
Noticias y an‡lisis de temas que afectan la
vida de las personas mayores
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Ramasamy y sus nietos huŽrfanos en Nagapttinam, sur de la India donde millones de personas deben reconstruir sus vidas despuŽs del Tsunami de Asia.

Se est‡ distribuyendo ayuda a
miles de personas mayores y sus
familias afectadas por el tsunami
provocado por el terremoto de
Asia, que ha matado al menos
140.000 personas y ha dejado a
millones sin hogar.

En los desastres, las personas
mayores est‡n entre las m‡s
afectadas. En India, se estima
que cerca del 30 por ciento de
quienes murieron o est‡n desa-
parecidos son personas mayores.
La falta de movilidad de las per-
sonas mayores les hace m‡s di-
f’cil escapar o acceder a la ayuda.
Tienen derecho a la asistencia,
sin embargo sus necesidades
particulares generalmente son
pasadas por alto.

'Los m‡s r‡pidos obtienen la comi-
da, los m‡s fuertes ganan. Los
ancianos y los heridos no obtienen
nada,' dice Perumal, de 75 a–os,
de Tamil Nadu, India.

Perumal se apart— mientras los pa-
quetes de ayuda eran lanzados des-
de autos a la muchedumbre impe-
tuosa de su aldea. Al pregunt‡rsele
por quŽ, dijo: 'Ya me han empujado
antes y he ca’do al suelo. Yo se que

esta vez tampoco voy a obtener
nada.'

Muchas personas mayores que so-
brevivieron al tsunami se han que-
dado sin los parientes en quienes
se apoyaban. Algunos se han que-
dado a cargo de nietos cuyos padres
murieron.

A las 24 horas del desastre, HelpAge
India y HelpAge Sri Lanka empeza-
ron a brindar ayuda de emergencia.
Recibieron apoyo de Help the Aged
y de HelpAge International.

HelpAge India ha distribuido ayuda
a 6.000 familias en Tamil Nadu, An-
dhra Pradesh y Kerala. Comenz— a
apoyar con servicios de consejer’a
de trauma y a remplazar botes y
equipo de pesca. HelpAge Sri Lanka
est‡ apoyando 10.000 familias en
60 campamentos, y est‡ reparando
los hogares de las personas mayo-
res.

La provincia de Aceh en Indonesia
ha sido la m‡s afectada por el de-
sastre. HelpAge International est‡
trabajando con los socios indonesios
para incluir a las personas mayores
en los programas de ayuda y reha-
bilitaci—n.

Reconstruyendo medios de vida

Se est‡ evaluando la mejor forma
de ayudar a las comunidades en
la reconstrucci—n de sus medios
de vida. Se espera que los socios
de HelpAge International se enfo-
quen en establecer grupos de
autoayuda de personas mayores,
haciendo arreglos para cuidado
domiciliario a ancianos aislados,
y apoyo a proyectos de genera-
ci—n de ingresos.

El apoyo a personas mayores fr‡gi-
les puede incluir medidas de protec-
ci—n social, tales como garantizar
que se restituyan las transferencias
en efectivo a personas mayores en
desamparo, que se apoye a las per-
sonas mayores para que accedan
a la asistencia a que tienen derecho.

HelpAge International y sus socios
est‡n abogando para que se incluya
a las personas mayores de 60 a–os
en todas las evaluaciones y las con-
sultas, y que se recojan datos des-
agregados por edad y por gŽnero.
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Desarrollos que afectan la calidad de vida de las personas mayores

ÀC—mo puede la revisi—n de Beijing
ayudar a las mujeres mayores?

La revisi—n de Beijing +10 debiera
reconocer el impacto del sesgo por
gŽnero que sufren las mujeres mayo-

res. La revisi—n debiera pedir un apoyo
en ingreso regular para las mujeres
mayores, en la forma de pensiones
sociales, que debe incorporarse a la
parte central de la respuesta al com-
promiso global de reducci—n de la po-
breza.

Esto debiera impulsar tanto el Plan de
Acci—n Internacional para el Envejeci-

miento de Madrid, firmado por 159
pa’ses en 2002, como las Metas de
Desarrollo del Milenio. Las pensiones,
aunque sean peque–as, pueden hacer
una enorme diferencia para las mujeres
mayores extremadamente pobres y
vulnerables, como Do–a Victoria Ma-
mani (ver arriba).

Es m‡s, el rol de las mujeres mayores

en la lucha contra el SIDA debiera
apoyarse con informaci—n y capacita-
ci—n adecuada sobre la prevenci—n, el
tratamiento y el cuidado del VIH/SIDA,
con apoyo financiero para mitigar los
impactos de pobreza que tiene el SIDA
en los hogares.

Fiona Clark
Oficial de Pol’ticas, HelpAge International

Yo viv’a en el campo hasta los 80 a–os. Recuerdo bien a seis de mis
hijos, aunque tuve diez. Cuatro murieron poco despuŽs de nacer. Mi
marido acostumbraba golpearme y yo lloraba l‡grimas de sangre.
ComencŽ a quedarme ciega.
DespuŽs de que muri— mi esposo, mi cu–ado me dijo, 'ven a la ciudad
y me cocinas para m’ y mi hija.' Mis ojos estaban mal. Un mes despuŽs
de vivir en La Paz aœn no me llevaba al doctor. Yo ca’ de rodillas, me
quitŽ el sobrero y le roguŽ. Finalmente me llev— a recibir tratamiento.
Estuve en el hospital 13 d’as. RegresŽ con ojos nuevos.
DespuŽs de dos a–os mi cu–ado me dijo, 'debes irte, ya me aburr’ de
ti.' Hab’a una vecina de mi comunidad, una mujer mayor. Me hosped—
en la esquina de un cuarto. Viv’ con ella unos a–os, luego vine aqu’,
donde las awichas.
Aqu’ vivo bien. El Bonosol (una pensi—n no contributiva de US$235
anuales) ha sido de gran ayuda. Yo buscaba ramitas para hacerme un
fuego, pero ahora con el Bonosol pude comprar una cocinita de gas.
Ahora puedo comprar charque (carne seca) y pollos y hueso - realmente
un lujo.
Ahora quiero morir. No sabe cuanto se sufre a esta edad. Ya no puedo
cocinarme y mis ojos me duelen en la luz. He ahorrado 1,200 bolivianos
(US$156) para mi funeral. Yo se que cuando muera las awichas van a
llorar por m’. Van a llamar mi nombre, 'Victoria.' Se acordar‡n de m’.

Nueve de cada diez personas que
viven con SIDA en el çfrica subsa-
hariana reciben cuidado en el hogar.
La mayor parte de ese cuidado es
brindado por mujeres, en especial
mujeres mayores.

Un estudio en Zimbabwe encontr—
que el 71 por ciento de cuidadores
de personas que viven con SIDA, y
el 73 por ciento de cuidadores de
ni–os huŽrfanos, son mayores de
60 a–os; de esos el 74 porciento
son mujeres.1

M‡s del 60 por ciento de los ni–os
huŽrfanos viven en hogares encabe-

zados por abuelas en Namibia, Su-
d‡frica y Zimbabwe, y m‡s del 50
por ciento en Bostwana, Malawi y
Tanzania.

Conforme la carga de la epidemia
crece, m‡s abuelas cuidan huŽrfa-
nos que en la dŽcada pasada. Mu-
cho de este cuidado es brindado sin
los recursos suficientes, sin apoyo,
informaci—n y cuidado.

1. Impacto del SIDA sobre las personas
mayores en çfrica: estudio de caso de
Zimbabwe, Unidad de Envejecimiento y
Curso de Vida de OMS, Ginebra 2002.

La mitad de todas las mujeres viven
con menos de US$2 al d’a. Los m‡s
bajos niveles de educaci—n de las
mujeres y la necesidad que tienen
de combinar el trabajo con el cuidado
de los ni–os resulta que es m‡s
probable que terminen trabajando
en el sector informal, generalmente
con un salario m‡s bajo que el del
hombre, o con pago en especie. Las
leyes sobre la tierra y la propiedad
tienden a favorecer a los hombres,

haciendo dif’cil para las mujeres ser
due–as de sus casas y acceder al
crŽdito.

Conforme las mujeres envejecen su
pobreza se profundiza. Los patrones
de trabajo resultan en tener menos
oportunidad de ahorrar para la edad
mayor, de contribuir a los fondos de
pensiones o de acumular activos.
Muchas mujeres, en especial viudas,
no tienen segura una casa cuando
envejecen.

Durante los œltimos ocho a–os de su vida Do–a Victoria Mamani, en
la foto de la izquierda, ha vivido con las 'awichas' (abuelas) en una
casa comunal en La Paz, Bolivia. Muri— en 2003 de 92 a–os. Su historia
ilustra la impotencia y la exclusi—n que muchas mujeres pobres
enfrentan, y la forma en que estas se profundizan con la edad.

Conforme la comunidad internacional del desarrollo se prepara para revisar en Nueva York la Plataforma de Acci—n para las Mujeres
de Beijing en Marzo, T&D muestra dos temas que afectan a millones de mujeres mayores - la miseria y el impacto del VIH/SIDA.

'Mucho se sufre en esta edad'
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Tercera Edad y Seguridad brinda
un primer estudio comprehensivo
sobre los programas de pensiones
sociales en pa’ses en desarrollo,
y analiza c—mo los pagos en efec-
tivo regulares pueden mejorar las
vidas de las personas mayores y
sus familias.

Las personas mayores en los pa’-
ses en desarrollo son las m‡s po-
bres del mundo. 100 millones de
personas viven con menos de un
d—lar al d’a, y el 80 por ciento de
las personas mayores no tienen
un ingreso regular.

Basado en investigaciones de
HelpAge International y de estu-
dios acadŽmicos, Tercera Edad y
Seguridad demuestra que aœn pa-
ra gobiernos con dificultades de

dinero, las pensiones son posi-
bles, con cerca del 2 por ciento
del PDB.

Un peque–o grupo de pa’ses en
desarrollo han desarrollado pen-
siones sociales. La investigaci—n
ha mostrado que el dinero pagado
en pensiones no contributivas ge-
neralmente se utilizan para gastos
de la casa. En regiones donde hay
una alta prevalencia de VIH/SIDA
y desempleo, estos pagos men-
suales pueden mantener a flote
familias enteras.

Unos dos millones de personas han huido de sus hogares en una
campa–a de violencia orquestada que lleva un a–o en Darfur, Sud‡n
oriental.

Las pensiones sociales en los pa’ses en desarrollo pueden sacar
a las personas mayores y sus familias de la pobreza abyecta, dice
un nuevo informe de HelpAge International.

La mayor’a de las personas despla-
zadas  viven en campamentos cerca
de las poblaciones de Darfur. Incluyen
una proporci—n relativamente alta de
personas mayores, del 10 al 20 por
ciento, comparada con un promedio
del 8 al 10 por ciento en poblaciones
desplazadas internamente.

Las mujeres mayores en los campa-
mentos son especialmente vulnera-
bles a los ataques ya que ellas re-
cogen le–a y forraje para comer.
Muchas mujeres mayores cuidan a
ni–os cuyos padres han sido asesi-
nados o que han huido al Chad.

F‡tima, que est‡ en sus setenta
a–os, viven en el campo Krinding
en Darfur Occidental con siete nietos
entre las edades de 7 a 11 a–os.

'Cuando venimos no ten’amos nada',
dice ella. 'Todo en nuestra aleda se
hab’a ido o hab’a sido quemado. Yo
constru’ este refugio de madera y
ramas, y se nos dio algunas piezas
de pl‡stico.

'Mi nieta mayor recoge hierbas en
los alrededores del campamento
para vender en el mercado. Algu-
nas veces ella consigue algœn di-
nero para comprar comida. Los
cuatro chicos van a la escuela y
los m‡s peque–os se quedan aqu’
conmigo.'

Halima Ahmed Hissein, con cerca
de 80 a–os, vive sola en el campa-
mento Goker. Los enemigos ataca-
ron su casa y robaron sus vacas y
cabras.

'Cuando atacaron yo no pude correr.'
Dice ella. Algunos vecinos me ayu-
daron a irme a los campos y me
escond’ bajo los ‡rboles. Ah’ estuve
tres o cuatro d’as.

'Aqu’ no hay medicinas y mi est—ma-
go est‡ enfermo. Recojo hojas y las
hiervo para beberlas como medicina.
La gente ayuda a veces con lo poco
que tienen. Sin ellos no tendr’a nada
y morir’a.'

F‡tima, que est‡ en sus setenta a–os, viven en el campo Krinding en
Darfur Occidental con siete nietos entre las edades de 7 a 11 a–os.

Nuevas medidas de protecci—n social dirigidas a personas mayores
se han anunciado o introducido en tres pa’ses.
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HelpAge International est‡ trabajan-
do en seis ubicaciones en Darfur
Occidental, con el Alto Comisionado
de las Naciones Unidas para Refu-
giados, para darle protecci—n a las
personas mayores y garantizar que
sus necesidades b‡sica son satisfe-

chas, lo mismo que para concientizar
sobre sus necesidades ante las otras
agencias.

M‡s informaci—n
Sitio web de HelpAge International
www.helpage.org

En octubre de 2004, el gobierno
de Tanzania lanz— la revisi—n de
su estrategia de reducci—n de la
pobreza. La estrategia incluye,
por primera vez, una meta de pro-
tecci—n social dirigida a reducir
la vulnerabilidad en la tercera
edad.

Las metas incluyen que el 40 por
ciento de las personas mayores
vulnerables sean cubiertas por
medidas de protecci—n social efec-
tivas para el 2010, y el 100 por
ciento de las personas mayores
vulnerables sean provistas de
atenci—n mŽdica y atendidas por
equipos mŽdicos especializados

para el 2010 (ver Perfil en la p‡-
gina 8).

El gobierno de Lesotho ha brinda-
do una pensi—n universal para la
tercera edad de US$25 al mes a
las personas de 70 a–os o m‡s.
Los pagos comenzar‡n en Diciem-
bre del 2004, y ya hay 64.000 per-
sonas registradas.

El gobierno de Antigua, electo en
Marzo de 2004, ha reintroducido
una pensi—n universal para la ter-
cera edad para todas las personas
mayores de 60 a–os. La tasa era
de US$294 al mes, increment‡n-
dose a US$354 en 2005 y a U$392
en 2006.

Tercera Edad y Seguridad: c—mo las
pensiones sociales pueden llevar ayuda
efectiva a las personas mayores pobres
y sus familias
HelpAge International, 2004




