Un Reconocimiento a los Cincuenta Anos del

PRIMER PROGRAMA DE
NUTRICION PARA ADULTOS
MAYORES DE LA NACION

_f"f-‘;
Comité Especial del Senado de los
__Estados Unidos para la Vejez

Robert P. Casey, Jr. : -

Presidente del Comité ”

Tim Scott

Miembro de Rango - NOVIEMB:i 2022




CONTENIDO

Acerca del Comité Especial del Senado de los Estados Unidos para la Vejez
Resumen Ejecutivo

Introduccion
Pandemia de COVID-19 y Accion del Congreso

1. Reduccion de la Inseguridad Alimenticia en los Adultos Mayores
Ley de Estadounidenses Mayores: Satisfacer las Necesidades de los Adultos
Mayores con Inseguridad Alimenticia
Servicios a las Comunidades Indigenas Norteamericanas

2. Promover la Socializacion y Reducir el Aislamiento
Ley de Estadounidenses Mayores: Fomentar las Conexiones
Combatir la Exacerbacion del Aislamiento en Medio de una Pandemia Mundial

3. Promover el Envejecimiento Saludable
Ley de Estadounidenses Mayores: Apoyar la Salud y la Independencia
Entregar Mas Que una Comida

4. Retraso de los Resultados Adversos en Adultos Mayores
Ley de Estadounidenses Mayores: Reduccion de Obstaculos a la Salud y el Bienestar
Fortalecimiento de las Asociaciones para Apoyar el Envejecimiento Saludable

Mirar Hacia el Futuro

Referencias

15

21

25

29

32
34



ACERCA DEL COMITE ESPECIAL DEL SENADO
DE LOS ESTADOS UNIDOS PARA LA VEJEZ
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7+ MILLONES

ADULTOS DE 60 ANOS Y MAS

0
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ADULTOS DE 60 ANOS Y MAS SUFREN
DE INSEGURIDAD ALIMENTICIA

70%

DE LOS PARTICIPANTES DEL
PROGRAMA DE COMIDAS GRUPALES
INDICAN QUE CONSUMEN ALIMENTOS
MAS SALUDABLES

6%

DE LOS PARTICIPANTES DEL PROGRAMA
DE COMIDAS A DOMICILIO INDICAN

QUE CONSUMEN ALIMENTOS MAS
SALUDABLES

0

~25%

DE LOS ADULTOS DE 65 ANOS Y MAS
ESTAN SOCIALMENTE AISLADOS

15 CIGARRILLOS

EL AISLAMIENTO SOCIAL TIENE EL
MISMO IMPACTO ADVERSO EN LA
SALUD QUE FUMAR UN PAQUETE DE
CIGARRILLOS AL DIA

1972

ANO QUE LA LEY DE
ESTADOUNIDENSES MAYORES FUE
EMENDADA PARA ESTABLECER EL
PROGRAMA DE NUTRICION

RESUMEN EJECUTIVO

En los Estados Unidos hay mas de 77 millones de adultos de 60 anos o mas,

que representan mas del 23 por ciento de la poblacién y este porcentaje

aumentara exponencialmente en los préximos anos.* 2 Aunque los adultos mayores son

un componente valioso de las comunidades estadounidenses, muchos enfrentan barreras
para vivir de forma independiente a medida que envejecen. Para eliminar estos obstaculos,
la Ley de Estadounidenses Mayores (Older Americans Act, OAA) de 1965 (P.L. 116-131,
segun se enmend0) autorizd servicios integrales creados para apoyar a los adultos mayores
que viven en sus comunidades.® En 1972, la OAA fue enmendada (P.L. 92-258) para
establecer el Programa de Nutricion, que financia actualmente programas comunitarios de
nutricion como servicios de comidas a domicilio y grupales.* En los cincuenta anos que han
transcurrido desde entonces, el Programa de Nutricion de OAA ha incrementado el acceso
a alimentos saludables y asequibles para los adultos mayores, ayudando a combatir el
hambre, fomentar la conexion social, promover el envejecimiento saludable y prevenir
resultados adversos para la salud, como se demuestra en este informe.

En 2020, un estimado de 5.2 millones (6.8 por ciento) de los adultos estadounidenses
mayores de 60 anos corrian riesgo de inanicién.® Los programas de comidas a domicilio
y grupales, apoyados por el Programa de Nutricion de la OAA, proporcionan sustentos
vitales para los adultos mayores y refuerzan su ingestion dietética. La Encuesta Nacional



de Participantes de OAA de 2021, realizada por la Administracion para la Vida Comunitaria
(ACL, por sus siglas en inglés) reveld que el 70 por ciento de las personas que participan
en programas de alimentacion en centros para adultos mayores u otros entornos grupales
autorizados, indicaron que consumen alimentos mas saludables como resultado del
programa.® El 76 por ciento de las personas que reciben comidas a domicilio afirmaron lo
mismo.” El Programa de Nutricion de OAA garantiza que los adultos mayores de todo el pais
tengan acceso constante a los alimentos.

El Programa de Nutricion de OAA proporciona a menudo mucho mas que una comida a los
participantes, y puede fomentar la conexion entre adultos mayores aislados socialmente

0 solitarios. Los adultos mayores corren un mayor riesgo de soledad y aislamiento social
porque son mas propensos a experimentar factores de riesgo como vivir en soledad,
fallecimiento de familiares o amigos, enfermedades crénicas y pérdida de audicién.® Un
informe de las Academias Nacionales de Ciencias, Ingenieria y Medicina (NASEM) revela
que casi el 25 por ciento de los adultos mayores de 65 anos que viven en las comunidades
estan socialmente aislados.® Se ha descubierto que el aislamiento social ejerce un impacto
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adverso en la salud similar a fumar quince cigarrillos al dia.'° Los programas de nutricién
pueden servir como fuente vital de conexién para los adultos mayores socialmente aislados
0 que se sienten solos, y los participantes del programa de comidas grupales reportan a
menudo resultados de socializacion mas positivos que los no participantes.**

Ademas, el Programa de Nutricion de OAA se convierte frecuentemente en via de acceso a
programas y servicios adicionales que benefician a los adultos mayores.'? Los participantes
en los programas de comidas a domicilio y grupales también pueden recibir, ademas de

la alimentacion, educacion nutricional, asi como examenes de deteccion y asesoramiento,
lo que puede dar como resultado mas referencias a servicios para adultos mayores. Esta
conexion con servicios mas amplios de atencion a adultos mayores garantiza que los
mismos puedan seguir viviendo en sus hogares a medida que envejecen.

Una prioridad fundamental del Programa de Nutricion de OAA es retrasar los resultados
adversos para la salud en los adultos mayores.'®* Mejores resultados de salud pueden
permitir que los adultos mayores permanezcan en sus hogares y comunidades, y retrasar o
evitar el internamiento en hospitales o asilos. Muchos adultos mayores que participan en
el Programa de Nutricion de OAA son de bajos ingresos, y viven con multiples afecciones
crénicas que los hacen correr un mayor riesgo de resultados adversos para la salud.**

El Comité Especial del Senado de los Estados Unidos para la Vejez (Comité), reconoce el
impacto positivo de cincuenta anos del Programa de Nutricion de la OAA en los adultos
mayores. Este informe proporciona una vision general de la financiacion de la OAA para

los servicios nutricionales, el papel de la red de atencidén y de la ACL en el apoyo a la
nutricion de los adultos mayores, y la importancia de los voluntarios de la comunidad y

las asociaciones publico-privadas para satisfacer las necesidades de cada comunidad.

Con este informe, el Comité se propone exhortar a las personas, las comunidades y los
gobiernos a trabajar juntos para fortalecer la seguridad alimenticia, fomentar las conexiones
sociales y promover la salud y el bienestar de los adultos mayores.



INTRODUCCION

En los ultimos cincuenta anos, el Programa de Nutricion de OAA ha mejorado la vida de
millones de adultos mayores.® Su éxito en proporcionar comidas nutritivas, controles de
bienestar y seguridad, y visitas sociales, es un testimonio del dedicado compromiso del
personal y los voluntarios de los programas locales de nutricion en todos los Estados Unidos.

El Programa de Nutricion de OAA trabaja para cumplir con los siguientes objetivos, segun lo
establecido por la ley:

1. Reducir el hambre, la inseguridad alimenticia y la desnutricion;
2. Promover la socializacion de los adultos mayores; y
3. Promover la salud y el bienestar de los adultos mayores:

« Ayudar a esas personas a obtener acceso a la nutricion y otros servicios de
prevencion de enfermedades y promocion de la salud

* Retrasar el desarrollo de trastornos adversos relacionados con una mala
nutricion o un comportamiento sedentario.®

La OAA cre6 la Administracion de Asuntos sobre la Vejez (AoA), entidad de la ACL del
Departamento de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos (HHS), como la agencia
federal principal para administrar la mayoria de los programas de OAA.?" La OAA también
establecio la red de atencién a adultos mayores, que consiste en Unidades Estatales sobre
la Vejez, Agencias de Area sobre la Vejez (AAA), programas Titulo VI de atencién a adultos
mayores indigenas norteamericanos y organizaciones comunitarias. Esta red desarrolla,
coordina y ofrece servicios y apoyo patrocinados por OAA, como el Programa de Nutricion
de OAA.18

AoA coordina directamente con las 56 Unidades Estatales sobre la Vejez, que representan
los cincuenta estados, el Distrito de Columbia y cinco territorios de los Estados Unidos, asi
como con las tribus de indigenas norteamericanos, los pueblos de naturales de Alaska y las



organizaciones de naturales de Hawai.® 2° AoA proporciona fondos para la implementacion
de programas locales de nutricion en forma de férmula de subvenciones estatales, tribales
y territoriales.?* Estas subvenciones financian comidas a domicilio y grupales, asi como
otros servicios como examenes de nutricidon, educacion y promocién de la salud.?? Los
estados y territorios reciben su financiamiento mediante el Titulo Il de OAA, y deben
proporcionar una contrapartida de fondos del 15 por ciento, lo que amplia el impacto de los
fondos federales.?® Las tribus de indigenas norteamericanos, los pueblos de naturales de
Alaska y las organizaciones de naturales de Hawai reciben sus fondos mediante el Titulo VI
qgue no requiere contrapartidas.?* El Titulo lll OAA también incluye el Programa de Incentivo
de Servicios de Nutricion (Nutrition Services Incentive Program) que estimula a estados,
territorios y organizaciones tribales elegibles a servir mas comidas mediante el suministro
de subvenciones adicionales.?® Las Unidades Estatales sobre la Vejez desarrollan pautas
de implementacion y dependen para brindar servicios de mas de 600 AAA, y miles de
proveedores locales y voluntarios.?: 27

Las poblaciones atendidas por el Programa de Nutricion de OAA incluyen adultos de 60
anos o mas, y el programa se esfuerza en llegar a las poblaciones con la mayor necesidad
socioecondmica, incluidos aquellos de bajos ingresos, que viven en comunidades

rurales, tienen un dominio limitado del inglés, o corren riesgo de internamiento en
hospitales o asilos.?® Gracias al Titulo VI, los programas sobre la vejez de los indigenas
norteamericanos, las tribus de indigenas norteamericanos, los pueblos de naturales de
Alaska, y las organizaciones de naturales de Hawai, pueden crear sus propias pautas de
elegibilidad y a menudo prestar servicios a personas menores de 60 anos.?° Ademas,

las actualizaciones sucesivas del Programa de Nutricion de OAA ampliaron la elegibilidad
para incluir al cényuge de un adulto mayor, independientemente de su edad. Dichas
actualizaciones brindan a los estados y territorios la opcion de crear programas que
ofrezcan comidas a ciertas personas que califican, como las personas discapacitadas que
viven con adultos mayores elegibles.°
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El Programa de Nutricion de OAA brinda

a los participantes servicios por medio

de programas de comidas a domicilio

y grupales. Estas Ultimas se sirven

en entornos grupales, como un centro
comunitario, una institucion religiosa

local o un centro de atencidn diurna para
adultos. Las comidas grupales brindan

a los adultos mayores oportunidades de
consumir una comida nutritiva mientras
tienen la oportunidad de conectarse con
companeros y voluntarios. Estas comidas
también brindan a los adultos mayores la
oportunidad de hacer preguntas o compartir
inquietudes con organizaciones locales
que pueden proporcionar informacion
sobre habitos alimenticios y envejecimiento
saludable. En 2020, se distribuyeron 48.8
millones de comidas a mas de 1.3 millones
de adultos mayores en entornos de
comidas grupales.®

Las comidas a domicilio se proporcionan
a los adultos mayores que no pueden
salir de sus hogares y a sus conyuges, Si
corresponde. El cuarenta y uno por ciento
de los que reciben comida a domicilio




tienen problemas para salir a comprar sus propios comestibles o visitar al médico.3?

Las comidas a domicilio proporcionan a los adultos mayores contacto social a través de
sus interacciones con el personal local y los voluntarios. Estas interacciones sociales

han demostrado ser extremadamente importantes para el bienestar de los adultos

mayores confinados en casa, especialmente durante la pandemia de COVID-19, cuando
muchos enfrentaron un mayor aislamiento social y soledad. Se estima que en 2020 se
proporcionaron 198.6 millones de comidas a mas de 1.4 millones de adultos mayores, lo
gue representa un aumento de casi 50 millones de comidas en comparacion con 2019.33 34

Para la mayoria de los participantes del programa, su fuente de conexién social proviene
de los voluntarios, quienes preparan y sirven comidas en centros para adultos mayores u
otros sitios de comidas grupales, asi como suministran comidas a quienes participan en el
programa de entrega a domicilio. En 2019, los voluntarios contribuyeron con mas de 62.4
millones de horas a todas las AAA Titulo Il de la OAA, que incluye el Programa de
Nutricion de la OAA y otros servicios prestados a domicilio y en la comunidad. El valor
econdémico de sus contribuciones fue de aproximadamente $1.7 mil millones. Este retorno
de la inversion por parte de los voluntarios superé la cantidad total de fondos federales
proporcionados para todos los programas Titulo Il de OAA en el ano fiscal 2019, que fue
de $1.49 mil millones.®®

En 2022, las comunidades de todo el pais estan celebrando el 50™ aniversario del
Programa de Nutricion de OAA. El Senado de los Estados Unidos también reconocio

este hito en marzo de 2022 con la aprobacion de la Resolucion 550, encabezada por el
Presidente del Comité Casey y el Miembro de Rango Scott. La Resolucién destacoé el valor
del Programa de Nutricion de OAA para enfrentar la inanicion, la desnutricion, la inseguridad
alimenticia y el aislamiento social en los adultos mayores, y mejorar su salud y

bienestar general.38
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Pandemia de COVID-19 y accion del Congreso

Durante las primeras etapas de la pandemia de COVID-19, las érdenes

de quedarse en casa y las pautas de distanciamiento social hicieron que

los programas locales de nutricion cambiaran la forma en que brindaban

sus servicios. Para garantizar que los adultos mayores fueran atendidos,

el Congreso proporciond fondos y flexibilidades que hicieron mas facil la
prestacion de servicios. En el transcurso de la pandemia, se proporcionaron
fondos adicionales por mas de $1.7 mil millones.3¢ Estos fondos expandieron
las opciones de comidas para llevar y mejoraron los servicios de nutricion para
los adultos mayores de origen indigena norteamericano.

Por ejemplo, estos cambios permitieron al Departamento de Asuntos de la

Vejez de la Florida proporcionar comidas grupales en un formato de recogida
en automovil para que los adultos mayores que dependian del programa aun
recibieran una comida, manteniendo las pautas de distanciamiento social.®”

Las AAA también recibieron apoyo en su adaptacion a los requisitos
cambiantes, y utilizaron las flexibilidades para proporcionar comidas
grupales en parques cercanos, ayudando a reducir el aislamiento social,
como se hizo en el condado de Lackawanna, Pensilvania, por la AAA

del condado de Lackawanna.




5+ MILLONES

ADULTOS DE 60 ANOS Y MAS
EXPERIMENTARON INSEGURIDAD
ALIMENTICIA EN 2020

AUMENTO DEL 30%

EN INSEGURIDAD ALIMENTICIA ENTRE
LOS ADULTOS MAYORES DESDE 2001

LOS ADULTOS MAYORES DE LA RAZA
NEGRA EXPERIMENTAN NIVELES DE
INSEGURIDAD ALIMENTICIA A CASI EL
CUADRUPLE, EN COMPARACION CON
LOS ADULTOS MAYORES BLANCOS

LOS ADULTOS MAYORES HISPANOS
EXPERIMENTAN NIVELES DE
INSEGURIDAD ALIMENTICIA A MAS DEL
DOBLE, EN COMPARACION CON LOS
ADULTOS MAYORES BLANCOS

NO HISPANOS

LA INSEGURIDAD
ALIMENTICIA

ES MAS FRECUENTE EN LOS ADULTOS
MAYORES ASIATICO-ESTADUNIDENSES,
ISLENOS DEL PACIFICO, INDIGENAS
NORTEAMERICANOS, Y ADULTOS MAYORES
MULTIRRACIALES EN COMPARACION CON
LOS ADULTOS MAYORES BLANCOS

4%

MAYOR RIESGO DE DIABETES
ENTRE LOS ADULTOS MAYORES CON
INSEGURIDAD ALIMENTICIA

(Bl REDUCCION DE LA INSEGURIDAD
ALIMENTICIA EN LOS ADULTOS MAYORES

Una nutricion adecuada sirve como medida preventiva contra las enfermedades cronicas,
y es integral para mantener una buena salud, capacidad funcional y calidad de vida

a lo largo de la vida.*® Sin embargo, mas de 5 millones de adultos de 60 afios 0 mas
experimentaron inseguridad alimenticia en 2020, y la pandemia exacerbd los desafios
que los adultos mayores pueden enfrentar para acceder a alimentos saludables.*® 4! La
inseguridad alimenticia, tal como la define el Departamento de Agricultura de los Estados
Unidos (USDA), es “la disponibilidad limitada o incierta de alimentos nutricionalmente
adecuados y seguros, o la capacidad limitada o incierta de adquirir alimentos aceptables
de manera socialmente aceptable.”? Los adultos mayores con ingresos mas bajos,
discapacidad, residen en los estados del Sur del pais 0 que viven con sus nietos tienen
mas probabilidades de inseguridad alimenticia.*®* Ademas, muchos adultos mayores
estan desnutridos o corren riesgo de desnutricion.** Segin ACL, la desnutricién es “un
desequilibrio nutricional que afecta tanto a las personas con sobrepeso como a las de
poco peso” y ocurre con el paso del tiempo.*® Otros obstaculos que Unicamente afectan la
capacidad de los adultos mayores para satisfacer sus necesidades nutricionales pueden
incluir obstaculos de transportacion, limitaciones funcionales, accesibilidad al idioma y
aislamiento social.*6: 4748

Tanto la inseguridad alimenticia como la desnutricibn amenazan la capacidad de un

adulto mayor para mantenerse saludable e independiente, y pueden conducir a una mayor
necesidad de servicios y apoyo de atencién a largo plazo.*® La inseguridad alimenticia

en los adultos mayores ha aumentado casi en un 30 por ciento desde 2001, y afecta
desproporcionadamente a los adultos mayores pertenecientes a minorias raciales y
étnicas.®° Los adultos mayores de la raza negra experimentan niveles de inseguridad
alimenticia cercanas al cuadruplo, en comparacion con los de los adultos mayores blancos;
y los adultos mayores hispanos registran niveles superiores al doble, en comparacion con
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https://acl.gov/news-and-events/acl-blog/combatting-senior-malnutrition

los adultos mayores blancos no hispanos.®! Del mismo modo, la inseguridad alimenticia
es mas frecuente en los adultos mayores asiatico-estadounidenses, islenos del Pacifico e
indigenas norteamericanos y que se identifican como multirraciales; en comparacion con
los adultos mayores blancos.%?

Los adultos mayores con inseguridad alimenticia tienen a menudo una calidad de dieta
general mas baja, lo que los pone en mayor riesgo de padecer afecciones crénicas como
diabetes, enfermedades cardiacas e hipertension.®3 %4 Los adultos mayores con inseguridad
alimenticia tienen un 74 por ciento mas de probabilidades de padecer diabetes, y casi el
triple de probabilidades de depresion que sus contrapartes con seguridad alimenticia.®®

En dltima instancia, esas situaciones conducen a resultados adversos de salud, mayores
necesidades y utilizacion de la atencién médica, y mayores costos de atencién médica.%®

LEY DE ESTADOUNIDENSES MAYORES: Satisfacer las Necesidades de los
Adultos Mayores con Inseguridad Alimenticia

El Programa de Nutricion de OAA es una intervencion efectiva dirigida a mejorar el acceso
limitado a los alimentos para adultos mayores. En la mayoria de las comunidades, los
programas de comidas a domicilio y grupales de la OAA sirven un minimo de una comida al
dia, al menos cinco dias a la semana.®” Cada dia, 5,000 proveedores de servicios locales
participantes proporcionan mas de 900,000 comidas en todo el pais.*® El Programa de
Nutricion de OAA mantiene altos niveles de satisfaccion entre sus participantes. Cerca del
75 por ciento de los mismos informan que los programas mejoraron su salud.>® Ademas,
el 61 por ciento de los participantes de entregas de comidas a domicilio, y el 42 por ciento
de los participantes de comidas grupales, indicaron que, sin acceso a los programas,
habrian tenido que reducir su ingestion diaria de alimentos.®°

Asimismo, mas del 50 por ciento de los participantes del programa indican que las comidas
proporcionadas por el Programa de Nutricion de OAA representan el 50 por ciento o mas de
su consumo diario de alimentos.®! Las agencias estatales y locales deben dar prioridad a la
satisfaccion de las necesidades de las poblaciones marginadas, incluidas las personas de
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bajos ingresos y los que pertenecen a minorias raciales y étnicas.®? En 2018, una encuesta
nacional a los participantes del Programa de Nutricion de OAA reveld que aproximadamente
el 19 por ciento de los participantes de comidas entregadas a domicilio, y el 11 por ciento
de los participantes de comidas grupales; informaron ingresos familiares anuales inferiores
a $10,000 o menos.®®

Muchos adultos mayores tienen ingresos limitados y enfrentan decisiones financieras
dificiles, como elegir entre comprar sus medicamentos, pagar sus servicios publicos o
comprar comestibles.®* En 2019, casi uno de cada diez adultos de 65 anos o0 mas vivia
por debajo del nivel federal de pobreza, y las mujeres mayores de color, especialmente
las que viven solas, experimentaron los niveles mas altos de pobreza.®® Las comidas
proporcionadas por el Programa de Nutricion de OAA ayudan a aquellas personas con
ingresos limitados a cerrar las brechas financieras para reducir su riesgo de inseguridad
alimenticia y permanecer independientes.
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Servicios a las Comunidades Indigenas Norteamericanas

En 1978, la OAA establecio el apoyo a los programas de atencion a adultos mayores
indigenas norteamericanos con la inclusion del Titulo VI, que autoriz6 subvenciones a
organizaciones tribales para brindar servicios de apoyo como los de nutricion, a los adultos
mayores. Las recientes reautorizaciones de la OAA siguen aprovechando fondos dedicados
para los servicios de nutricion de los indigenas norteamericanos. Con el paso del tiempo,
estas reautorizaciones han proporcionado vias adicionales para que las comunidades

de indigenas norteamericanos, alasquenos y de Hawai amplien su apoyo y satisfagan

las necesidades de todos los adultos mayores, al tiempo que permiten la flexibilidad

de mantener comidas y practicas culturalmente relevantes.®® Esto es particularmente
importante, pues se espera que para 2040 esta poblacion de adultos mayores aumente en
un 67 por ciento.”

Por ejemplo, el Moenkopi Senior Center, ubicado en Hopi Upper Village de Moenkopi en el
norte de Arizona, atiende a adultos mayores en Moenkopi Village y la Reserva Hopi. El centro
ofrece comidas tradicionales a domicilio y grupales como hominy y estofado de verduras,
socializacion, actividades recreativas como el tejido de canastas de yucca y confeccion de
edredones, y servicios de salud y bienestar. Si bien el centro tuvo que cerrar durante dos
anos durante la pandemia de COVID-19 para garantizar la salud y la seguridad de todos los
participantes, sirven como un centro comunitario vital para los Ancianos Hopi. Como sus
instalaciones permanecieron desocupadas durante ese tiempo, cuando se decidié reabrir
Moenkopi Senior Center, se requirieron varias actualizaciones para reanudar las operaciones,
incluyendo el nuevo equipo de cocina. El financiamiento de la OAA y las organizaciones
comunitarias, asi como la asistencia técnica del Consejo Intertribal de Arizona de AAA, y

la Oficina Hopi de Servicios para Adultos Mayores permitieron que el Centro reabriera con
éxito y ampliara su capacidad. Los recursos proporcionados por la OAA para apoyar los
servicios de nutricion de los indigenas norteamericanos son esenciales para hacer frente a
la inseguridad alimenticia y mejorar la salud de esos adultos mayores, que contindan siendo
una de las comunidades mas marginadas y econémicamente desfavorecidas de la nacion.®
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g PROMOVER LA SOCIALIZACION
Y REDUCIR EL AISLAMIENTO

Los beneficios del Programa de Nutricion de OAA van mucho mas alla de las comidas
proporcionadas, ya que uno de los objetivos reglamentarios es mejorar la socializacion de los
adultos mayores.®® Estos programas, ya sea en sitios de comidas grupales o en servicios de
entrega a domicilio, promueven la socializacion y reducen el aislamiento social de los

adultos mayores.

El aislamiento social hace referencia a la ausencia o limitacion objetiva en la cantidad de
interacciones sociales.” Por el contrario, la soledad es subjetiva, y ocurre cuando hay una
discrepancia percibida entre el nivel deseado y alcanzado de interacciones sociales de una
persona.”* En comparacion con los adultos mas jovenes, los adultos mayores tienen mas
probabilidades de experimentar aislamiento.”? Muchos adultos mayores confinados en casa
pueden estar aislados debido a condiciones de salud fisica o mental, de vivir solos, o por falta
de acceso a un transporte regular y confiable.”

Los impactos negativos del aislamiento son especialmente notables en los adultos mayores.
Varios estudios revelan que el aislamiento o la soledad al final de la vida se asocia con

un aumento del 50 por ciento en el riesgo de padecer demencia, un aumento del 30 por
ciento en el padecimiento de enfermedad arterial coronaria incidente, o riesgo de accidente
cerebrovascular, y un aumento del 26 por ciento de la mortalidad por todas las causas.”

El Programa de Nutricion de OAA aborda el aislamiento social y la soledad en la vida tardia
mediante la promocion de experiencias sociales positivas.

LEY DE ESTADOUNIDENSES MAYORES: Fomentar las conexiones

Los programas de comidas grupales proporcionan alimentos en centros para adultos mayores,
escuelas, entornos religiosos, iglesias, mercados agricolas y otros sitios comunitarios. Reunir
a los adultos mayores para compartir una comida fomenta las oportunidades de recreacion e
interaccion social. Los participantes en estos programas tienen contacto de rutina con otros
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adultos mayores, el personal del Programa de Nutricion de OAA y voluntarios, cultivando

asi un espacio para contar historias, hacer preguntas y compartir sus experiencias.” Una
evaluacion del Programa de Nutricion de OAA revel6 que el 93 por ciento de los participantes
de las comidas grupales estaban satisfechos con sus oportunidades de pasar tiempo con
otras personas.’® Entre los beneficios de estas interacciones estan: mejoras en el estado de
animo, oportunidades para la amistad y un sentido de pertenencia a la comunidad.””

En algunos casos, los programas de comidas grupales también ofrecen una via de acceso
a las actividades sociales adicionales, como clases de ejercitacion, artes manuales, cocina,
grupos de analisis y excursiones. Los participantes que asistieron a sitios de comidas
grupales que ofrecian actividades sociales informaron niveles mas altos de satisfaccion con
las oportunidades de socializacion, que los participantes de sitios que no ofrecian estas
actividades.” Estos hallazgos subrayan el valor de los programas de comidas grupales para
mejorar la socializacion entre los participantes, y la importancia de mantenerse conectados
en las etapas finales de la vida.

Los adultos mayores de la comunidad que reciben servicios de nutricion a domicilio se
benefician de manera similar del contacto social y el apoyo de los miembros del personal y
los voluntarios. Varios estudios revelan que, en comparacion con los adultos mayores que
estaban en lista de espera para el servicio de comidas entregadas a domicilio, aquellos
que recibian comidas entregadas diariamente tenian mas probabilidades de reportar menos
sentimientos de soledad.”® Ademas, los adultos mayores que recibian comidas entregadas
diariamente fueron tres veces mas propensos a indicar que los servicios del ,gl.jr
programa de comidas a domicilio los ayudaban a sentirse menos solos, N
en comparacion con los que recibian comidas congeladas una vez

a la semana.® Un proveedor del programa afirmé lo siguiente:

“Siento que la socializacion es tan importante como la

comida nutritiva caliente que reciben. Sin esos sitios,

podrian pasar todo el dia sin salir de su apartamento

ni ver a nadie.”8!

Combatir la Exacerbacion del Aislamiento en Medio
de una Pandemia Mundial

Si bien abordar el aislamiento social ha sido un objetivo continuo del Programa de Nutricion

de la OAA, este propdsito adquirié una mayor urgencia durante la pandemia de COVID-19.

A lo largo de la misma, los adultos mayores corrieron un mayor riesgo de experimentar
complicaciones por el virus. Las restricciones de refugio y las 6rdenes de quedarse en casa
llevaron a un mayor aislamiento y soledad en los adultos mayores.8? Como resultado de la
accion del Congreso, el Programa de Nutricion de OAA conté con flexibilidades adicionales para
ofrecer servicios para llevar o almuerzos en los parques para conectarse de manera segura
con los participantes. Algunos programas también se adaptaron mediante la expansion de
servicios que proporcionaban interacciones humanas regulares y confiables por teléfono.

Por ejemplo, el Sr. Rocky Duff de Carolina del Sur, se alisté como voluntario del Programa de
Consuelo Telefonico de Meals on Wheels durante la pandemia. Hizo llamadas diarias a varios
participantes del programa de comidas entregadas a domicilio, incluida una pareja del condado
de Charleston que expres6 su agradecimiento por su interaccion diaria con el voluntario,
senalando que se sentian especiales porque alguien los llamaba para saber como estaban.

Los modelos innovadores adoptados por los programas locales durante la pandemia de
COVID-19 permitieron a los adultos mayores mantener conexiones sociales con su comunidad,
y cumplir ademas con las pautas de salud publica. En particular, el trabajo de los voluntarios
fue fundamental para garantizar la socializacion continua en los adultos mayores, y se
esforzaron por mantener interacciones continuas y significativas. La conexion humana, como
lo destacé la pandemia de COVID-19, es un sello distintivo de los program%'s de comldas a i
domicilio y grupales, y ayuda a combatir el aislamiento somal-@los adultos mayore‘é




o8 PROMOVER EL ENVEJECIMIENTO
SALUDABLE

Una nutricion adecuada es fundamental para la buena salud, la capacidad fisica y la

calidad de vida a lo largo de la existencia, y contribuye a un envejecimiento saludable.®® La
Organizacion Panamericana de la Salud considera que el envejecimiento saludable es “el
proceso continuo de optimizacion de oportunidades para mantener y mejorar la salud fisica
y mental, la independencia y la calidad de vida a lo largo del curso de la existencia.”®* Comer
bien ayuda a los adultos mayores a mantener un peso saludable y tener los nutrientes

que sus organismos necesitan para mantenerse activos y participantes. La alimentacion
saludable también puede reducir el riesgo de ciertas afecciones cronicas o disminuir sus
sintomas. Ademas, consumir alimentos nutritivos protege los huesos, las articulaciones y los
musculos. A medida que los adultos envejecen, es probable que sus necesidades caldricas
cambien para tener en cuenta las transformaciones en el metabolismo, el impacto de las
afecciones crénicas y las interacciones de los medicamentos.®

Es importante que los adultos mayores reciban asesoramiento y apoyo nutricional para
seguir las recomendaciones dietéticas que promueven la salud. Sin embargo, muchos
adultos mayores enfrentan obstaculos, como la falta de transporte, sistemas de atencion
fragmentados, acceso limitado a servicios nutricionales y asesoramiento e inseguridad
financiera que inhiben su capacidad para comer bien. Ademas, la Oficina de Responsabilidad
Gubernamental de los Estados Unidos (GAO) revela que las pautas federales de nutricion
no abordan las diversas necesidades nutricionales de los adultos mayores de diferentes
edades y con diferentes trastornos de salud.2® HHS se propone satisfacer las necesidades
nutricionales uUnicas de los adultos mayores en las Pautas Dietéticas entre 2025 y 2030,
que equiparan a los programas federales con la orientacion necesaria para promover

mejor el envejecimiento saludable a través de servicios nutricionales. Las necesidades
nutricionales de los adultos mayores pueden ser amplias, y las recomendaciones dietéticas
utiles centradas en las personas promueven un envejecimiento saludable.

25



LEY DE ESTADOUNIDENSES MAYORES:
Apoyar la Salud y la Independencia

El Programa de Nutricion de OAA promueve el
envejecimiento saludable de los adultos mayores,
reconociendo que una nutricion adecuada es un
componente central de la salud general, que sirve
como via de acceso a servicios mas amplios a

los adultos mayores. La Encuesta Nacional de
Participantes en la Ley de Estadounidenses Mayores
(National Survey of Older Americans Act Participants)
realizada por ACL en 2021, revel6 que casi el

90 por ciento de los participantes del programa de
entrega de comidas a domicilio, y el 80 por ciento
de los participantes de comidas grupales informaron
que los programas los ayudan a vivir de forma
independiente.®’

El Programa de Nutricion de OAA ayuda a los adultos
mayores a tener acceso a una amplia gama de otros
servicios como examenes de nutricion, transporte,
cuidados auxiliares y programas de salud basados
en evidencias, todos los cuales respaldan el
envejecimiento saludable. Se estima que al menos
el 43 por ciento de los adultos mayores que reciben
comidas grupales se benefician con uno o mas
servicios adicionales, como transporte o clases de
autocontrol de enfermedades crdonicas. Ademas, casi
el 60 por ciento de los adultos mayores que reciben
comidas a domicilio se benefician con uno 0 mas
servicios de apoyo.®
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90%

DE LOS PARTICIPANTES DEL
PROGRAMA DE COMIDAS A
DOMICILIO INDICARON QUE EL
PROGRAMA LES AYUDO A VIVIR
DE FORMA INDEPENDIENTE EN
LA COMUNIDAD

30%

DE LOS PARTICIPANTES DE
COMIDAS GRUPALES INDICARON
QUE EL PROGRAMA LES

AYUDO A VIVIR DE FORMA
INDEPENDIENTE EN LA
COMUNIDAD

>43%

DE LOS ADULTOS MAYORES
QUE RECIBEN COMIDAS
GRUPALES USARON SERVICIOS
DE APOYO

~60%
DE LOS ADULTOS MAYORES QUE

RECIBEN COMIDAS A DOMICILIO
USARON SERVICIOS DE APOYO

Entregar Mas Que una Comida

El programa de comidas a domicilio es especialmente vital para promover un envejecimiento
saludable. Los adultos mayores que viven confinados en casa y aislados socialmente tienen
mayores limitaciones funcionales, sufren de mas caidas, y tienden a tener bajo peso en
comparacion a los participantes de la comida grupal.®® El programa garantiza que los adultos
mayores confinados en casa puedan satisfacer mejor sus necesidades dietéticas, al tiempo
gue les proporciona interaccion social y un control de bienestar para permanecer seguros

en casa e independientes. Ademas, los proveedores de comidas a domicilio presentan con
frecuencia un informe sobre el bienestar de los participantes del programa, para que un
administrador de atencion pueda hacer un seguimiento con apoyo adicional, si es necesario.

En el condado de Somerset, Pensilvania, Phil, un chofer de 82 anos entrega casi 300 comidas
a la semana a los participantes del programa, y realiza un control de bienestar con cada
entrega. Durante su ruta regular, Phil se encontrd a una participante del programa que se
habia caido. Se puso en contacto con una administradora de atencion de la AAA del condado
de Somerset y, con su ayuda, se quedd con la participante durante varias horas hasta que
pudieron localizar a su familia. Phil regres6 para una entrega

de comida adicional y descubri6é que la participante

se habia caido nuevamente. Pudo conectarla con

los servicios de emergencia que la llevaron al

hospital y, en ultima instancia, se conect6

con mas servicios de apoyo. Sin Phil y el

apoyo de la AAA del Condado de Somerset,

es posible que la participante no habria

recibido la ayuda oportuna que necesitaba

para mantenerse saludable. El Programa

de Nutricion de OAA es con frecuencia la

primera via de acceso a los servicios para

adultos mayores y proporciona apoyo critico

y referencias a servicios adicionales.




~36 MILLONES

CAIDAS REPORTADAS DE
ADULTOS MAYORES EN 2018

~32 MIL

MUERTES POR CAIDAS EN 2018

yigl RETRASO DE LOS RESULTADOS
ADVERSOS EN ADULTOS MAYORES

Una parte importante del objetivo reglamentario del Programa de Nutricion de la OAA

en la promocion de la salud y el bienestar de los adultos mayores en ganar acceso a la
nutricion es “retrasar la aparicion de trastornos de salud adversos resultantes de una

mala salud nutricional...”®° Este objetivo es fundamental para el programa, ya que los
adultos mayores, particularmente los segmentos de mas edad de la poblacién del EEUU,
tienen mas probabilidades de ser diagnosticados con una o mas afecciones cronicas y de
experimentar resultados adversos para la salud en consecuencia, como caidas. En 2017, la
edad promedio de un participante de comidas grupales fue de 77 anos, y la edad promedio
de un participante de comidas entregadas a domicilio fue de 82 anos.®*

Muchos participantes del Programa de Nutricion de la OAA corren un mayor riesgo de
enfermedades relacionadas con el peso y otros problemas de salud. En 2017, el seis
por ciento de los participantes de comidas entregadas a domicilio tenian poco peso, en
comparacion con menos del uno por ciento de los participantes de comidas grupales.
Ademas, el 72 por ciento de los participantes de comidas grupales y el 57 por ciento de
los participantes de comidas entregadas a domicilio tenian un indice de masa corporal
(IMC) superior a 25, indicativo de que tienen sobrepeso u obesidad y corren el riesgo de
problemas de salud adicionales.®?

La nutricidn insuficiente puede conducir a la pérdida de masa muscular en los adultos
mayores, lo que puede aumentar el riesgo de caidas. Las caidas pueden provocar lesiones
graves, como roturas de huesos o lesiones en la cabeza, y pueden conducir a niveles

mas altos de hospitalizacion. En 2018, tres millones de adultos mayores fueron tratados
en los cuerpos de guardia (DE) por lesiones relacionadas con caidas, causando mas de
950,000 hospitalizaciones o transferencias a otra instalacion de salud.®® Ese mismo ano,
se reportaron casi 36 millones de caidas de adultos mayores, resultando en mas de
32,000 muertes.®*
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LEY DE ESTADOUNIDENSES MAYORES: Reduccion de Obstaculos

a la Salud y el Bienestar

Cada vez mas investigaciones indican que el Programa de Nutricion de OAA puede retrasar

los resultados adversos para la salud. En general, los participantes de la comida grupal
experimentan niveles significativamente mas bajos de admisiones a hogares de ancianos,

que los no participantes.®® El Programa de Nutricion de OAA sirve como una estrategia de
prevencion primaria e intervencion de tratamiento para adultos mayores que pueden correr
riesgos, o que estan padeciendo actualmente trastornos crénicos de salud.*® Por ejemplo, un
ensayo de control aleatorio asigné adultos mayores elegibles en lista de espera a un programa
de comidas a domicilio. El estudio indica que quienes reciben comidas a domicilio diariamente,
pueden experimentar una reduccion del riesgo de caidas, pero, segun los autores, se
necesitan mas investigaciones para comprender a cabalidad el efecto de las comidas en las
caidas.®” En general, la gran mayoria de los participantes del Programa de Nutricion de OAA
informaron que el programa los ayudé a disfrutar de comidas mas nutritivas, y a controlar su
peso.”® Estas respuestas indican un impacto positivo en la salud de los participantes.

Las tendencias a largo plazo en las experiencias adversas de salud
también pueden ilustrar mejores resultados en los miembros de las
comidas grupales. Segun una evaluacion reciente, la participacion

en el programa de comidas grupales también puede estar

asociada con una reduccion en los reingresos hospitalarios

tres anos después de comenzar en el programa. El estudio

revela que alrededor del dos por ciento de los participantes tuvieron

una readmision, en comparacion con el ocho por ciento de los no
participantes elegibles para el programa. Entre los participantes y no
participantes de bajos ingresos, la mejora relativa fue ain mas marcada:
uno por ciento frente a 13 por ciento.®® Los adultos mayores indigenas
norteamericanos, alasquenos y de Hawai que participaron en el

Programa de Nutricion de OAA, también experimentaron significativamente
menos hospitalizaciones y caidas por ano en comparacion con l0s no participé‘r'\ ESE
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Fortalecimiento de las Asociaciones para Apoyar
el Envejecimiento Saludable

El sistema de atencion médica reconoce cada vez mas la nutricion como un determinante
social de la salud, definida como las condiciones en los lugares donde las personas viven,
aprenden, trabajan y juegan, que afectan una amplia gama de riesgos y resultados para la
salud.'®* Como tal, muchas AAA estan creando asociaciones con proveedores de atencion
médica y partes interesadas de la comunidad en general, para satisfacer de manera mas
integral las necesidades nutricionales de los adultos mayores.

Un ejemplo potencial se puede ver en el trabajo de la AAA del Consejo de Gobiernos de las
Regiones Centrales en Columbia, Carolina del Sur. La AAA del Consejo de Gobiernos de
las Regiones Centrales se asocié con Prisma Health y UnitedHealthcare para proporcionar
a los adultos mayores recientemente dados de alta del hospital comidas nutricionalmente
balanceadas para prevenir la readmision y apoyar los objetivos de salud a largo plazo.t°? Al
cabo de un ano, solo el 10 por ciento de los pacientes dados de alta que participaron

en el programa fueron readmitidos en el hospital, mientras que el 28 por ciento de

los pacientes que se negaron a participar fueron reingresados.'3

En algunos casos, las AAA y sus voluntarios son sustentos vitales 17
para la atencion médica. Dave, chofer voluntario regular de ’ '
SeniorsPlus en el oeste de Maine, encontré a una mujer
de unos 80 anos que se habia caido en su casa. La
senora habia estado en el suelo sin comer ni beber
agua durante tres dias cuando la encontrd. Dave llamo L m
inmediatamente al 911 y se quedd con ella hasta
que llegaron los socorristas y la llevaron al hospital.
SeniorsPlus recibié una llamada del jefe de
bomberos local elogiando a Dave por salvarle la
vida a la participante del programa.%*




e u '_'-.__;
MIRAR HACIA EL FUTURO e

En los cincuenta afios transcurridos desde que el Programa de Nutricién de la OAA se
convirtio en ley, ha logrado un progreso sustancial hacia la reduccién de la inanicién, -
la creacion de oportunidades significativas para el compromiso y la interaccion social,

la conexidon de los adultos mayores con los servicios para promover un envejecimiento
saludable, y la disminucion de los resultados adversos para la salud en los adultos
mayores. Este aniversario histérico brindé al Comité la oportunidad de reflexionar sobre el
impacto significativo que estas politicas y programas han tenido en las vidas de los

adultos mayores. ok

A medida que la poblacion de la nacion continda envejeciendo, abordar la salud y
la nutricion seguira siendo una herramienta importante para garantizar una mayor
independencia y un mayor bienestar de los adultos mayores. La pandemia de COVID-19

exacerbo las dolorosas realidades del aislamiento social y la so!edad entre muchos adultos : : la lucha contra la g g
mayores. El Programa de Nutricion de OAA brinda oportunidades regulares para que estos inanicion en los adultos mayores y la p ; 'rde__los pr'qgramgs. } ;-r-:'-*-':-.“'
se reldinan entre siy se conecten con recursos adicionales. Como resultado de la pandemia, de nutricion esenciales. U Y P ¥ s
muchos programas adoptaron nuevos métodos para permitir que los adultos mayores se ‘g r""r":" 5 eyt
rednan de manera segura. A medida que el Comité considera los efectos de los cambios - P _ ,. : o o F i
demograficos de la nacion en el Programa de Nutricion de OAA, los enfoques innovadores . : _f_". s a5 '_-_.-‘,1:',;1:;.“'.:,'
para fomentar nuevas conexiones y promover la salud ofrecen un plan para el futuro. _ ot : A A ”

: : ' P S ok 1 s A e Vg f
El examen de estos programas por parte del Comité subraya la importancia critica de A : ' ol § b g
medir los resultados y recopilar datos para informar las mejores practicas en el campo. ' ,r:: e o

La reautorizacion de 2020 de la Ley de Estadounidenses Mayores establecié un Centro
de Investigacion, Demostracion y Evaluacion para la red de atencion a adultos mayores
que, entre otras prioridades, proporcionara informacion valiosa sobre la efectividiq; de
los programas de OAA, como el Programa de Nutricion; y evaluara modelos innovadore
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