hay innumerables indicios
de que la buena salud también aporta un importante
valor instrumental al mejorar el bienestar social y
econdmico tanto para las personas como para la
sociedad (7-3). Es probable que la subestimacion
de los posibles beneficios de la salud haya dado
lugar a una inversion insuficiente a largo plazo en las
intervenciones que protegen y promueven la salud,
desde las vacunas y los medicamentos hasta los
medios de diagndstico, los dispositivos médicos

y los procedimientos, asi como en las reformas
institucionales y normativas, incluida la atencion
universal de salud. Hace décadas, los responsables
de las politicas a nivel mundial reconocieron que los
amplios beneficios instrumentales de la educacion
son mucho mayores que los beneficios intrinsecos,
gue se miden de forma mas limitada. Cuando

se comprendié la magnitud de estos beneficios
econémicos no apreciados debido a los escasos
fondos destinados a la educacion, se observé un
aumento exponencial de la educacion tanto en
cantidad como en calidad (4, 5). El valor pleno de la
buena salud debe ser reconocido y fomentado de
manera analoga, sobre todo porque la mala salud
puede imponer graves consecuencias econémicas
para las sociedades ademas de la carga de
morbilidad.

En este informe se examinan los riesgos que plantean
las actuales tasas crecientes de las enfermedades no
transmisibles (ENT) y los problemas de salud mental
(figura 1) mas alla de los riesgos para la salud, y se
destacan las importantes consecuencias negativas que

tienen para el crecimiento econdmico. Las ENT (por
ejemplo, las enfermedades cardiovasculares, el cancer, la
diabetes y las enfermedades respiratorias crénicas) y los
problemas de salud mental (por ejemplo, la enfermedad
de Alzheimer y las demencias relacionadas, la depresion,
la ansiedad y los trastornos del espectro autista) son

la principal causa de enfermedades , discapacidad

y muerte prevenibles en el mundo. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) ha informado que las ENT
son causantes del 74% de todas las muertes anuales

en el mundo (6). En el estudio sobre la carga mundial de
morbilidad del 2019, las enfermedades cardiovasculares
y el cancer fueron los principales factores que
contribuyeron a la carga mundial de las ENT y los
problemas de salud mental, ya que representaron el

40% de los afios de vida ajustados en funcion de la
discapacidad (AVAD) (es decir, el nimero de afios
perdidos debido a problemas de salud, discapacidad o
muerte prematura) y el 68% de las muertes por ENT y
problemas de salud mental, respectivamente (7). Los
trastornos mentales representan aproximadamente el
8% de los AVAD de las ENT y los problemas de salud
mental a nivel mundial. En América del Sur, las ENT y los
problemas de salud mental ocasionan el 77% de todas
las muertes y el 72% de los AVAD. En algunos paises

las cifras son considerablemente mayores: en Chile, por
ejemplo, son causantes del 86% de las muertes y del
82% de los AVAD.

En un informe del 2011 de la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS) se resumen varios
factores interrelacionados que influyen en el aumento
de las ENT y los problemas de salud mental, a saber:
los factores de riesgo biolégicos y comportamentales,
los determinantes ambientales y los factores de
influencia mundiales (8). Entre los factores de riesgo
comportamentales se encuentran el consumo

de tabaco, la inactividad fisica, una alimentacion
poco saludable (con niveles desproporcionados

de grasas, azUcar y sal) y el consumo excesivo de
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FIGURA1. Enfermedades no transmisibles y problemas de salud mental

Enfermedades no transmisibles

Cancer
Enfermedades cardiovasculares
Enfermedades respiratorias cronicas
Diabetes y enfermedades renales
Enfermedades digestivas
Trastornos osteomusculares

Trastornos neuroldgicos
Enfermedades de los 6rganos de los sentidos
Enfermedades de la piel y subcutaneas
Otras enfermedades no transmisibles

Problemas de salud mental

Trastornos debidos al consumo de alcohol
Enfermedad de Alzheimer y otras demencias
Trastornos de ansiedad
Trastorno por déficit de atencion e hiperactividad
Trastornos del espectro autista
Trastornos bipolares
Trastornos de la conducta
Trastornos depresivos
Trastornos debidos al consumo de drogas
Trastornos de la conducta alimentaria
Discapacidad intelectual idiopatica del desarrollo
Esquizofrenia
Otros trastornos mentales y neurolégicos

Fuente: Clasificacion de las enfermedades no transmisibles y los problemas de salud mental, adaptada de: Vos T, Lim SS, Abbafati C, Abbas KM, Abbasi M,
Abbasifard M, et al. Global burden of 369 diseases and injuries in 204 countries and territories, 1990-2019: a systematic analysis for the Global Burden of
Disease Study 2019. Lancet. 2020;396(10258):1204-1222. Disponible en: https://doi.org/10.1016/S0140-6736(20)30925-9.

bebidas alcohdlicas. Estos factores influyen a su

vez en los factores de riesgo bioldgicos, como la
obesidad y el aumento de la presion arterial y de la
glucemia. Los riesgos derivados del estilo de vida se
ven influenciados aun mas por tendencias sociales
como la urbanizacion, la globalizacion, la innovacion
tecnoldgica y el desarrollo econdémico. Estos cambios
han reforzado el sedentarismo y la mala alimentacion,
y no han permitido reducir las desigualdades en
materia de educacion, condiciones de vida y de trabajo,
y acceso a una atencion de salud de calidad, e incluso
las han aumentado. La contaminacion también es

un factor de riesgo de trastornos neurolégicos como
la pérdida de la funcion cognitiva y la prevalencia

de la enfermedad de Alzheimer y las demencias
relacionadas, por no mencionar las enfermedades
respiratorias. Por ultimo, el envejecimiento es otro
factor de riesgo biolégico fundamental de las ENT

y los problemas de salud mental.

América del Sur se ve afectada desproporcionadamente
por muchos de estos determinantes. En el 2022
la prevalencia del sobrepeso en la poblacion adulta era

de aproximadamente el 60% en la region, y todos

los paises estudiados estaban muy por encima

del promedio mundial del 43,5% (9). El constante
aumento del numero de personas adultas con
sobrepeso u obesidad en la regién presagia un
aumento correspondiente de la carga de las ENT y los
problemas de salud mental en el futuro (70). Ademads,
la prevalencia de la inactividad fisica en la region esta
entre las mas elevadas que se han notificado en el
mundo (37% en América Latina y el Caribe frente a una
prevalencia mundial del 31%) (77). La contaminacion
también es motivo de gran preocupacion en América
del Sur, ya que aumenta el riesgo de accidente
cerebrovascular, cardiopatias, enfermedades
respiratorias y cancer. El 39% de la energia total de

la region se genera a partir de combustibles fosiles,

lo que ha aumentado la contaminacion del aire (72).
Se calcula que en el 2020 la exposicion a particulas
del aire nocivas (PM, , es decir, particulas de menos
de 2,5 micrémetros de didmetro) como la exposicion
al humo de biomasa, ocasiond 37 000 muertes en
Ameérica del Sur, con la consiguiente pérdida monetaria
equivalente al ingreso medio de 2,9 millones de
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personas ese afio (72). En esa region también se
prevé un aumento de las ENT y los problemas de
salud mental con respecto a una poblacion que esta
envejeciendo. La proporcion de la poblacion mayor de
65 afios en la regién se duplicara con creces entre el
2020y el 2050, pasando del 9% al 20%. También se
producird un aumento importante de la mediana de la
edad y de la proporcion de la poblacion mayor de

80 afios en ese periodo (73).

El aumento de las ENT y los problemas de salud
mental no solo afectara la salud de la poblacién. Ya ha
quedado bien establecido que una poblacion saludable
es fundamental para tener una economia saludable

(2, 3, 14). Ademas, el envejecimiento saludable conlleva
una serie de beneficios econémicos (75), a diferencia
de la mala salud a nivel poblacional, que es
particularmente desfavorable para muchos requisitos
previos para el crecimiento econémico. Se puede
prever un impacto negativo de las ENT y los problemas
de salud mental en las perspectivas econémicas de

un pais por dos razones principales. En primer lugar,

la muerte prematura y la discapacidad impiden que

las personas participen en actividades productivas,
reduciéndose asf la oferta laboral. El impacto negativo
de la morbilidad puede deberse a la jubilacién
anticipada y a la reduccion de las horas de trabajo o
de la productividad. Como referencia, actualmente

en América del Sur alrededor del 28% de las muertes
relacionadas con las ENT y los problemas de salud
mental ocurren entre los 25 y 65 afos, periodo durante
el cual las personas generalmente alcanzan su mayor
productividad econémica (7). En segundo lugar, los
grupos de poblacion con una mala salud tienen menos
ahorros, inversiones y acumulacion de capital fisico
porgue se ven obligados a gastar mas en atencion

de salud. Todos estos mecanismos tienen efectos
conjugados, ya que la disminucion de los ingresos
globales reduce aun mas el ahorro y la inversion, lo que
refuerza la disminucion del crecimiento econémico.
Estos efectos son particularmente perjudiciales

para las personas y los hogares economicamente
vulnerables.

Sin embargo, los efectos econdémicos negativos del
aumento de las ENT y los problemas de salud mental

no han sido completamente reconocidos porque,

hasta la fecha, hay pocas estimaciones de la carga
macroeconomica de estas enfermedades. En uno de los
primeros estudios se calculd que un subconjunto de las
ENT y los problemas de salud mental, que comprendia
las enfermedades cardiovasculares, las enfermedades
respiratorias cronicas, el cancer, la diabetes y los
trastornos mentales, supondria un costo mundial de

47 billones de ddlares estadounidenses entre el 2010 y
el 2030, equivalente al 75% del producto interno bruto
(PIB) mundial del 2010 (76). En otro estudio centrado en
América Latina y el Caribe se calculd que la pérdida de
produccion asociada a las ENT y los problemas de salud
mental ascendera a USS 18 450 millones en Jamaica
(en USS del 2015), a USS 81 960 millones en Costa Rica
y a USS 477 330 millones en Pert entre el 2015y el
2030 (77). En un estudio realizado en Estados Unidos
de América se calculd que las ENT y los problemas de
salud mental podrian tener un costo de USS 94,9 billones
(a precios constantes en USS del 2010) en el bienio
2015-2050, lo que equivaldria aproximadamente a un
impuesto anual del 10,8% sobre los ingresos globales
(18). Se calcula que China, el principal productor y
consumidor de tabaco del mundo, afrontara un costo de
USS 2,3 hillones (a precios constantes en USS del 2018)
en productividad perdida durante el periodo 2015-2030
debido a las ENT atribuibles al consumo de tabaco (79).
En términos generales, se estima que entre el 2010 y el
2030 las ENT y los problemas de salud mental habran
de ocasionar pérdidas por USS 7,7 billones en China,

por USS 3,5 billones en Japon y por USS 1 billén en
Republica de Corea (20).

Dado que no disponemos de estimaciones

completas de la carga de las ENT y los problemas

de salud mental en América del Sur, se concibio un
modelo analitico que permite prever sus efectos
macroecondmicos para el periodo 2020-2050

en 10 paises de América del Sur: Argentina, Bolivia
(Estado Plurinacional de), Brasil, Chile, Colombia,
Ecuador, Paraguay, Pert, Uruguay y Venezuela
(Republica Bolivariana de). Estos paises tienen
diferentes resultados econdémicos, esperanza de vida y
gastos en salud debido a las diferencias en el tamafo
de su poblacion, en las inversiones en capital humano
y en el desemperio del sistema de salud (cuadro 1).

ANTECEDENTES 3



CUADRO 1. Indicadores econémicos, demograficos y de salud especificos para cada pais

Pais PIB total, PPA2 (en  PIB per cdpita, Poblacién en Esperanzade Esperanza Gasto en
miles de millones  PPA2 (enUS$ el 2020 (en vida al nacerd devidaa salud como
de USS a precios a precios millones)d los 65 afiosd  porcentaje

internacionales internacionales del PIB®
constantes del constantes del 2020 2050 2020 2050
2017)b 2017)°

Argentina 986 21 527 45,0 759 82,4 171 21,0 9,5

Bolivia (Estado 97 8052 11,9 64,5 73,6 11,1 15,0 6,9

Plurinacional de)

Brasil 3128 14 592 213,2 74,0 81,3 16,4 20,0 9,6

Chile 496 25449 19,4 79,4 85,7 191 23,3 9,3

Colombia 755 14 649 50,9 74,8 82,3 16,7 20,9 7,7

Ecuador 190 10 669 17,6 72,2 82,7 151 21,5 7.8

Paraguay 92 13688 6,6 732 77,6 16,5 18,4 7.2

Pert 422 12 515 33,3 73,7 81,6 15,9 20,3 52

Uruguay 78 22 801 34 78,4 82,4 19,1 21,2 94

Venezuela 269f 7704f 28,5 711 776 157 182 54

(Republica
Bolivariana de)

@ PPA: paridad del poder adquisitivo. P Producto interior bruto (PIB) en el 2021, Banco Mundial. El PIB se mide en paridad del poder adquisitivo. Los valores se
aproximan al millar de millon méas cercano. € PIB per capita en el 2021, Banco Mundial. El PIB se mide en paridad del poder adquisitivo. ¢ World Population Prospects,
2022. © Estimaciones del 2019, Banco Mundial. f Estimacién del 2018 del World Factbook de la Agencia Central de Inteligencia de Estados Unidos de América.

Fuente: Ferranna M, Cadarette D, Chen S, Ghazi P, Ross F, Zucker L, et al. The macroeconomic burden of noncommunicable diseases and mental health
conditions in South America. PLOS ONE. 2023;18(10):e0293144. Disponible en: https://doi.org/10.1371/journal.pone.0293144.

El modelo (figura 2) tiene en cuenta los efectos en
cuanto a mortalidad y morbilidad de las ENT y los
problemas de salud mental en la oferta laboral,
las repercusiones de los costos del tratamiento en
la acumulacion de capital fisico y las variaciones
del capital humano por edad y género (70).

El modelo parte del supuesto de que las ENT y los
problemas de salud mental afectan las pautas de
la mortalidad a lo largo del tiempo y, por lo tanto, el
numero de personas en edad de trabajar. Ademas,
estas enfermedades y problemas ocasionan una

discapacidad que afecta aln mas la participacion

en la fuerza laboral. Asi pues, una reduccion en la
prevalencia de las ENT y los problemas de salud
mental influiria de manera favorable en el tamafio

de la fuerza laboral y, por lo tanto, aumentaria el PIB.
Ademas, se presupone que las ENT y los problemas de
salud mental afectan negativamente la acumulacion
de capital fisico porque los ahorros pueden utilizarse
para financiar parte de los costos del tratamiento. Una
disminucion de la prevalencia de estas enfermedades
y problemas permitiria ahorrar recursos de atencion de
salud que pueden invertirse en capital fisico.
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FIGURA 2. Diagrama del modelo macroeconémico
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Fuente: Adaptado de Ferranna M, Cadarette D, Chen S, Ghazi P, Ross F, Zucker L, et al. The macroeconomic burden of noncommunicable diseases and mental
health conditions in South America. PLOS ONE. 2023;18(10):0293144. Disponible en: https://doi.org/10.1371/journal.pone.0293144.

Para calcular el costo macroeconémico de las ENT y
los problemas de salud mental se simula el PIB de
cada pais a lo largo de tres decenios (2020-2050)

en dos situaciones: una estacionaria y otra
contrafactica. En la situacion estacionaria no se
ejecuta ninguna intervencion y la prevalencia de las
ENT y los problemas de salud mental evoluciona
segun lo previsto; las proyecciones del PIB se toman

del Fondo Monetario Internacional (27). En la situacion
contrafactica se presupone la completa eliminacion
de las ENT y los problemas de salud mental sin

costo alguno. El costo macroeconémico de las ENT

y los problemas de salud mental se define como

la diferencia acumulada (descontada) en el PIB en
ambas situaciones.
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CAPITULO 1

Costo macroeconomico de las
enfermedades no transmisibles
y los problemas de salud
mental en Ameérica del Sur

El impacto macroeconémico de las ENT y los
problemas de salud mental en América del Sur indica
que generan déficits econdmicos importantes. En
general, la pérdida total del PIB debida a las ENT y
los problemas de salud mental en América del Sur
asciende a USS 7,3 billones (en USS internacionales
del 2022) en el periodo 2020-2050 (70), lo que
equivale al 4% del PIB total de la regién. En otras
palabras, si se eliminaran estas enfermedades y
problemas, el PIB anual seria aproximadamente un
4% mayor cada afo durante 30 afios. Se observé un
efecto econémico negativo importante de las ENT y
los problemas de salud mental en todos los paises
sudamericanos estudiados, con déficits econémicos
que oscilaron entre USS 88 000 millones en Uruguay
y USS 3,7 billones en Brasil (figura 3). Las mayores
pérdidas de produccion se registran en Brasil,
Argentina y Colombia, los paises con las mayores
poblaciones de la region y los mayores efectos
negativos previstos sobre la salud debidos a las ENT
y los problemas de salud mental en la salud, medidos
en AVAD totales (figura 4).

Dado que las pérdidas del PIB de cada pais atribuibles
alas ENT y los problemas de salud mental que se
indican en la figura 3 son sensibles al tamafio de

la poblacion, también se calculd la pérdida de PIB

per capita, ya que refleja el incremento previsto de

ingresos que cada persona tendria, en promedio, si se
eliminaran las ENT y los problemas de salud mental.
Tras un ajuste segun el tamafio de la poblacion,

el mayor costo macroecondémico de las ENT y los
problemas de salud mental se ha observado en Chile,
seguido de Uruguay y Argentina, con un promedio de
pérdida per cépita de USS 27 300 en Chile, USS 25 700
en Uruguay y USS 23 900 en Argentina (figura 5).
Estos tres paises tienen el mayor PIB per capita y un
elevado gasto per capita en atencion de salud, lo que
se traduce en mayores beneficios resultantes de cada
defuncion o caso no mortal de enfermedad evitados.

En la figura 6 se reproducen los mismos resultados
expresados en porcentaje del PIB total durante el
periodo 2020-2050. Esta medida tiene en cuenta las
diferencias en los datos iniciales de referencia del PIB
y del potencial de crecimiento. Las mayores pérdidas
expresadas en porcentaje del PIB total durante el
periodo 2020-2050 se registran en Brasil (4,5%),

Chile (4,4%) y Argentina (4,4%), mientras que la menor
carga econémica se registra en Peru (3,2%). En otras
palabras, si se eliminaran por completo las ENT y los
problemas de salud mental, el PIB anual seria

un 4,5% mayor en Brasil cada afio durante 30 afios,
un 4,4% mayor en Chile y Argentina, y un 3,2%

mayor en Perd. Son varios los factores que marcan
diferencias en los resultados a nivel de pais, entre
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FIGURA 3. Pérdida de PIB por pais atribuible a las enfermedades no transmisibles (ENT)
y los problemas de salud mental en el periodo 2020-2050
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FIGURA 4. Numero de ainos de vida ajustados en funcion de la discapacidad (AVAD) ocasionados por las
enfermedades no transmisibles (ENT) y los problemas de salud mental en el periodo 2020-2050
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Nota: En el panel de la izquierda se indica el nimero total de AVAD debidos a las ENT y los problemas de salud mental durante el periodo 2020-2050. En el
panel de la derecha se indica el nimero de AVAD per cdpita.
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FIGURA 5. Pérdida de producto interno bruto (PIB) per capita por pais atribuible a las enfermedades
no transmisibles (ENT) y los problemas de salud mental en el periodo 2020-2050
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Nota: La pérdida de PIB per capita en el periodo 2020-2050 se ha calculado dividiendo el costo macroeconémico debido a las ENT y los problemas de salud
mental (figura 3) entre la poblacién media en el periodo 2020-2050.

FIGURA 6. Pérdida de producto interno bruto (PIB) por pais atribuible a las enfermedades no
transmisibles (ENT) y los problemas de salud mental expresada en porcentaje del PIB total
en el periodo 2020-2050
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Nota: La pérdida de PIB expresada en porcentaje del PIB total durante el periodo 2020-2050 se ha calculado dividiendo el costo macroeconémico debido a las
ENT y los problemas de salud mental (figura 3) entre la suma descontada del PIB anual en la situacion estacionaria.
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ellos, la carga de las enfermedades previas, el PIB

per capita, el tamafio de la poblacién y los costos

de atencion de salud. El numero relativamente bajo
de AVAD per capita en Peru explica probablemente

su menor carga macroeconémica (figura 4, parte
izquierda), mientras que los elevados costos de la
atencion de salud probablemente impulsan las cargas
mayores en Chile y Brasil (cuadro 1).

Para poner estas cifras en contexto, el aumento

anual estimado del PIB tras la hipotética eliminacion
de las ENT y los problemas de salud mental es
practicamente equivalente a lo que los paises gastan
anualmente en educacion. Por ejemplo, en el 2020
Paraguay gasto un 3,3% del PIB en educacion,; el
aumento del PIB resultante de la eliminacion de las
ENT y los problemas de salud mental (4,3%) podria
financiar y aumentar los gastos de educacion. El
aumento del PIB también asciende aproximadamente
a cuatro veces lo que Argentina y Brasil gastaron en el
2021 en el servicio de la deuda publica y la deuda con
garantia del Estado (respectivamente, 1,2% y 1,4%). Por
lo tanto, reducir o eliminar las ENT y los problemas de
salud mental representaria una fuente considerable
de posibles ingresos para estos paises.

En la figura 7 se desglosa la pérdida de PIB atribuible
a los principales tipos de ENT y problemas de salud
mental (cdncer, enfermedades cardiovasculares,
enfermedades respiratorias cronicas, diabetes

y enfermedades renales, y problemas de salud
mental) en el periodo 2020-2050 (expresada en
porcentaje del PIB total de cada pais). De entre estas
enfermedades, el cancer es el principal factor que
contribuye a la pérdida de PIB en la mayoria de los
paises. El costo previsto del cancer oscila entre un
0,57% en Argentina y un 0,28% en Peru. En Brasil

la carga econémica mas elevada se debe a las
enfermedades cardiovasculares, mientras que en
Colombia y Venezuela (Republica Bolivariana de),

las principales causas de pérdida macroeconémica
debida a las ENT y los problemas de salud mental

son la diabetes y las enfermedades renales. Los
problemas de salud mental contribuyen de manera
importante al costo macroeconomico de las ENT y los
problemas de salud mental, en particular en Paraguay,
donde la carga econémica equivale al 0,44% del PIB
en el periodo 2020-2050. La elevada carga asociada

al cancer se debe, en parte, a la carga de salud
relativamente elevada del cancer en las personas en
edad laboral productiva, en comparacion con otras
enfermedades (7). Los resultados con respecto a la
carga del cancer son reflejo de los hallazgos de un
estudio macroecondémico reciente que estima que

en Ameérica Latina y el Caribe 29 tipos de cancer
supondran un costo equivalente al 0,33% del PIB anual
entre el 2020 y el 2050 (22).

La medicién de la carga econémica de las ENT y los
problemas de salud mental en cuanto a los efectos en
el PIB es imperfecta, ya que conlleva el riesgo de que
no se consideren algunos efectos econémicos, como
las contribuciones productivas fuera del mercado

de las personas mayores, por ejemplo, el cuidado
infantil y el voluntariado (23). Esto puede dar lugar

a la infravaloracion econémica de la salud de las
personas mayores, que es precisamente contra lo que
se argumenta aqui. Ademas, las mediciones del PIB no
tienen en cuenta diversos aspectos de la desigualdad
en la prevalencia y la carga de las ENT y los problemas
de salud mental, como la situacion socioecondmica,

el origen étnico y el género o los efectos distributivos
de las intervenciones de salud. Las mediciones del

PIB tampoco reflejan plenamente el posible aumento
de las tasas de pobreza debido a los elevados

costos de la atencién de salud y la disminucion de la
productividad de las personas con ENT y problemas
de salud mental. Asi pues, este estudio y su modelo
son tan solo un componente del esfuerzo integral para
reforzar la evaluacion de las tecnologias sanitarias de
modo que permitan captar con mayor precision todos
los beneficios sociales y econdmicos de la salud. Se
espera que las investigaciones futuras subsanen estas
deficiencias.
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FIGURA7. Pérdida de producto interno bruto (PIB) por pais atribuible a las cinco principales
enfermedades no transmisibles (ENT) y problemas de salud mental en América del Sur
durante el periodo 2020-2050 (expresada en porcentaje del PIB total de cada pais)
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CAPITULO 2

Opciones para la accion

Los efectos economicos negativos de las ENT y los
problemas de salud mental, tanto para la carga actual
como futura, deben abordarse con una respuesta
inmediata y proporcional que consista principalmente
en la adopcion de medidas para combatir y reducir
estas enfermedades y problemas. Aunque esto
plantea un enorme desafio, este no es insuperable;

se dispone de amplias investigaciones y analisis de
politicas sobre la reduccioén de la carga de las ENT

y los problemas de salud mental, de modo que ya

hay muchas herramientas y directrices que han sido
concebidas en las Ultimas décadas. Asi pues, se
dispone de medidas de politica concretas que incluyen
medidas comprobadas, costo-eficaces y factibles. No
obstante, hay una diferencia entre que una medida
sea aplicable y que realmente se aplique, y estas
medidas deben aplicarse mediante politicas colectivas
e inversiones en promocion de la salud, tecnologia
sanitaria y fortalecimiento institucional.

Las organizaciones internacionales y los gobiernos
nacionales han adoptado mandatos y planes de
accion que pueden ser utilizados por los responsables
de las politicas que elaboran sus propias estrategias
nacionales para reducir la mortalidad debida a las
ENT y los problemas de salud mental. En la meta 3.4
de los Objetivos de Desarrollo Sostenible de las
Naciones Unidas se insta a reducir en una tercera
parte la mortalidad prematura por ENT y problemas
de salud mental para el 2030 mediante la prevencion
y el tratamiento, y la promocion de la salud mental (24).
Otras metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible
abordan factores de riesgo especificos de las ENT

y los problemas de salud mental como el consumo

de bebidas alcohdlicas y de tabaco, los riesgos
ambientales como la contaminacion, y el acceso a
la atencion de salud. En el 2013 y nuevamente en el
2019, la Asamblea Mundial de la Salud establecio
otras metas en el marco del Plan de accidn para

la prevencion y el control de las enfermedades no
transmisibles 2013-2020 (prorrogado hasta el 2030),
entre ellas, reducciones del 30% en el consumo de
tabaco (en todo el mundo para el 2030), del 20%

en el consumo de bebidas alcohdlicas, del 30% en
la ingesta de sodio, del 15% en la actividad fisica
insuficiente y del 25% en la hipertension arterial;
detencion del aumento de la diabetes y la obesidad;
y aumentos del 80% en la disponibilidad de los
medicamentos esenciales y las tecnologias basicas,
y del 50% en la cobertura de la farmacoterapia y el
asesoramiento para prevenir infartos y accidentes
cerebrovasculares (25).

En el plan de accion mundial de la OMS se establecen
objetivos y una hoja de ruta para que los Estados
Miembros prioricen y amplien las intervenciones de
salud mental en la agenda de salud y la agenda de
politicas (26). Los objetivos son los siguientes:

o acelerar las intervenciones para abordar
los factores de riesgo y los determinantes
subyacentes de la salud en relacion con las ENT
y los problemas de salud mental;

o fortalecer los sistemas de salud, incluida la
ampliacion de la atencion primaria de salud
y la cobertura universal de salud;

» fortalecer la capacidad, el liderazgo, la
gobernanza, la accion multisectorial y las alianzas
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para abordar las ENT y los problemas de salud

mental; y

e mejorar la recopilacion de datos, el seguimiento y

inversion mundial, la OMS estimé que el costo de las
mejores intervenciones seria de USS 0,84 por persona
al afo en todo el mundo, lo que para el 2030 generaria

la evaluacion de las ENT y los problemas de salud

mental, asi como la investigacion, en particular
la relativa a las tendencias y las causas de estas
enfermedades y problemas.

Inversién en promocion de la salud

Hay muchas categorias de intervenciones (a diversos

precios) que pueden reducir los factores de riesgo

y los determinantes sociales de las ENT y los
problemas de salud mental. En el 2024, en el plan de
accion mundial de la OMS se definié y recomendd
un conjunto de “mejores inversiones” y otras
intervenciones para apoyar los comportamientos de
busqueda de salud, los cambios relacionados con el
estilo de vida y los entornos que propician la salud,
en particular en cuatro dreas clave: el consumo de
tabaco, el consumo dafino de bebidas alcohdlicas,
la alimentacion poco saludable y la inactividad
fisica (cuadro 2) (27). En un argumento a favor de la

un ahorro de USS 230 000 millones, es decir, un
rendimiento de la inversién de USS 7 (28).

Algunas de las mejores intervenciones han sido
concebidas para restringir el consumo de productos
nocivos mediante diversos métodos, entre ellos, los
impuestos al consumo y precios del tabaco, el alcohol
y los productos procesados que sean significativos.
También incluyen exigir que en el empaquetado se
indiguen de manera prominente los riesgos para

la salud mediante normas de empaquetado neutro
concebidas para reducir su atractivo estético.

Las prohibiciones publicitarias pueden limitar la
exposicion de los consumidores a productos poco
saludables y las campafas educativas para el
mercado masivo pueden mejorar la concientizacion
del publico. Cabe sefialar que, a menos que se
tomen medidas regulatorias, las partes interesadas
con fines comerciales continuaran las practicas

CUADRO 2. Las mejores intervenciones relativas a las enfermedades no transmisibles (ENT)
segun la Organizaciéon Mundial de la Salud

Objetivo Area de intervencién

Mejores inversiones e intervenciones recomendadas

Reducir la exposicién Reducir el consumo
a los factores de de tabaco

riesgo de ENT

modificables y

los determinantes

sociales subyacentes

mediante la creacion

de entornos que

promuevan la salud

Reducir el consumo
de alcohol

Aumentar los impuestos especiales y los precios de los productos de tabaco

Utilizar un empaquetado neutro o estandarizado, o advertencias graficas de
gran tamafio en todos los paquetes de tabaco

Aprobar y hacer cumplir prohibiciones o restricciones amplias sobre la
publicidad, la promocion y el patrocinio del tabaco

Eliminar la exposicion al humo de tabaco ajeno en todos los lugares de
trabajo cerrados, los espacios publicos cerrados y el transporte publico

Realizar campafias a gran escala a través de los medios de comunicacion
para educar al publico acerca de los dafios causados por el habito de fumar,
el consumo de tabaco y el humo de tabaco ajeno

Aumentar los impuestos especiales a las bebidas alcohdlicas

Formular y aplicar una prohibicién o restriccion total de la publicidad del
alcohol (en varios tipos de medios de comunicacion).

Adoptar y hacer que se apliquen restricciones a la disponibilidad fisica de
bebidas alcohdlicas vendidas al por menor (restringiendo los horarios
de venta).
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CUADRO 2. Las mejores intervenciones relativas a las enfermedades no transmisibles (ENT)
segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (continuacion)

Objetivo Area de intervencién

Mejores inversiones e intervenciones recomendadas

Reducir la alimentacion
poco saludable

Reducir la inactividad

fisica
Fortalecery Atencion de las
reorientar los enfermedades
sistemas de salud cardiovasculares
para abordar y la diabetes

la prevenciony

control de las ENT Atencion del cancer
y los determinantes

sociales subyacentes

mediante una

atencion primaria

centrada en las

personasy la Atencion de las
cobertura universal  enfermedades
de salud respiratorias cronicas

Reducir la ingesta de sal mediante la reformulacion de los productos
alimenticios y establecer los niveles deseados de sal para los alimentos
y las comidas

Reducir la ingesta de sal mediante el establecimiento de entornos propicios
en las instituciones publicas como los hospitales, las escuelas, los lugares
de trabajo y las residencias de personas mayores

Reducir la ingesta de sal mediante campafias para el mercado masivo
Reducir la ingesta de sal mediante el etiquetado de los paquetes
Eliminar las grasas trans de produccién industrial mediante la legislacion

Reducir el consumo de azlcar mediante impuestos a las bebidas
azucaradas

Educacion y campafas de sensibilizacion publica
Educacién comunitaria

Programas dirigidos al entorno a fin de apoyar los cambios de
comportamiento

Tratamiento farmacoldgico (incluido el control glucémico en la diabetes
mellitus y el control de la hipertension) y asesoramiento para las personas
que han sufrido un infarto o accidente cerebrovascular y las que presentan
un riesgo elevado de presentarlos

Vacunacion contra el virus del papiloma humano y tamizaje del cancer
cervicouterino

Mamografias cada dos afios para las mujeres de 50 a 69 afios

Quimioterapia o radioterapia para el tratamiento del cancer

Tratamiento del asma

Acceso a estufas y combustibles menos contaminantes para reducir la
contaminacion en los espacios interiores

Fuente: Adaptado de: Organizacion Mundial de la Salud. Saving lives, spending less: the case for investing in noncommunicable diseases. Ginebra: OMS; 2021.

Disponible en: https://iris.who.int/handle/10665/350449.

comerciales que priorizan las ganancias sobre la salud sus efectos son considerablemente mayores cuando
a expensas de las consecuencias para la sociedad, se combinan. A continuacion se citan varios ejemplos:
el medioambiente y la equidad, asi que es posible

que los responsables de las politicas lleguen a estar o Brasil ha reformado sus leyes de control del

en conflicto con algunos intereses comerciales. tabaco en las Ultimas décadas con prohibiciones

Asimismo, cabe sefalar que, si bien estas

publicitarias, prohibicion de productos de
tabaco aromatizados, advertencias gréaficas y

intervenciones pueden ejecutarse de forma aislada, un impuesto del 80% a los productos de tabaco.
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La prevalencia del consumo de tabaco en el pais
disminuyo del 23,9% en el 2000 al 13,1% en el
2020 (27).

« Enelcaso del consumo de tabaco en China, se
calcula que un impuesto a los cigarrillos que
ascienda al 75% de su precio minorista (la tasa
impositiva recomendada por la OMS), junto
con campafas educativas dirigidas al mercado
masivo, podrian contribuir a un ahorro de
USS 1 hillén en 15 afios (79).

o La Federacion de Rusia ha reducido el consumo
de alcohol a la mitad desde el 2003 mediante
una combinacion de medidas analogas,
como impuestos mas altos, restricciones a la
disponibilidad fisica de las bebidas alcohdlicas
y prohibiciones de mercadeo (27).

o Enel 2018, Pert aumentd su impuesto a las
bebidas azucaradas del 17% al 25% y comenzo a
exigir etiquetas de advertencia en las bebidas y
los envases de alimentos con alto contenido de
azUcar, grasas saturadas y sodio (29).

Algunos responsables de las politicas estan yendo

aun mas alla en sus intentos de limitar el consumo de
productos nocivos. Los gobiernos de varios paises, en
particular Nueva Zelandia y Reino Unido, han explorado
la posibilidad de eliminar por completo las ventas

de tabaco (30). Otros han introducido regulaciones

y prohibiciones relativas a determinados aditivos
comunes utilizados en los productos ultraprocesados
que exigen a las empresas reformular algunos
productos (37).

Los responsables de las politicas también pueden
tratar de impulsar comportamientos saludables
mediante iniciativas de promocion de la salud en los
entornos urbanos. La OMS recomienda a las personas
adultas realizar entre 150 y 300 minutos semanales de
actividad fisica aerébica moderada, una meta modesta
que el 31% de las personas adultas del mundo no
cumplieron en el 2022 (717). Se ha demostrado que vivir
cerca de areas recreativas y los espacios seguros de
transporte contribuyen a una mayor actividad fisica en
los paises latinoamericanos, ya que las personas tienen
mas probabilidades de ser activas si hay parques cerca
de donde viven y si pueden desplazarse sin riesgo a

pie 0 en bicicleta al trabajo o la escuela (32). Es posible
lograr una mayor accesibilidad al desplazamiento y
ocio activos mediante planificacion urbana, politicas
de transporte y medidas para reducir la delincuencia
en los espacios publicos. Por ejemplo, en Bogota
(Colombia), los domingos y dias festivos son dias sin
automovil, una practica que también disminuye la
contaminacion y las muertes causadas por el transito.
Otras ciudades importantes de China, India, Indonesia
y México también estan experimentando con este
modelo (33).

Las iniciativas dirigidas a la infraestructura y la
accesibilidad también pueden abordar los obstaculos
a la nutricién, como la falta de opciones alimentarias
asequibles en los desiertos alimentarios. Ademas, los
legisladores pueden trabajar con las instituciones y
organizaciones publicas y privadas para promover y
apoyar la alimentacion saludable en las escuelas, los
lugares de trabajo y los establecimientos de salud

y centros para personas mayores. Los programas
nutricionales complementarios deben priorizar a los
grupos especialmente vulnerables a la inseguridad
alimentaria, incluidas las madres, la poblacién infantil
de corta edad y las personas mayores. Ademas del
apoyo directo a los grupos de poblacién que carecen
de seguridad alimentaria, los responsables de las
politicas pueden facilitar la cooperacion intersectorial
para mejorar la produccion, las cadenas de suministro
y el transporte de alimentos (34).

Las politicas de promocion de la salud y de reduccién
de riesgos de las ENT y los problemas de salud mental
también apoyan el envejecimiento saludable, lo que a
su vez permite luchar contra la prevalencia de estas
enfermedades y problemas en las personas mayores
y tiene sentido desde el punto de vista impositivo. El
envejecimiento saludable para lograr una economia
saludable exige realizar inversiones cuidadosas en
infraestructura y construir comunidades donde mas
personas mayores puedan contribuir a la sociedad,
recibir atencion de salud y llevar una vida auténoma 'y
socialmente conectada (75). Estas iniciativas incluyen
ampliar el acceso al transporte publico, construir

una red mas densa de bafios publicos y mejorar la
infraestructura para los automoviles sin conductor.
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Estas medidas tangibles podrian hacer mas acogedores
los espacios publicos para las personas mayores, al
tiempo que preservarian su independencia, garantizando
asi su participacion constante en las actividades
sociales, el mercado laboral y los proyectos productivos
ajenos al mercado. Los efectos beneficiosos de una
menor carga de las ENT y los problemas de salud
mental en la poblacion de mas edad incluyen una mayor
autonomia economica, una mejor conexion social

y una mejor salud mental, lo que se suma a nuevas
reducciones de estas enfermedades y problemas.

Inversion en tecnologia

En una época en la que en el mundo hay mas
personas que tienen acceso a teléfonos maoviles que
a agua potable, es indispensable seguir invirtiendo

en innovacion tecnoldgica para luchar contra las ENT
y los problemas de salud mental. La prevencion y el
diagnostico temprano son los principales métodos
para mitigar los efectos de estas enfermedades y
problemas, y las herramientas tecnoldgicas se pueden
emplear de forma rentable como estrategias de control
de ENT, y de prevencion de sus factores de riesgo.

Las soluciones de salud digital incluyen dispositivos
portatiles, tecnologia de la informacion para la salud,
salud movil y telemedicina, asi como inteligencia
artificial (35). Los dispositivos portatiles permiten

a las personas con diabetes controlar la glucemia

de manera mas eficaz y ayudan a las personas con
hipertensién a controlar su presion arterial y frecuencia
cardiaca. Con todo, el acceso a estas tecnologias
sigue siendo limitado, por lo que es necesario realizar
actividades de promocion y aportar nueva evidencia
para justificar una mayor cobertura. Asi pues, se
precisa mas investigacion y desarrollo en materia

de innovacion hacia otras tecnologias médicas. La
pandemia de COVID-19 sirvi¢ de ensayo inicial de
demostracion del concepto de telemedicina, y los
servicios moviles de atencion de la salud se estan
extendiendo por todo el mundo. Por ultimo, se esta
haciendo un esfuerzo para que las herramientas digitales
y de analisis avanzado basadas en la inteligencia
artificial desempefien un papel mucho mas importante
en la medicina, por ejemplo, para mejorar la eficiencia
y la exactitud en el diagnostico, y en los entornos de
bajos recursos con escasez de personal médico.

Para lograr una innovacion 6ptima en la atencion
de salud basada en la tecnologia, las estrategias
nacionales para el control de las ENT también
deben incluir componentes sélidos de datos

e investigacion que permitan examinar y dar
seguimiento de manera especifica en cada pais

a las tendencias y los determinantes de las ENT

y los problemas de salud mental, asi como evaluar
los avances en materia de prevencion y control.
Ademas, si bien las tecnologias tienen el potencial
de revolucionar la atencién, los responsables de las
politicas también deben apoyar el fortalecimiento y
la integracion del sistema de salud con respecto a
las nuevas tecnologias.

Fortalecimiento de los sistemas de salud
Hay varias esferas en las que se pueden fortalecer los
sistemas de salud para luchar contra las ENT y los
problemas de salud mental. En primer lugar, ampliar

la cobertura de salud y el acceso a los servicios sigue
siendo la principal mision de los responsables de las
politicas de salud en los paises sudamericanos. Hasta
el 2022 una tercera parte de las personas de América
Latina y el Caribe afrontaban aun obstaculos para
obtener acceso a los servicios de atencion de salud (36).
Las iniciativas para mejorar los sistemas de atencion
primaria de salud e integrar los servicios de prevencion,
diagndstico y control de las ENT y los problemas de
salud mental en la atencién primaria de salud también
son vitales como primera linea de defensa contra el
aumento de estas enfermedades y problemas (27).

Si bien el acceso universal a los servicios de
tratamiento es absolutamente necesario, es preciso
hacer mas para abordar la compleja carga médica de
las ENT y los problemas de salud mental. El acceso

a servicios de atencion de salud equitativos y de gran
calidad es fundamental. En el informe de la Comision
Mundial de la Salud sobre los sistemas de salud de
gran calidad, publicado en Lancet en el 2018, se afirma
que la calidad no debe ser competencia de la élite ni
ser una aspiracion para un futuro lejano, sino constituir
el ADN de todos los sistemas de salud; el derecho
humano a la salud carece de sentido sin una atencion
de buena calidad, porque los sistemas de salud no
pueden mejorar la salud sin ella (37). El informe se
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refiere a la cobertura universal de salud como a un
punto de partida para mejorar la calidad, y sefiala

que ocho millones de personas de los paises de
ingresos bajos y medianos mueren cada afio debido a
enfermedades prevenibles. Asimismo, se recomiendan
cuatro medidas para mejorar la calidad:

o adoptar una vision compartida de la calidad
orientada a la mejora continua;

e  restructurar los servicios de salud haciendo
hincapié en los resultados y no en el acceso
geografico;

o impartir al personal de salud educacion clinica
basada en competencias y centrada en el
paciente; y

o facultar a los ciudadanos para que responsabilicen
a los sistemas de salud.

Es probable que si se mejora la calidad de la atencion
de manera equitativa, al tiempo que se fortalece

la prestacion de los servicios de salud, se ayude a
reducir la carga de las ENT y los problemas de salud
mental en América del Sur. Otra reforma institucional
necesaria es la del sistema de cuidados a largo plazo.
El rapido envejecimiento de la poblacion mundial
prefigura un aumento de la demanda de cuidados,
tanto formales como informales, para las personas
mayores. Los sistemas de cuidados a largo plazo
gue actualmente existen en el mundo no estan bien
equipados para hacer frente a este aumento repentino
de la demanda, que en un estudio se estimo que
aumentara en un 47% entre el 2020 y el 2040 (38).
Ademas, la reduccion de la carga de las ENT y los
problemas de salud mental mediante otras medidas
reduciria la demanda en los sistemas de cuidados
formales e informales.

Fortalecimiento de las capacidades
institucionales

Para reducir las ENT y los problemas de salud mental
a nivel poblacional es preciso acelerar la respuesta.
Para ello, los legisladores y defensores de las politicas
de salud deben fortalecer las capacidades de liderazgo
y gobernanza. Se dispone de varias estrategias para
lograrlo, ya sea de forma individual o conjunta (39),
entre ellas las siguientes:

o Cambio de politicas o practicas. Puede incluir
la reestructuracion institucional, asi como el
desarrollo de procesos de medicion y rendicion
de cuentas en todos los niveles de la autoridad
gubernamental.

e Proporcionar capacitacion. Incluye conocimientos
técnicos especializados en materia de
planificacion, ejecucion y evaluacion de nuevos
programas y medidas de salud.

« Fortalecimiento de las relaciones entre las
instituciones. Los programas pueden requerir
colaboracion multisectorial y alianzas entre los
actores nacionales e internacionales y las partes
interesadas institucionales, privadas y de la
sociedad civil.

o Apoyary mejorar las actividades de organizacion
comunitaria. La mayor parte de la atencion de
salud se presta a nivel comunitario local; por lo
tanto, los responsables de las politicas deben
proporcionar estructura y apoyo a los grupos
comunitarios que ejecutan programas de
reduccion de las ENT y los problemas de salud
mental.

Habida cuenta de que los recursos para la salud son
limitados, todo debate general sobre las politicas
estaria incompleto si dejara de lado los mecanismos
de financiamiento para las reformas normativas. Hay
varias opciones que pueden explorarse, en particular,
la reasignacion de prioridades del presupuesto
nacional de salud o de otro presupuesto dentro del
gobierno nacional. Los impuestos especiales al
consumo de productos nocivos como el tabaco y

el alcohol, que ya han sido examinados, pueden ser
una fuente valiosa de ingresos para los programas
de salud publica, y hay fondos y subvenciones
internacionales de organismos bilaterales para
reducir las ENT y los problemas de salud mental. Por
ultimo, las alianzas publico-privadas pueden utilizarse
para abordar las ENT y los problemas de salud
mental, por ejemplo, al mejorar el sistema de salud
aprovechando los puntos fuertes del sector publico
(por ejemplo, la confianza de los consumidores) y las
ventajas del sector privado (por ejemplo, la puesta en
practica y la eficiencia operativa).
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CAPITULO 3

Conclusion

Las estimaciones de los efectos macroeconémicos
de las ENT y los problemas de salud mental son
inquietantes. El aumento constante de los factores
de riesgo bioldgicos y ambientales ha creado una
bomba de tiempo en América del Sur. Si no se hacen
esfuerzos para contrarrestar el aumento de las ENT
y los problemas de salud mental, las consecuencias
seran costos econdémicos, sociales y de salud a
largo plazo, y una acentuacion de las desigualdades
sociales. Estas amenazas pueden parecer
abrumadoras y los resultados calamitosos inevitables,
pero no es asi, ya que se pueden tomar medidas
para mitigar tanto las ENT y los problemas de salud
mental como las pérdidas econdmicas que entrafian.
Debe alentarse a los responsables de las politicas

a que adopten medidas urgentes, que deben incluir,
por ejemplo, prevencion, atencion de salud universal,
reforma de los sistemas de cuidados a largo plazo,
reorganizacion de los sistemas de atencion de salud,
evaluacion e innovacion mas rigurosas en materia de
tecnologias sanitarias, y politicas que se ajusten mas
a las necesidades reales de las personas. Se insta a
los ministros de salud, al igual que a los ministros de
finanzas, los ministros de planificacién y otros lideres
gubernamentales de América del Sur a que presten
atencion a esta advertencia y destinen los recursos
necesarios —de inmediato y con una inversion
constante y suficiente de cara al futuro— para hacer
frente al desafio que plantean las ENT y los problemas
de salud mental.
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Las enfermedades no transmisibles (ENT) (por ejemplo, las enfermedades
cardiovasculares, el cancer, la diabetes y las enfermedades respiratorias
crénicas) y los problemas de salud mental (por ejemplo, la enfermedad

de Alzheimer y las demencias relacionadas, la depresién, la ansiedad y

los trastornos del espectro autista) son la principal causa mundial de
enfermedades prevenibles, discapacidad y muerte. En este informe se
examinan los riesgos que plantean las actuales tasas crecientes de ENT y
problemas de salud mental en América del Sur, mas alla de los riesgos para
la salud, y se ponen de manifiesto sus considerables efectos negativos en el
crecimiento econémico.

Se concibié un modelo analitico que proyecta los efectos macroecondémicos
de las ENT y los problemas de salud mental durante el periodo 2020-2050

en 10 paises de América del Sur: Argentina, Bolivia (Estado Plurinacional

de), Brasil, Chile, Colombia, Ecuador, Paraguay, Pert, Uruguay y Venezuela
(Republica Bolivariana de). Los resultados revelan que el impacto
macroeconomico de las ENT y los problemas de salud mental en América del
Sur se traduce en déficits econdmicos importantes. En términos generales,

la pérdida total de PIB en América del Sur asciende a USS 7,3 billones

(USS internacionales del 2022) en el periodo 2020-2050, lo que equivale

al 4% del PIB total de la region. Es decir, si se eliminaran estas enfermedades
y problemas, el PIB anual seria cerca de un 4% mayor cada afio durante

30 afos. Las ENT y los problemas de salud mental tienen un efecto econémico
negativo importante en todos los paises sudamericanos estudiados, con
déficits que van desde US$ 88 000 millones en Uruguay hasta USS 3,7 billones
en Brasil. Las mayores pérdidas de produccion se registran en Brasil,
Argentina y Colombia, que son los paises de la regién con el mayor nimero de
habitantes y los mayores efectos negativos previstos sobre la salud debidos a
las ENT y los problemas de salud mental, medidos con el total de afios de vida
ajustados en funcion de la discapacidad.

En el informe también se abordan medidas para mitigar los efectos sobre la
salud y la economia. Estas deberian incluir, por ejemplo, prevencion, atencion
de salud universal, reforma de los sistemas de cuidados a largo plazo,
reorganizacion de los sistemas de atencion de salud, evaluacion e innovacién
mas rigurosas en materia de tecnologias sanitarias, y politicas que se ajusten
mas a las necesidades reales de las personas.
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