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EN CONTEXTO

El Estado venezolano sigue en deuda con las personas mayores.. adn no se disponen
de planes, programas y proyectos socioeconomicos integrales, disefiados con la
participacion de expertos, sociedad civil organizada y activistas, fundamentados
en los principales requerimientos de este grupo poblacional. Instrumentos que
trasciendany formen parte de una politica publica seria, justa, sostenible, formulada
bajo un enfoque de derechos, que les permita una vida digna a las mujeres y

hombres mayores del pais.

La politica de dddivas es la que persiste, fundamentada en bonificaciones o
estipendios que resultan insuficientes en medio de una economia inflacionaria y
dolarizada, reforzada por la pandemiay la crisis de gasolina, donde las necesidades
se incrementan y la pobreza multidimensional se robustece. La Emergencia
Humanitaria Compleja (EHC) en Venezuela no se ha desvanecido pese a esos
‘indicios” de la tan cacareada “mejoria” que actualmente estdn experimentando
algunos sectores econdémicos. Hay cifras que no se pueden ocultar, por ejemplo,
en el periodo 2014-2020, el PIB real muestra una reduccion acumulada de 74%. La
reduccion del empleo, el incremento de la informalidad, la merma del poder de
adquisitivo son efectos dificiles de revertir en el corto y mediano plazo. El impacto de
la EHC sobre las personas mayores continda sintiéndose y es una realidad de la que

ha sido dificil escapar.

El contexto que estd afectando de forma diferenciada a las personas mayores es
aquel que presenta importantes privaciones o carencias a nivel de los hogares y
las personas con respecto d las siguientes dimensiones: vivienda, prestacion de
servicios,estdndar de vida, trabajoy proteccion social. De acuerdo conla ENCOVI2021,
311% de la composicion de la poblacion inactiva estd conformada por las personas
jubiladas, siendo este grupo el mds numeroso después de aquel compuesto por

quienes se ocupan de las tareas del hogar (40,2%).

Los adultos mayores jubilados y/o pensionados, en su mayoria no logran disponer
de otros ingresos, solo logran sostenerse aquellos que dependen del soporte
familiar, de donaciones, ayudas gubernamentales o empleos informales. De todas
las dimensiones que determinan su forma de vida, las que resultan mds afectadas

son el acceso a la alimentacion y a la salud.

Si bien, el sistema de pensiones de Venezuela no es evaluado por el Global Pension

Index, en comparacion con otros paises, el beneficio de los pensionados venezolanos
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es uno de los mds bajos de la region. El Mercer CFA Institute Global Pension Index'
evalla los sistemas de pensiones de 43 paises en el mundo y entre ellos a varios
latinoamericanos. Segun este indice, en su medicion 2021, Chile es el pais de la
region con la mejor evaluacion, otorgando una pension equivalente a 221 USD,
seguido de Uruguay. El depdsito mensual de la pension venezolana es manejado
por el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS), actualmente este ingreso
estd homologado con el salario minimo, 130 Bolivares, que equivale a 22 USD, segun

tasa oficial del Banco Central de Venezuela al 12 de agosto de 2022.

La escasez de alimentos y medicamentos ya no marca la pauta en la cotidianidad
venezolana, no obstante, la limitada asequibilidad si. Es un hecho comprobado que
la distribucion de alimentos ha mejorado, no obstante, el 13 de diciembre de 2021
la Oficina de las Naciones Unidas para la Coordinacion de Asuntos Humanitarios
(OCHA) demostré con el informe Panorama Global Humanitario 2022 que el 27% de
la poblacion venezolana estd mal alimentada, esto se debe fundamentalmente al
costo de la comida y al reducido porcentaje de personas que logran adquirirla en
cantidad y calidad suficiente para cubrir sus requerimientos bdsicos. De acuerdo
con la organizacién no gubernamental (ONG) Ciudadania en Accién (CEA), el 91.7%
del aumento en la distribucion de alimentos es gracias a los mercados y solo un
76% se debe a las bolsas de comida de los Comités Locales de Abastecimiento y

Produccion (CLAP); el 0,6% restante se debe a combos proteicos.

Con respecto a la salud, la atencion médica privada resulta la mejor opcion
ante un sistema publico de salud en ruinas, pero, a pesar de existir alternativas
mds econdmicas ofrecidas por establecimientos como ambulatorios y clinicas
populares, a muchas personas se les dificulta pagar entre 20 y 40 USD en una
consulta exploratoria o de control, sin sumar el costo de pruebas diagnosticas y
tratamientos farmacolégicos. Las enfermedades cronicas como la diabetes y la
hipertension son comunes en personas mayores, también son padecimientos,como
muchos otros, que pueden sobrellevarse solo si hay seguimiento y regularidad
en la toma de medicamentos, pero este Ultimo escenario es menos comun de
lo deseable, son cada vez mads las personas que han abandonado su control
meéedico y tratamientos por su disminuida capacidad de compra y la priorizacion

en la adquisicion de alimentos.

Si bien la pobreza ha tenido un ascenso significativo en el pais, en el caso de las
personas mayores el deterioro ha sido adn mayor desde el ano 2015, donde inicia la

caida abrupta del valor en términos reales de las pensiones de vejez, dando lugar a

1. DConsultar en: https://www.mercer.com/content/dam/mercer/attachments/private/gl-2021-global-pensi
on-index-mercer.pdf
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la pobreza de ingreso, la cual constituye la privacion que mds contribuye al indice
de pobreza multidimensional. El bienestar social de la ciudadania se encuentra
ampliamente comprometido y caracterizado por vivir en completa indefension o
desamparo por parte de las instituciones del Estado, especialmente para aquellos

grupos en situacion de vulnerabilidad.

La documentacion de la sistemdtica vulneracion de los derechos, en estos tiempos
de crisis humanitaria y pandemia, la difusion y la incidencia publica, desde de las
OSC, son y seguirdn siendo fundamentales para visibilizar el contexto que estd
afectando de forma diferenciada a las personas mayores. Es por ello, que desde
Convite A.C. se planted nuevamente el levantamiento y diagndstico de informacion
para continuar constatando de primeramanoy con larigurosidad técnicarequerida,
la actual situacion de mujeres y hombres de edad avanzada en otras comunidades

de Venezuela.

Elinstrumento o encuesta, tanto en sus versiones 2020y 2021,como enlamdsreciente
2022, ha permitido el abordaje de personas mayores entre 55 y mds de 80 afos,
de acuerdo con una muestra especialmente disenada para esta investigacion. La
aplicacion de la misma, en las localidades seleccionadas, ha sido posible gracias
a las alianzas establecidas con otras organizaciones de la sociedad civil, servidores
publicos, grupos de voluntariado organizado y activistas de derechos humanos que
hacen vida en las comunidades. Para esta edicion la clave o combinacion exitosa

fue la misma: alianzas y trabajo en equipo.

Los resultados de este trabajo investigativo edicion 2022, servirdn, tanto para tener
una panordmica del contexto en el que se encuentran viviendo las personas
mayores, como para dejar evidencia consistente que permita la exigibilidad
de justicia, garantia de derechos y el desarrollo de acciones a corto, mediano y
largo plazo capaces de hacer frente al crudo entorno en el que se desenvuelve la
poblacién adulta mayor venezolana, la cual ha sido suprimida de cualquier agenda
de politicas publicas y desarrollo, promoviendo esto la agudizacion sistemdtica de
la situacion o condiciones de vulnerabilidad en la que se encuentra este grupo,
producto de la potencial inaccidn, incompetencia u omision por parte del Estado
y sus representantes con competencia para agenciar los ajustes o cambios
necesarios ante un proceso de envejecimiento que se estd dando en el presente y

determinarad la realidad futura del pais.
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OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

B Alcance de lainvestigacion

Entérminos generales, la investigacion se configura como un estudio cualitativo que
permitird ofrecer una aproximacion, con los recursos necesarios y la rigurosidad
técnica que amerita, a la actual situacion de mujeres y hombres de edad avanzada
(de 55 a 80 afos y mds) con respecto a sus condiciones de vida y salud, en distintas
comunidades de Venezuela, especificamente en diecinueve (19) ciudades, para
luego determinar la responsabilidad del Estado con respecto a omisiones y
decisiones gubernamentales que afecten la preservacion efectiva de los derechos

sociales y economicos de las personas adultas mayores.
I Objetivo General

Documentar y ofrecer, a la poblacion en general, informacion oportuna, verificable
y relevante que permita constatar con evidencia y rigurosidad técnica, la actual
situacion de garantia y ejercicio del derecho a la salud y al envejecimiento digno en

un contexto de Emergencia Humanitaria Compleja.
I Objetivos Especificos

« Caracterizar preliminar y genericamente el envejecimiento poblacional en
Venezuela, en la dimension de derechos humanos, a partir de la evaluacion
de las condiciones de vida y salud de las personas mayores en al menos 19
estados: Amazonas (Puerto Ayacucho), Anzodtegui (Puerto La Cruz), Apure (San
Fernando), Bolivar (Ciudad Bolivar y Puerto Ordaz), Carabobo (Valencia), Cojedes
(San Carlos), Delta Amacuro (Tucupita), Distrito capital (Libertador), Gudrico (San
Juan), Lara (Barquisimeto), Mérida (Mérida), Miranda (AMC y Pdez), Monagas
(Maturin), Nueva Esparta (Porlamar), Sucre (Cumand), Téchira (San Cristébal),

Trujillo (Valera), Yaracuy (San Felipe) y Zulia (Maracaibo).

« Detectar sus necesidades prioritarias de atencion a través de la aplicacion de
uninstrumento derecoleccion de datos disenado confinesinvestigativosy donde

la identidad de las personas encuestadas es protegida por la organizacion.
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ASPECTOS METODOLOGICOS

La investigacion se configura como un estudio cualitativo que permitird conocer
o constatar de primera mano, la actual situacion de mujeres y hombres de edad
avanzada (de 55 a 80 anos y mds) con respecto a sus condiciones de vida, en
distintas entidades regionales de Venezuela, especificamente en Amazonas (Puerto
Ayacucho), Anzodtegui (Puerto La Cruz), Apure (San Fernando), Bolivar (Ciudad
Bolivar y Puerto Ordaz), Carabobo (Valencia), Cojedes (San Carlos), Delta Amacuro
(Tucupita), Distrito capital (Libertador), Gudrico (San Juan), Lara (Barquisimeto),
Mérida (Mérida), Miranda (AMC y Pdez), Monagas (Maturin), Nueva Esparta (Porlamar),
Sucre (Cumana), Téchira (San Cristébal), Trujillo (Valera), Yaracuy (San Felipe) y Zulia
(Maracaibo), para luego determinar la responsabilidad del Estado con respecto a
omisiones y decisiones gubernamentales que afecten la preservacion efectiva de

los derechos sociales y econdmicos de las personas mayores.

Actividades ejecutadas para la consecucion de los objetivos

pa—

Elaboracion del Instrumento
Definicion de la Muestra

Proceso de induccion para monitores
Aplicacion del Instrumento

Procesamiento de la Informacion

o g A~ w P

Elaboracion de Informe de Resultados

Recoleccién de Datos

Como técnica de recoleccidn de informacion” se empled la encuesta, disenada
o estructurada por dreas o secciones para facilitar la obtencion de los datos
asociados a las variables en estudio. El instrumento se presentd bajo un esquema
sencilloy digerible tanto para su ejecutor como para la persona consultada a modo

de garantizar la celebracion efectiva de la experiencia.

La encuesta fue disefiada para la investigacion en campo; el instrumento se aplico
bajo la modalidad presencial, la modalidad telefonica se mantuvo como opcion
solo para casos muy puntuales, cuando las restricciones de movilidad impuestas
por razones climdticas o posibles conflictos armados en estados fronterizos,

imposibilitaban la salida de los monitores a las comunidades. La informacion

2. Entendido como cualquier recurso del que pueda valerse el investigador para acercarse a los fendmenos y
extraer de ellos informacion.
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fue efectivamente captada a través de preguntas, en su mayoria cerradas,
caracterizadas por su lenguaje claro, sencillo, directo y adaptadas tanto para el

encuestador como para la comprension rdpida de la persona consultada.

La informacion fue levantada y luego transcrita en formato digital para facilitar la
transmision de los datos desde las ciudades seleccionadas para este levantamiento.
La captura y procesamiento de datos fue onling/offline a través de la plataforma
digital KoboToolBox, especialmente disefiada para ser utilizada por actores
humanitarios quienes deben trabajar en el terreno, bajo condiciones adversas, con
dispositivos moviles y por ende necesitan contar con la posibilidad de guardar la

data recolectada hasta lograr acceder a una conexion de internet.

Previo a la aplicacion del instrumento, se realizé una sesion de capacitacion dirigida
alas personasinvolucradas en el proyecto, donde, ademds de prepararlas, se busco
establecer un importante vinculo entre Convite A.C., monitores (quienes aplicaron
el instrumento), instituciones y organizaciones aliadas para lograr emprender
una jornada fructifera de trabajo donde predominara la empatia, solidaridad vy

sensibilidad ante todo lo que estd afectando actualmente la calidad de vida de las

personas mayores en Venezuela.
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SOBRE LA
MUESTRA SELECCIONADA

Poblacion objeto de la investigacion

Mujeres de 55 anos en adelante y hombres a partir de 60 anos, considerados de

acuerdo con la legislacion venezolana como personas adultas mayores.
Perfil de las personas consultadas

Se trata de personas adultas mayores residentes de las comunidades previamente
seleccionadas. Estas pueden encontrarse viviendo con sus familiares o solas,
pensionadas, jubiladas o carentes de beneficios socioecondmicos, trabajando o
desocupadas, autosuficientes o dependientes, en aparente buen estado de salud
o0 con comorbilidades que estén afectando sus condiciones fisicas y mentales,

también con alguna discapacidad.

Para la captacion de las personas, se contd con la colaboracion de organizaciones
aliodascomoKapeKape,Mulier,Rehabilitarte, PROMEDEHUM,Centrode Animacion
Juvenil, Fundacioén Vayalo entre otras, las cuales, a razén de su familiarizacion con

los lugares y personas incluidas en la muestra, tenian conocimiento previo sobre la

existencia de casos que coincidian con el perfil del presente estudio.

Distribucion de la poblacién consultada por entidad regional

PERSONAS CONSULTADAS PORLOCALIDAD
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Grdfico N° 1: Distribucién de la muestra seleccionada. Agosto 2022
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Distribucion de la poblacién consultada por grupos etarios

PERSONAS ENCUESTADAS SEGUN RANGO DE EDAD

PERSONAS ENCUESTADAS SEGUN RANGO DEEDAD

770

55 a 59 (solo mujeres) 60 a69 70a79 80ymas TOTAL PERSONAS
ENCUESTADAS

Grdfico N° 2: Personas consultadas segin rango de edad. Agosto 2022

Distribucion de la poblaciéon consultada por género

GENERO CANTIDAD DEPERSONAS ENCUESTADAS

MUJER 1776
HOMBRE 1282
OTROS 0

Tabla N° 1: Distribucién de las personas consultadas segin su género. Agosto 2022

ENCUESTADOS POR GENERO

HOMBRE

42%

Grdfico N° 3: Distribucion de las personas consultadas segln su género. Agosto 2022
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SOBRE LOS RESULTADOS DE
LA INVESTIGACION

Datos estructurales y posesion sobre la vivienda

Las personas mayores consultadas residen, mayoritariamente, en viviendas tipo
casa (67%) y apartamentos (24%). Mds de la mitad de ellas afirma contar con terreno
y vivienda propia, totalmente pagada (69%). La cantidad de personas que viven
alquiladas, o que auln se encuentran pagando sus residencias o en viviendas sobre

terrenos invadidos es poco representativa.

Con respecto a un eventual dano que pudiera sufrir la vivienda producto de
riesgos fisicos - naturales (sismo, deslizamiento de terreno, inundaciones, incendios
forestales, entre otros) o estructurales (fallas de infraestructura), 66% respondid que
sus residencias no se encuentran en riesgo. En relacion con aquellas personas que
respondieron afirmativamente (33%), la mayoria manifesté que sus viviendas tienen

riesgo de tipo estructural (88%).

TIPO DE VIVIENDA

RANCHO
QUINTA OTRO (habitacion

alguiloda o pension)
%

CASA RURAL

o 29
4%
APARTAMENTO
24%

Grdfico N° 4: Distribucién de las personas consultadas segun tipo de vivienda que habita. Agosto 2022
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TIPO DE POSESION DEL TERRENO Y LA VIVIENDA

Terreno y vivienda propia totalmente

pagada e 1818

Cedida o prestoda de un fomiliar _ 380

Invasion de terreno con bienechurias
propias I s

Vivienda de interés social - 233

Alquilada / subarrendada - 142
wisin vivienda [ 104

Terreno y vivienda propia en proceso de . a
pago

Inveision del terreno y vivienda sin

1
outorizacion o

o 500 ooo 1500 2000

Grdfico N° &5: Posesion del terreno y la vivienda. Agosto 2022

ETIENE LA VIVIENDA ALGUN TIPO DE RIESGO FiSICO?

No responde
1%

Grdafico N° 6: Porcentaje de personas con viviendas que tienen algun tipo de riesgo. Agosto 2022

¢QUE TIPO DE RIESGO TIENE LA VIVIENDA?

Ambiental (deslave, fuego, etc)

Grdafico N° 7: Porcentaje de personas afectadas segun riesgo sobre la vivienda. Agosto 2022

CONVITE 202213



@
CONVITE

Servicios bdsicos con los que cuentan las personas mayores consultadas

SERVICIOS PUBLICOS Y PRIVADOS CON LOS QUE CUENTAN LAS PERSONAS

Servicios publicos y privados con los que cuentan las personas

Electricidad

Agua corriente (tuberia)

Gas doméstico

=
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Intemet

(=]
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Grdfico N° 8: Servicios publicos y privados con los que cuentan las personas consultadas. Agosto 2021

La muestra consultada para esta investigacion es receptora de los servicios bdsicos
publicos y privados tales como suministro eléctrico, agua corriente, gas doméstico
(predominondo el uso de cilindro o bombona), recoleccién de desechos sdlidos,
drenaje para aguas negras, telefonia movil, telefonia fija e internet, estos dos Ultimos

en menor medida.

El problema de los servicios no radica en el acceso, tal como lo demuestran los resultados
de esta y muchas otras investigaciones realizadas en Venezuela; un porcentaje bastante
representativo de la poblacion cuenta con los principales servicios publicos o privados.
En tal sentido, no existe una privacion de estos, pero la ausencia de politicas de inversion
y mantenimiento que les otorgaria sostenibilidad en el tiempo y un funcionamiento
eficiente ha traido como consecuencia una prestacion precaria que altera o impacta
negativamente en la forma de vida de las personas. No obstante, este ano hubo un
cambio en la valoracion de la calidad de prestacion, de acuerdo con lo manifestado por
quienes atendieron a la consulta, los servicios estdn funcionando mejor respecto a anos
anteriores, si bien no son calificados como eficientes, se perciben como ‘regular’, es decir,

ni malos ni buenos.
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Servicio eléctrico

SUFRE DE INTERRUPCIONES
EN EL SERVICIO ELECTRONICO TIEMPO DE LA INTERRUPCION

61%

Mo 9%J

si 90% 19%
10%
b - -
o 500 000 1500 2000 2600 3000
Dela 6 horas Menos delhora 12horas 24Horas Mas tiempo
Grdfico N° 9:Interrupciones en el suministro eléctrico. Grdfico N° 10: Porcentaje total de personas afectadas por
Agosto 2022 Interrupciones segun periodos de tiempo. Agosto 2022

% POBLACION QUE SUFRE INTERRUPCIONES EN EL SUMINISTRO ELECTRICO

Mexacai ysonfoncsco |, = 7%
sonfeipe i % 100%
Valera -;85
san Cristobal [ R 5
cumnc |
Porlamar . % 100%
oo ™ "
st " 5
San Juan - i 100%
Dt copic | —
Tucupita ' i
San Carlos ih
Ciudlad Bolivar y Pto.Order | -
San Fernando - 5 100%
Pto. Ayacucho . 71"5 100%
0 100 200 300 400 500 600

B Total consultados B Poblacion que sufre interrupciones en el suministro eléctrico

Grdfico N° 11: Total de personas afectadas por Interrupciones segun entidad regional. Agosto 2022
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VALORACIéN DEL SERVICIO ELECTRICO

No sabe/no

___responde
%

Grdafico N°12: Valoracion del servicio segun las personas consultadas. Agosto 2022

Un 90% de las 3058 personas mayores encuestadas para esta investigacion respondieron
afirmativamente cuando se les pregunto si estaban siendo afectadas por interrupciones
en el suministro del servicio de energia eléctrica. En San Felipe (Yaracuy), por ejemplo, no
hubo persona que respondiera |o opuesto, es decir, 100% de la muestra manifestd sufrir

interrupciones en dicho servicio.

Por otro lado, 61% dice que los cortes pueden prolongarse de 1 a 6 horas en el diq,
siendo Maracaibo, capital del estado Zulia, la localidad mds afectada de acuerdo con
las personas entrevistadas. Es importante resaltar que el porcentaje de personas que
pasan por interrupciones de mds de 12 horas en el suministro es bajo, menos del 1% de

las consultadas.

CONVITE 202216



R )
coNVITE

Suministro de agua

ORIGEN DEL AGUA PARA CONSUMO

Lugar de trabajo | 1
Fuente natural (rfo, quebrade, cafiada) | m
Ctro | %
suministro publico o comuritario (pilas o.. l i 4
Agua de lluvia ' A%
Suministro publico o comunitario (pilos o... ' 2%
Coso de vecino o fomiliar . 6%

Pozo (een o sin bombe) - 3%

Cisterna - 7%
Agua embotellada (boteliones) [N 0x
e ——

0 1000 2000 3000

Grdfico N°13: Interrupcién en el suministro de agua
corriente. Agosto 2022

TIEMPO DE LA INTERRUPCION

32%
20%
14%
n¥
9%
. . -

De2a3diasala Unasemana 15dias

Una vezala Mas de unmes 1mes

semana semana

Grdfico N°156: Personas afectadas por Interrupciones segun
periodos de tiempo. Agosto 2022

¢SUFRE DE INTERRUPCIONES
EN EL SERVICIO DE AGUA?

Grdfico N° 14: Porcentaje total de personas afectadas por
Interrupciones segun periodos de tiempo. Agosto 2022
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Grdfico N°16: Interrupcion en el suministro de agua
corriente segun entidad. Agosto 2022
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VALORACION DEL SERVICIO DE AGUA

No sabe/ no
TRATAMIENTO RESPUESTAS % msﬁ;”dc ~~
Hervida 1841 53,66
Filtrada 1249 40,84
Sin tratamiento 606 19,82 |
Clorada 269 88
Otro método 97 317
Ozonizada 85 278

Radiacion solar
(método SODI)

9 0,29

Tabla N° 2: Métodos para tratar el agua. Agosto 2022

Grdfico N°17: Valoracion del servicio segun personas
consultadas. Agosto 2021

82% de las personas consultadas afirman recibir el servicio de agua a través de tuberias,
pero 86% dice que el suministro en sus localidades es irregular o suspendido con
determinada frecuencia. En cada ciudad analizada el comportamiento puede variar,
pero la mayoria ha estado sin agua suministrada por tuberia hasta 3 dias a la semana.
En ciudades como Porlamar o Puerto Ayacucho la totalidad de las personas encuestadas
(100%) padece de la intermitencia en el servicio, en otras como Valera, Barquisimeto, San
Juan de los Morros o Puerto La Cruz el escenario es similar, 98% afirma no contar con el
servicio regularmente. Por su parte, la ciudad de Mérida es la excepcion, siendo esta la
localidad menos afectada, pues, las consultas realizadas demuestran que solo 32% de la

muestra dice estar siendo impactada por la inestabilidad en el suministro.

Para paliar la precaria situacion, las personas mayores recurren a medios alternos
mientras esperan que llegue el agua corriente a sus hogares; los recursos mds utilizados
son los botellones o pimpinas de agua potable y la contratacion de camiones cisterna. Se
trata de formas alternativas para cubrir la ausencia de un servicio tan fundamental, pero
con consecuencias econdmicas considerables. Lamentablemente este tipo de compras o
contrataciones no son asequibles para la mayoria y quienes tienen la posibilidad, realizan
un gasto recurrente que afecta significativamente sus presupuestos familiares. Un 45% de
la poblacion consultada califica el suministro como deficiente, siendo este servicio el peor

calificado en esta investigacion.

Con respecto a si las personas potabilizan o no el agua que consumen, casi 54% afirma
hervirla como principal método de tratamiento, seguido por el método de filtrado (40,8%).
Casi un 20% afirma no tratar el agua y apenas un 9% alterna la ebullicion y el filtrado con

el método de cloracion.

CONVITE 202218



R )
coNVITE

Gas domeéstico

GAS DOMESTICO

66,5%

39%
I

Directo por tuberia No responde

Cilindro o bombona

Grdfico N°18: Origen del suministro de gas doméstico.
Agosto 2022

TIEMPO DE LA INTERRUPCION DEL SERVICIO

238%
13.8%
97%
I 7‘5%
Més deunmes imes 15 dias Una semana

Grdfico N° 20: Suministro de gas por entidad regional.
Abril 2021

SUFRE DE INTERRUPCIONES EN EL SERVICIO

52%

Si No

Grdfico N°19: Interrupcién en el suministro del servicio.
Agosto 2022

DURANTE LOS ULTIMOS 6 MESES ¢SE HA VISTO EN
LA NECESIDAD DE COCINAR A LENA?

__Noresp

Grdfico N° 21: Necesidad de utilizar lefia. Agosto 2022
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VALORACION DEL SERVICIO DE GAS

Mo sabe/ no
responde

12% ﬂl

Grdfico N° 22: Valoracion del servicio segun personas consultadas. Agosto 2022

Las personas mayores cuentan con gas doméstico en sus hogares, suministrado en la
mayoria de los casos a través de cilindros o bombonas. Solo en buena parte del Area
Metropolitana de Caracas (AMC) y Maracaibo, las personas encuestadas tienen acceso
a gas por medio de tuberias directas y son las que menos resultan afectadas por las

interrupciones en el servicio.

Mientras tanto, 52% experimentan irregularidades o interrupciones en el suministro de gas;
casi 24% de las personas pueden pasar mds de un mes sin lograr recargar los cilindros
de gas, no obstante, el uso de la lefia para cocinar sus alimentos, no se perfila como una
opcion, pues 80% de las consultas evidencié no requerirla, resultado positivo debido a que
las personas no terminan, involuntariamente, afectando paulatinamente sus condiciones
de saludrespiratoriay visual. A pesar del suministro intermitente, este servicio es calificado

como regular a diferencia de los anos anteriores en los que fue calificado como deficiente.
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Recoleccion de desechos sélidos (aseo urbano) [Sistema de drenaje

MANEJO DE LOS DESECHOS SOLIDOS

82%
17%
B.5%
[ 1] o 232% 078%
I —
Aseo urbano Searrojan dla Quema otros Searrojan o Se entierran
(recoleccién por  callef terreno guebrada o rio
camiones) baldio

Grdafico N° 23: Manejo de desechos sélidos. Agosto 2022

Tipo de drenaje Respuestas (%) Porcentaje

Red de cloacas 2762 90,32
Pozo séptico 27 723
Rio o quebrada 23 0,75
Letrina 16 052
Otro 12 0.39
Tuberia al exterior

s/conexién 10 033

Mo responde 14

Tabla N° 3: Manejo de desechos sélidos. Agosto 2022
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CALIDAD DEL SERVICIO DE MANEJO DE DESECHOS SOLIDOS

Mo sabef no__
responde T
3%

Grdfico N° 24: Valoracion del servicio por parte de las personas consultadas. Agosto 2022

Para el manejo de los desechos sdlidos, el 82% de las personas tiene a disposicion el
servicio de aseo urbano a través de la recoleccion por camiones. En la edicion 2021 de la
evaluacion de las condiciones de vida y salud de las personas mayores, la recoleccion de
desechos sélidos tuvo una valoracién “deficiente’. En esta oportunidad (2022), Ias personas
vuelven a calificar el servicio como ‘“regular” al igual que el afo 2020. Sin embargo, adn
se mantienen las quejas por la variabilidad de los horarios de recoleccion en las rutas
estipuladas y actualmente se le suma el descontento por el costo del servicio, el cual
dej6 de ser uno de los mds bajos en comparacion con otros servicios, como el suministro

eléctrico o la telefonia fija.

En relacion con el manejo de las aguas residuales domésticas, también conocidas como
aguas servidas, el 90% de las personas entrevistadas indicd contar con red de cloacas en
su lugar de residencia. Un minimo porcentaje (menos del 10%) manifesté el uso de otros

meétodos de drenaje o desecho de estas aguas.
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Telefonia fijay celular

PERSONAS CON SERVICIO DE TELEFONIA FIJA PERSONAS CON SERVICIO DE TELEFONIA MOVIL

No sabe/no

Grdfico N° 25: Acceso a la telefonia fija. Agosto 2022 Grdfico N° 26: Acceso a la telefonia mévil. Agosto 2022

CALIDAD DEL SERVICIO DE TELEFONIA FIJA LA RECEPCION O SENAL DE LA TELEFONIA MOVIL
EN SULOCALIDADES

Eficiente
8%

Regular

52%

Grdfico N° 27: Valoracion del servicio de telefonia fija. Grdfico N° 28: Valoracion del servicio de telefonia movil.
Agosto 2022 Agosto 2022

La mayoria de las personas mayores consideradas en esta evaluacion no dispone
de telefonia fija (66%), por lo que su comunicacién depende del servicio brindado por
las companias de telefonia movil (77%). Las personas calificaron estos servicios como
regular, no existe una percepcion del todo negativa con respecto a ellos y manifestaron
no sufrir molestas interrupciones como sucede, por ejemplo, con el suministro eléctrico
o de agua, al menos no de forma frecuente. La valoracion de la calidad de la senal o
recepcion es de ‘regular” a ‘buena’, lo que demuestra que el sector privado ha hecho
un esfuerzo por mejorar su infraestructura a pesar de las restricciones impuestas por el

Estado (tarifas reguladas).

CONVITE 2022 |23



R )
coNVITE

Acceso d Internet

PERSONAS CON SERVICIO DE INTERNET SUFRE INTERRUPCIONES EN EL
SERVICIO DE INTERNET

Mo respondieron
8%

Grdfico N° 29: Acceso a internet. Agosto 2022 Grdfico N° 30: Interrupciones en el servicio.
Agosto 2022
TIEMPO DE INTERRUPCION

__—24Horas

5%
12 horas_
e

€

Grdafico N° 31: Tiempo de interrupcién. Agosto 2022
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VALORACION DEL SERVICIO INTERNET

Grafico N° 32: Valoracion del servicio. Agosto 2022

55% de la muestra a nivel regional no cuenta con acceso ad internet, en 2021 el porcentaje
fue superior (67%). La ausencia del servicio no solo se debe a la no suscripcién, también por
averias no resueltas por parte de los proveedores. Aquellas que mantienen el servicio, 37%
(% mds que en 2021), manifiestan sufrir interrupciones continuas que pueden prolongarse
hasta 6 horas en el dia. El servicio, si bien no es de la calidad esperada, 54% de los usuarios

lo califican como ‘regular”.
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Situacion laboral, asistencial y econémica

Las personas mayores que colaboraron con estainvestigacion, independientemente del estrato
social al que pertenecen, no son analfabetas, se trata de personas con determinada formacion
o nivel de instruccion, en su mayoria saben leer y escribir. Actualmente 62% de ellas (10% menos
que la consulta 2021) ya no se encuentran trabajando, aquellas que aun lo hacen se dedican en
su mayoria a oficios de la economia informall (servicios técnicos a domicilio, buhoneria, etc.) oa
trabajos de obras (construccion, pintura, albafileria, entre otros), 49% estd bajo la condicién de
pensionado/a, 25% de las personas estd registrada en la misién social “Amor Mayor” y apenas

10% cuenta con un estipendio por jubilacion.

NIVEL DE INSTRUCCION

Mo estudio

% Postgrado No responde
3% T J
Téenico medio /|
o Bachillerato
Téchico superior completo
B 25%
incompleta

S

Universitario j '
15%

Bachillerato incompleto
15%

Primaria

Primaria completa
8%

Grdafico N° 33: Nivel de instruccion de las personas consultadas. Agosto 2022

STRABAJA ACTUALMENTE? DE ENCONTRARSE TRABAJANDO ACTUALMENTE
¢CUALES SU CONDICION?

Mismbro de cooperatival crganizacion socioproductive l 15

Emprendedor social (iniciativa social que genera lucro) - 54

empleado fijo de una empresa - 1o
Contratado m 4
Servidor publico (gubermnamentat) m B4
emprendedor (dueno de negoeie) m 187
Trabajador informal {servicios a domicilio, buhonetic, ete.) — 235
476

[} 100 200 300 400 500

Grdafico N° 34: Situacion laboral actual. Agosto 2022 Grdafico N° 35: Tipos de ocupaciones u oficios de las
personas mayores laboralmente activas. Agosto 2022
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¢ACTUALMENTE USTED SE ENCUENTRA EN CONDICION DE?

¢ACTUALMENTE USTED SE ENCUENTRA EN CONDICION DE?

M Pensionadofa por

Vejez/Desempleo/Discopacidad/Sobreviviente (1VSs)

W Registrado en Misién Amor Mayor (Sistema Patria)

W Jubiladoja

M No respondieron

W Todas las anteriores

Grdfico N° 36: Condicion actual de las personas mayores laboralmente inactivas o retiradas. Agosto 2022
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Grdfico N° 37: Condicién actual de las personas mayores laboralmente inactivas o activas por
entidad regional. Agosto 2022

Aproximadamente 68% de las personas involucradas en el estudio perciben ingresos entre 10
y 50 délares americanos (USD) para todo un mes, pero pueden llegar a gastar entre 50 y mds
de 100 USD para lograr cubrir sus necesidades. La Unica forma que encuentran para poder
equiparar esta brecha entre lo percibido y Io consumido es a través del apoyo de sus familiares
(dentro y fuera del pais), asi lo indicé 73% de quienes respondieron la pregunta: Cémo se ayuda

para cubrir todos sus gastos, 2% menos que la edicion 2021.
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ECUANTO ES ELMONTO APROXIMADO DE SUS INGRESOS MENSUALES? (USD)

n34
843
5a1
353
77
[ | - — —
10a30 5alo

30-50 50-100 Mas de 100

1as Menosdel HNorespondio

Grdfico N° 38: Ingreso mensual aproximado que perciben las personas mayores consultadas. Agosto 2022

ECUANTO ES ELMONTO APROXIMADO DE SUS GASTOS MENSUALES? (USD)

1645
855
438
136
- 13 10 2

Més ce 100 50 @100 30a 50 10a30 165 5al0 No respondio

Grdfico N° 39: Gasto mensual aproximado de las personas mayores consultadas. Agosto 2022

¢CUANTO ES ELMONTO APROXIMADO DE SUS GASTOS MENSUALES? (USD)

___Noresponde
3%

Pido dinero prestado
%

Me ayuda mi
familia
48%

Me ayuda mi familia
que esta fuera del

pais
25%

Grdfico N° 40: Tipo de ayuda que reciben las personas mayores consultadas para cubrir sus gastos. Agosto 2022
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Sobre el acceso a la alimentacion

Entre tres y dos comidas consumen diariomente el grueso de las personas encuestadas,

apenas un 7% puede comer mds de tres veces al dia. Un significativo 58% (10% mds que el ano

pasado) obtiene sus alimentos a través de la caja o bolsa asignada por los Comités Locales

de Abastecimiento y Produccién (CLAP), siendo Puerto Ayacucho, San Fernando, San Carlos,

Tucupita, Cumand y Valera las ciudades donde casi el 100% de la poblaciéon consultada

recibe estos alimentos subsidiados. Este beneficio social o subsidio es recibido por 32% de sus

destinatarios una vez al mes, y a la mayoria (44%) la comida se les termina, aproximadamente,

en menos de 15 dias. De depender solo de esta asignacion, las consecuencias en términos

nutricionales pueden resultar alarmantes.

(CUANTAS COMIDAS REALIZA AL DIA?

2500

2000 84%

1500

000

6,5%

1%

026%

Tres comidas

Dos comidas

(

Mds de tres comidas

incluidas los
meriendas)

Una comida

Mo sabef no
responde

Personas consultadas 1957

848

20

34

8

Grdfico N° 41: Comidas por dia. Agosto 2022

DONDE OBTIENE SUS ALIMENTOS?
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Grdfico N° 42: Lugares de donde se obtienen los alimentos. Agosto 2022
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ASIGNACION DE BOLSA[ CAJA SOCIAL OTORGADA POREL CLAP
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Grdfico N° 43: Personas mayores consultadas beneficiadas por el CLAP. Agosto 2022

FRECUENCIA CON LA CUAL RECIBE LA BOLSA/
CAJA SOCIAL

Estoy censado [a)
pero nunca la reci
8%

Grdfico N° 44: Frecuencia con la cual se recibe el beneficio

CLAP. Agosto 2022

ECUANTO TIEMPO LE DURAN LOS PRODUCTOS

DE LA CAJA/BOLSA?

Menosde15
dias

44%

Grdfico N° 45: Tiempo que tardan en consumirse los

productos del CLAP. Agosto 2022

Las personas dicen haber reducido sus porciones de comida en alguna oportunidad (55%).

presumiblemente para rendirla debido a sus altos costos. Un 22% indica que debe hacerlo la

mayoria de las veces. Un 52% consume proteina animal de dos a tres veces por semana; 24%

solo come carne una vez cada 15 dias.
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¢HA TENIDO QUE REDUCIR SUS PORCIONES ¢CON QUE FRECUENCIA CONSUME CARNE,
DE COMIDA? POLLO O PESCADO?

No sabe/ no
responde __
5% T~

- S
="\

2438%
La mayoria de

las veces

2% 10.89% 1001%

. . -7

2-3vecesala 1vezcadalSdias Diario 1vez al mes Nunca
semana

Grdfico N° 46: Frecuencia en la que han tenido que reducir Grdfico N° 47: Frecuencia con la que se consume proteina
porciones de comida. Agosto 2022 animal. Agosto 2022
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Grdafico N° 48: Alimentos que extrafian comer las personas mayores. Agosto 2022

Existen diversos tipos de alimentos que los adultos mayores estdn extranando comer, entre ellos
los de tipo proteico. 57% expreso que el pescado es lo que mds anhelan, pues ya no forma parte

delmenu diario debido a su costo poco asequible. Un 44% dice echar de menos las carnes rojas
y 39% las frutas.
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Sobre personas mayores en calidad de cuidadores

USTED SE ENCUENTRA A CARGO O ES RESPONSABLE DIRECTO DEL CUIDADO Y
MANUTENCION DE OTRA(S) PERSONA(S)

Personas
responsables de
otras
36%

No tengo personas
bajo mi
responsabilidad
64%

Grdfico N° 49: Personas adultas mayores responsables de otras personas. Agosto 2022

USTED SEENCUENTRA A CARGO O ES RESPONSABLE DIRECTO DEL CUIDADO Y
MANUTENCION DE:

Persona (s) con
discapacidad
meé

Nifios, nifias, Otra persona
adolescentes

AR adultamayor

parentesca) 55%
38%

Grdfico N° 50: Personas bajo el cuidado de personas adultas mayores. Agosto 2022

¢DE CUANTAS PERSONAS ES RESPONSABLE O ESTAN BAJO SU CUIDO?

1103

1a2 203 Mas de 3 Nro personas
responsables de otras

Grdfico N° 51: Numero de personas bajo el cuidado de personas adultas mayores. Agosto 2022
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¢USTED CONSIDERA QUE LAS PERSONAS MAYORES DEBEN COMPROMETERSE A

No responde

Si
22%

Grdafico N° 52: Sobre el cuidado de nietos y nietas. Agosto 2022

La mayoria de las personas consultadas (64%) no tienen a otras bajo su responsabilidad. Un
36% (1103 cuidadores) respondié encontrarse a cargo de nifos, ninas y adolescentes, otra
persona adulta mayor o de personas con discapacidad, de una a dos personas es la cantidad
promedio. Al preguntar sobre el cuidado de nietos y nietas, un significativo 77% de la totalidad
de la muestra indicd que las personas mayores no debian a comprometerse a cuidar de ellos,

pues consideran que estdn para apoyar, No para hacerse totalmente responsable de la crianza

de ninos, ninas y adolescentes.
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Sobre acceso d la salud

77% de la muestra asevera tener acceso a los servicios de salud, tanto publicos como privados.

La mayoria acude a hospitales, ambulatorios o dispensarios privados de costos moderados

y Centros de Diagnéstico Integral (CDI). Apenas 15% manifestd asistir a clinicas privadas.

Lamentablemente 93% de las personas mayores consultadas no poseen una poliza de salud,

estas se cotizan en ddélares y aumentan su costo en razén de la edad, repercutiendo esto de

forma perjudicial en sus presupuestos, pues las personas se ven en la necesidad de acudir a

servicios de salud privado a pesar de sus limitaciones financieras.

¢TIENE ACCESO A SERVICIOS DE SALUD?

No respondieron

Grafico N° 53: Acceso a los servicios de salud. Agosto 2022

éA CUAL DE ESTOS SERVICIOS PRIVADOS ACUDE?

No responde
9%

Clinica
privada
15%

Ambulatorio/
dispensario privado de

costos moderados
55%

Grdafico N° 55: Acceso a servicios privados de salud. Agosto

A CUAL DE ESTOS SERVICIOS PUBLICOS ACUDE

Jornadas de
salud
comunitarias _———_ No f@ésponde
6% 4%

Hospital
30%

Ambulatoriof

dis ario

Grdfico N° 54: Acceso a servicios publicos de salud.
Agosto 2022

ETIENE POLIZA DE SALUD?

Grdfico N° 56: Acceso a pdliza de salud. Agosto 2022.
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Més de la mitad (58%) no acude a consultas periédicas para controlar su condicién de salud, esto

debido a razones de disponibilidad financiera y movilidad restringida. Un 47% de las personas

manifesté que su salud ha “desmejorado un poco” en lo que va de ano.

ACTUALMENTE ¢ACUDE A CONSULTAS M!EDICAS PERIODICAS PARA CONTROLAR UNA
CONDICION DE SALUD?

Grafico N° 57: Asistencia a centros o servicios de salud. Agosto 2022

EN LO QUE VA DE ANO SU SALUD HA:

—_No responde
|4

Desmejoradoun

poco
47%

Grdfico N° 58: Valoracion de las condiciones de salud. Agosto 2022.
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Sobre acceso alos medicamentos

La mayoria respondié mantenerse en tratamiento para controlar sus padecimientos de salud,
no obstante, apenas 8% puede adquirir los medicamentos prescritos con facilidad; muchos los
compran haciendo ciertos sacrificios econémicos, otros prefirieron no responder la consulta,
algunos dicen adquirirlos por via de donaciones o solo logran obtener algunos de los recetados

por sus especialistas.

SUSA ALGUN MEDICAMENTO?

__Noresponde

Grdfico N° 59: Acceso a medicamentos. Agosto 2022

¢COMO ES EL ACCESO A LOS MEDICAMENTOS?

Solo puedo
adquirir algunos
de los recetados

20%

Grdafico N° 60: Situacion del acceso a los medicamentos. Agosto 2022
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Morbilidades mas comunes entre las personas mayores

La causa de morbilidad mds comun entre las personas mayores en Venezuela es la hipertension
y asilo confirmanlosresultados de estainvestigacion.Después dela hipertension, lainsuficiencia
venosay la cardiopatia son las dos morbilidades mds comunes entre las personas consultadas.
En relacion con los padecimientos oftalmoldgicos, la presbicia es la que mds afecta la vision y

se da a medida que las personas van envejeciendo.

PADECE USTED ALGUNA (S) DE LAS SIGUIENTES ENFERMEDADES

Hipertension 1803
Varices
No ha padecido ninguna
Cardiopatia
Gastritis
Osteoporosis
Diabetes tipo 2
Osteoartrosis
Colon irritable
Asma
Diabetes tipo1l
Estrefiimiento
Rinitis alérgica
No sabefno responde
Bronquitis crénica
Cdncer
Alzheimer

Enfermedad Pulmonar Obstructiva..
Convulsiones
Parkinson
Epilepsia

Efisema

0 500 1000 1500 2000

Grdfico N° 61: Morbilidades més comunes. Agosto 2022

EN LA ACTUALIDAD SUFRE DE ALGUNA DE ESTAS ENFERMEDADES OFTALMOLOGICAS

Preshicia

Cataratas

No ha padecido ninguna

No sabe/no responde

Astigmatismo

Ojo seco

Glaucoma

Degeneracion Macular Asociada a la Edad (DMAE)

Desprendimiento de retina
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Grafico N° 62: Afecciones oftalmolégicas. Agosto 2022
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HA SUFRIDO EN LOS ULTIMOS 6 MESES ALGUNA DE ESTAS ENFERMEDADES INFECTO -

No ha padecido ninguna 1995
No sabef/no responde 755
Diarrea aguda 163
Otras 104
Amibas - Tenias - Ascaris 39

Escabiosis || 29

Hepatitis A 14
Malaric ]
Difteria | 3

Tuberculosis 1

o 500 1000 1500 2000 2500

Grdfico N° 63: Enfermedades infecto - contagiosas. Agosto 2022

POSEE ALGUNA DE ESTAS CONDICIONES DE ¢USTED POSEE CARNET DE DISCAPACIDAD
DISCAPACIDAD OTORGADO POR CONAPDIS?

POSEEALGUNADEESTAS CONDICIONES DEDISCAPACIDAD

No posee 187

Sensorial (visual o auditiva)

Fisica - motora (puede ser causada por accidentes,
caidas, ACV)

No sabe/no responde
Otra

Psiquidtrica (provocada por un cuadre depresive o
trastornos de la personalidad)

Visceral (por fallas en 6rganos)

Cognitiva - Intelectual

Grdfico N° 64: Condiciones de discapacidad mds comunes. Grdfico N° 65: Personas con credencial otorgada por
Agosto 2022 CONAPDIS. Agosto 2022

Las discapacidades dominantes en los resultados fueron las de tipo sensorial, es decir, aquellas
que afectan la audiciony la vista. Un 94% de las personas con alguna condicion de discapacidad

respondieron no poseer el carnet otorgado por el CONAPDIS.
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Sobrela COVID - 19

Las personas adultas mayores consultadas, en su mayoria (67%), respondieron no haberse

contagiado por COVID-19. Un 86% afirma estar vacunada y la mayoria se ha aplicado entre dos

y tres dosis. El tipo de vacuna predominante es la SINOPHARM.

EUSTED PADECIO COVID-19?

2500
2000
1500
33%

000

500

2%

No Si No responde

Grdfico N° 66: Personas que han padecido COVID-19.
Agosto 2022

CON CUAL DELAS VACUNAS DISPONIBLES EN EL

PAIS SE VACUNO?
1400 @
1200
000 Eﬂi
800 @
: B 6 il

SINOPHARM SPUTNIK V SINOVAC SPUTNIK LIGHT ABDALA SOBERANA 2

Grdfico N° 68: Personas inmunizadas segln vacunas
disponibles en Venezuela. Agosto 2022

¢ESTA VACUNADO CONTRA LA COVID-19?

Grdafico N° 67: Personas vacunadas. Agosto 2022

(CUANTAS DOSIS?
as2)
077
(126
A =

Grdafico N° 69: Dosis aplicadas. Agosto 2022
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éPOR QUE NO SE HA VACUNADO?

1200

L [goa)
800

600

400
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SINOPHARM SPUTNIK WV SINOVAC SPUTNIK LIGHT ABDALA SOBERANA 2

Grdafico N° 70: Razones por las cuales no se ha vacunado contra la COVID-19. Agosto 2022

EQUE HACE PARA PROTEGERSE DE CORONAVIRUS (COVID-19)?

No sé I2575

oto [ s4%
Toser o estornudar sobre el codo o con un panuelo
desechable
Permanecer a 2 metros de distancia de cualguier
I 5o
persona
Distanciamiento fisico (evitar reuniones o grupos, _ B5.6%
dar la mano, quedarse en casa si es posible)

Lavarse las manos adecuadamente y regularmente

ot Fba I -

0 500 1000 1500 2000 2500 3000

Grdfico N° 71: Estrategias para protegerse de la COVID-19. Agosto 2022

La principal razén con la cual las personas mayores consultadas justifican el no haberse
vacunado, es el temor que les genera la inmunizacion, puede presumirse que esto es debido
al rapido proceso de desarrollo de las vacunas y al poco tiempo de experimentacion, por
ende, temen por sus efectos secundarios. Entre las estrategias que mds aplican para continuar
cuiddndose o protegiéndose de la enfermedad, estdn lavarse las manos de forma regular,
evitar tocarse la cara y el distanciamiento fisico.
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Sobre personas mayores en situacion de soledad

Del total encuestado (3058), se logré detectar a 421 personas adultas mayores que se

encuentran viviendo solas. Las razones estdn vinculadas a hijos fuera de casa y a la migracion

de los familiares mds cercanos. El 67% de los adultos mayores solos (20% menos que en 2021),

aun cuentan con la ayuda de su familia para subsistir y en casos de emergencias tienen a otra

persona con la que pueden comunicarse y pedir apoyo.

SVIVE USTED SOLO (A)?

No responde
2%

Grdfico N° 72: Personas mayores en situacion de soledad. Agosto 2022

SCUANTO TIEMPO LLEVA VIVIENDO SOLO (A)?

Mo scibef no responde
6 meses o menos _ A%

Masde2

anos
70%

Grdfico N° 73: Tiempo que llevan viviendo solas. Agosto 2022
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POR CUALES DE ESTAS RAZONES SE ENCUENTRA SOLO (A)

Mis hijes no viven cenmigo 176

Mi familica mas cercana se fue del pais 74
Soy soltero (cl) 73
Soy viudo (cl) y no tuve hijos 45
Otras 44
No sabe/ no respende )

Grdfico N° 74: Situacion de soledad y sus posibles razones. Agosto 2022

DURANTE EL TIEMPO QUE LLEVA VIVIENDO SOLO (A), ;USTED HA RECIBIDO AYUDA DE
SUS FAMILIARES (MESADA, REMESAS, MERCADO)

Grdfico N° 75: Personas mayores en situacion de soledad que reciben ayuda. Agosto 2022

VIVIENDO SOLO (A), :cOMO HACE ANTE ALGUNA EMERGENCIA O SITUACION
IMPREVISTA QUE NO PUEDA RESOLVER POR SI MISMO (A)?, ;:CUENTA CON EL APOYO
DE ALGUN OTRO FAMILIAR O VECINO?

Grdfico N° 76: Personas mayores en situacion de soledad que reciben apoyo. Agosto 2022
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Sobre situaciones psicosociales

De acuerdo con los resultados de esta investigacion, las personas mayores expresan no sentirse
aisladas (46%), a veces presentan dificultades para dormir (29%), con determinada frecuencia
dicen sentir ansiedad (47%) y también sentirse tristes (50%). Las razones pueden ser mdiltiples
pero el entorno socioeconémico es determinante. A las personas mayores les preocupa el
costo de los alimentos y las medicinas, el cual varia constantemente y a un ritmo que no se
equipara al incremento de sus ingresos; a muchos les incomoda sentirse dependientes de sus
familiares y sienten impotencia por no poder cubrir gran parte de los gastos por si mismos, tal

como podian hacerlo afos atrds.

¢SE SIENTE AISLADO/A?
A menudojcon _ - Siempre
frecuencia 2%

4%

No responde
6%

Grdfico N° 77: Personas mayores con percepcion de aislamiento. Agosto 2022

¢TIENE DIFICULTAD PARA DORMIR?

Noresponde
8%

Rara vez
26%

Grdafico N° 78: Personas mayores con dificultades para dormir. Agosto 2022
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ECON QUE FRECUENCIA SE SIENTE PREOCUPADO/A O ANSIOSO/A? DIRIA QUE...

Varias

veces al ano
47%

Munca

M

L

Grdfico N° 79: Personas mayores preocupados o ansiosos. Agosto 2022

ECON QUE FRECUENCIA SE SIENTE TRISTE? DIRIA QUE...

Diagriamente
=)

(elr.]

semanalmentes
Q%
Variasveces

al ano
50%

Nunca
26%

Grdfico N° 80: Personas mayores que sienten tristeza. Agosto 2022
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ALGUNAS PRECISIONES SOBRE
LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN
ESTA ENCUESTA 2022...

« La mayoria de las personas mayores consultadas tienen acceso a los
servicios publicos y privados bdsicos, pero no los estdn recibiendo con la
frecuencia y calidad esperada. No obstante, la valoracion o percepcion de
la calidad de prestacion ha variado con respecto a las ediciones anteriores
a esta investigacion. A las personas aun les resulta desgastante no recibir
servicios eficientes, pero manifiestan que se ha dado una leve mejoria en la
prestacion o suministrode algunos, excepto el agua,servicio peorcalificado

este ano.

« Las personas mayores consultadas no son analfabetas, apenas un 4%

respondid no tener estudios.

« Una representacion considerable de la muestra (49%) actualmente estd en

condicién de pensionados y 25% esta registrada en la Mision Amor Mayor o

sistema Patria.

« 62% de las personas NO se encuentra trabajando actualmente, 10% menos
que la edicidn anterior. Aquellas personas que si se encuentran trabajando

(38%). en su mayoria, lo hacen de manera informal (42% del total).

+ 67%de las personas consultadas perciben entre 10 y 50 USD mensuales. Un

Apenas un 12% reportd percibir ingresos superiores a 100 ddlares.

« 54% de las personas consultadas estiman recurrir a gastos mensuales
superiores a 100 USD, montos mayores d sus ingresos. Un 73% de las personas
mayores entrevistadas (2% menos a la consulta 2021) manifestaron estar

siendo apoyados econdmicamente por su familia.

+ Un 84% expreso NO vivir solos.

« Mds de 2000 personas de las 3058 consultadas se les asigna la caja o bolsa
CLAP. Este “beneficio’ le llega mensualmente a 32% de las consultadas y a un

44% de las personas que la reciben les dura menos de 15 dias

- Independientemente de la cantidad de comidas que hagan al dia, 55% (13%
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mds con respecto a la consulta 2021) de las personas consultadas se han visto
en la necesidad de reducir las porciones. 54% estdn consumiendo proteina

animal de 2 a 3 veces por semana.

« LaHipertension eslaenfermedad mds comun entre las personas consultadas

(59%), seguida de la insuficiencia venosa y la cardiopatia.

+ 58% no acude a consultas médicas periddicas para controlar una condicion

de salud.

« 78% toma algun tipo de medicamento, pero tan solo un 8% dice adquirirlos

con facilidad.

+ 66% compra las medicinas con dificultad y/o puede adquirir solo algunas de

las prescritas.
« 55% dice acudir a ambulatorios o dispensarios privados de costos bajos o
moderados y 30% acude a hospitales publicos para atender su condicion de

salud.

« 47% de las personas manifiestan que su salud ha “‘desmejorado un poco’

durante los ultimos 6 meses.
« 55% manifiesta aparentar, fisicamente, mds edad de la que realmente tiene.

+ 68% percibe la seguridad o proteccion social como “deficiente, no protege a

las personas mayores”

+ 88% asegura que sus ingresos NO cubren todas sus necesidades médicas,

alimenticias y de traslado.

« 91% considera que es costoso vivir o mantenerse econémicamente en

Venezuelo.

+ 56% de las personas consultadas no saben por cudnto tiempo podrdn
sobrellevar la situacién actual (altos costos de alimentos y medicinas), pues
les resulta impredecible. Otras personas piensan que lo logrardn si reciben
ayuda, ya sea de familiares o apoyo externo (34%) y algunos creen que serd

por poco tiempo (10%).
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Valoracion del contexto por parte de las personas consultadas

&SUS INGRESOS CUBREN TODAS SUS NECESIDADES MEDICAS,
ALIMENTICIAS Y DE TRASLADO?

10%

—

No Si

Grafico N° 81: Valoracion del contexto. Ingresos y necesidades. Agosto 2022

ECREE QUE ES COSTOSO VIVIR O MANTENERSE ECONOMICAMENTE EN VENEZUELA?

Grafico N° 82: Valoracion del contexto. Costo de la vida en Venezuela. Agosto 2022
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éPOR CUANTO TIEMPO PODRA SOBRELLEVAR ESTA SITUACION (ALTO COSTODELA
COMIDA Y LAS MEDICINAS)?

Por poco tiempo
10%

Lo suficiente si
recibo ayuda Nolo se f es
(familiar, circulo impredecible
[ 56%

Grdfico N° 83: Valoracién del contexto. Capacidad para sobrellevar la actual situacion. Agosto 2022

¢HA PENSADO EN LA POSIBILIDAD DE MARCHARSE DEL PAIS?

Mo sabe/no
responde
6%

Si
15%

No
79%

Grdfico N° 84: Valoracion del contexto. Posibilidad de marcharse del pais. Agosto 2022
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CONSIDERACIONES FINALES

Desde la Asociacion civil Convite reiteramos nuestra preocupacion y exigimos
acciones urgentes ante la ausencia de una politica de asistencia y proteccion de

las personas mayores en Venezuela.
Considerando que:

« La proteccion de los derechos de las personas mayores es un mandato
consagrado en el articulo 80 de la Constitucion de la Republica Bolivariana de

Venezuela.

« Las personas mayores buscan mantenerse econdmicamente activas para
no depender de una pension insuficiente y representar una carga para sus

familiares.

« La crisis econdmica ha generado cambios en la composicion del empleo
siendo la categoria de trabajador por cuenta propia la que ha experimentado

el mayor crecimiento en el pars.

- La pensién equivale a menos de 20 délares mensuales (al mes de agosto) y
su capacidad de compra es imperceptible ante una canasta bdsica alimenticia,
gue segun el Observatorio Venezolano de Finanzas (OVF), alcanzé un récord de

US $392, denotando un aumento de 29% en ddlares con respecto a julio de 2021.

« El sistema de pensiones de Venezuela, en comparacion con otros paises,
otorga el beneficio mds bajo de la region latinoamericana. La pérdida de valor
real de las pensiones otorgadas por el sistema de seguridad social publico, en el
cual se inscribe la gran mayoria de las personas mayores del pais, ha generado
mayores impactos en términos del aumento de la pobreza monetaria en el

tiempo.

« El sistema de seguridad social del pais nho constituye en la actualidad un
sistema de proteccion que garantice a las personas mayores hacer frente a
sus necesidades bdsicas, dada las mayores exigencias en términos de salud y

cuidados que presentan.

« De acuerdo con la ENCOVI 2021, 31]% de la composicion de la poblacion

inactiva estd conformada por las personas jubiladas, siendo este grupo el mds
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numeroso después de aquel compuesto por quienes se ocupan de las tareas
del hogar (40,2%).

+ De acuerdo con el Observatorio Venezolano de Conflictividad Social
(oves) y su informe semestral, en Venezuela durante el primer semestre de
2022, los jubilados y pensionados se han mantenido con una participacion
en aproximadamente 460 protestas realizadas a nivel nacional. Los derechos

laborales encabezan las exigencias en las protestas.

« Unporcentaje cercano al 70% del total de las personas mayores en Venezuela
son diabéticas e hipertensas, razén por la cual requieren medicacion regular y

de por vida y, por ende, necesitan disponibilidad financiera.

«  Segun nuestros hallazgos, 93% de las personas mayores consultadas no
poseen seguro o poliza de salud, exponiéndolas mds ante eventualidades en un
pais en el que el sistema publico de salud se encuentra en situaciones precarias
y con limitada capacidad de atencion, especialmente de emergencias, por la
falta de insumos, equipos y personal medico, por lo que contar con un seguro

meédico se convertiria en muchos casos en una necesidad.

- 55% de las personas mayores encuestadas para esta investigacion, acude
a servicios de salud privados, trayendo como consecuencia que, el gasto
de bolsillo para recibir atencion en salud tiene un peso considerable en sus
presupuestos, a lo que se le suma la compra de los medicamentos y otros

gastos.

« Venezuelano cuenta conun plan nacional de envejecimiento, niinstrumentos
legales garantistas de derechos para las personas mayores, todo queda en
discursos y proyectos en un escenario donde el pais vive una profunda crisis
economica, la cual se ramifica en la afectacion de numerosos derechos
humanos, siendo la poblacién adulta mayor una de las que mads sufre y al

mismo tiempo una de las mds ignoradas.
Insistimos en:

« Lo construccion de un verdadero sistema de proteccion social para las
personas mayores, en el que las dimensiones de salud y proteccion social
tengan un espacio preponderante. Esto debe formar parte de una agenda de
politicas publicas y desarrollo en la que se visibilice la importancia y el alcance

los impactos que el proceso de envejecimiento comporta en la realidad actual
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y futura del pais.

+ La perentoria necesidad de atender la reconfiguracion de las demandas
sociales en razén del cambio demogrdfico. Proceso que merece la atencion
debida por sus implicaciones en materia de empleo, sistemas de salud,
seguridad social, sistemas de cuidados y vivienda, entre otras materias de la

agenda sociall.

+ Que se reconozca a las personas mayores como sujeto pleno de derechos,
garantizando que la edad no se convierta en un factor de discriminacion para
la prestacion de asistencia. Las personas mayores deben ser incluidas de
manera diferenciada dentro de cualquier programa de respuesta humanitaria
y tienen el derecho a ser consultadas sobre sus necesidades. Ilgualmente deben
implementarse mecanismos que garanticen su proteccion frente a situaciones

de violencia de todo tipo, incluso intrafamiliar.

« Garantizar que la asignacion de cualquier ayuda econdomica sed de
cardcter universal, en la que no medie ningun tipo de requisito mds alld de la
cédula de identidad, lo cual incluso no puede significar la negacion de ayuda

de emergencia (alimentacion y salud).

+  Que es imperioso privilegiar la dotacion de los protocolos farmacologicos
para las personas mayores con situaciones médicas como cdancer, esclerosis
multiple, VIH, padecimientos mentales y otros, que en simismos suponen riesgos
letales. Asi como para diabetes, hipertension, infecciones respiratorias agudas,
depresion y convulsion, cuyos indices de escasez si bien han disminuido, ahora

los tratamientos resultan poco asequibles por sus costos.

+ QuelaAsambleaNacionalfije posicion sobreladiscusion delaley aprobatoria
de la Convencion Interamericana para la Proteccion de los Derechos Humanos

de las Personas Mayores.

+ Que se brinden facilidades logisticas y garantias de proteccion a todas
las organizaciones de la sociedad civil venezolana, incluso organizaciones
internacionales, que actualmente estén desplegando programas de ayuda

humanitaria dirigidos a las personas mayores en cualquier parte del pais.

+ Que cese la criminalizacion de la protesta encabezada por la sociedad civil
y de la accion humanitaria, asi como el hostigamiento a las organizaciones no
gubernamentales que solo buscan aliviar el dano sistemdtico que ha venido ‘

sufriendo la poblacion venezolana.
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