
Noticias y an‡lisis de temas que afectan la
vida de las personas mayores

Nœmero 18 Julio 2005

Hawaya, una viuda, ha vivido por su cuenta en el campamento cerca de El Geniena, Darfur Occidental desde que su casa fuera quemada por el Jajaweed.

La continuada crisis en Darfur nos
muestra los devastadores efectos
del conflicto interno en las perso-
nas mayores cuando los sistemas
tradicionales de apoyos les son
arrebatados.

Las Naciones Unidas estiman que
hay cerca de dos millones de perso-
nas desplazadas internamente en
Darfur, Sud‡n. M‡s de 700.000 est‡n
viviendo en campamentos en Darfur
Occidental. Cerca del diez porciento
de ellas son personas mayores.

Las tensiones sobre el acceso a la
tierra han existido en la regi—n desde
hace varias dŽcadas. Pero desde
2003, la situaci—n se ha escalado
progresivamente hasta convertirse en
conflicto armado. Muchas personas
han huido hacia otros pa’ses o a cam-
pamentos mantenidos por agencias
humanitarias. La investigaci—n que
ha hecho HelpAge International mues-
tra que las personas mayores en los
campamentos viven en pobreza cr—-
nica, se sienten rechazados y gene-
ralmente est‡n aislados.

Antes del conflicto, las personas ma-
yores eran cuidadas por los mecanis-
mos de apoyo de las comunidades.
Aquellos que ten’an discapacidades

eran apoyados por los miembros de
sus familias y por los vecinos. Las
personas mayores generalmente te-
n’an un estatus y una seguridad finan-
ciera, por sus activos tales como tie-
rras.

Ahora, aproximadamente el 50 por
ciento de las personas mayores en
los campamentos viven solas. Casi
el 40 por ciento son viudas, quienes
se quejan que por el reducido contacto
social se han convertido en algunos
casos en invisibles.

Algunas personas mayores han per-
dido sus hijos e hijas en el conflicto.
Cerca de una tercera parte cuida a
ni–os huŽrfanos, algunas veces sin
que haya parentela.

Muhammad, de sesenta y cinco a–os,
quien vive en el campamento Mornei
con su nieto, es ciego. Como era un
sheikh en su villa natal era un hombre
respetado. Ahora mendiga comida  y
dinero en el mercado, y vende la co-
mida para pagar las cuentas escolares.

Las oportunides para que los hombres
mayores puedan ganar dinero con
trabajos casuales son muy limitadas,
dando como resultado una baja au-
toestima.

La discapacidad impide que algunas
personas mayores puedan obtener
ayuda. Aquellos que no tienen capa-
cidad de llegar a los centros de registro
pierden el acceso a la comida y a los
programas de salud.
HelpAge International ha estado tra-
bajando en Darfur Occidental desde
julio de 2004 y ha organizado comitŽs
de personas mayores en cinco cam-
pamentos. Los miembros de los co-
mitŽs identifican a las personas ma-
yores vulnerables haciendo visitas
domiciliarias. A las personas mayores
se les dirige ayuda apropiada, tales
como cocinas de alta eficiencia.
Susan Erb, gerente de programa de
HelpAge International en Darfur dice:
'Las personas mayores han sido de-
jadas sin ayuda en la crisis de Darfur.
Est‡n en peligro de convertirse en el
grupo m‡s marginado en Darfur, a
menos que las agencias apunten es-
pec’ficamente hacia ellas.'
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mi; ayuda de la UE; suavizan-
do tensiones en Kyrgyzstan
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Evaluaci—n de salud y nutrici—n de per-
sonas mayores - Darfur Occidental
HelpAge International, Febrero 2005
Informe de An‡lisis de Situaci—n: Darfur
Occidental, Sud‡n HelpAge International
y UNICEF, Abri 2005
Para obtener copias env’e un email a:
www@helpage.org
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Desarrollos que afectan la calidad de vida de las personas mayores

Un nuevo informe del Banco
Mundial argumenta a favor de
pensiones sociales como un me-
dio de aliviar la pobreza de la
tercera edad en pa’ses de bajos
ingresos.

Apoyo al ingreso de personas de
la tercera edad en el siglo veinte

se basa en la experiencia del Ban-
co Mundial con el trabajo de refor-
ma de pensiones en m‡s de 80
pa’ses, muchas en el mundo en
desarrollo.

El informe recomienda seguridad
de ingreso b‡sica y alivio a la po-
breza en toda la gama de distribu-

ci—n de los ingresos. Esto significa
que todos los pa’ses deben garan-
tizar que las personas con bajos
ingresos de vida, o quienes s—lo
participan marginalmente en la
econom’a formal, deben ser pro-
vistos de protecci—n b‡sica en la
tercera edad.

El reporte reclama un  'pilar cero'
en su esquema de mœltiples pila-
res, que debiera ser no contibutivo
y tomar la forma de una 'pensi—n
social' que brinde un nivel de pro-
tecci—n m’nimo. Esto debiera com-
plementar los otros 'pilares' del
esquema, incluyendo aquellos que
de diversas maneras aportan a
pensiones contributivas pre-
financiadas.

El reporte apoya el caso de las
pol’ticas econ—micas y sociales de
las reformas de pensiones y pre-
senta una detallada discusi—n so-
bre las opciones de reforma lo mis-
mo que temas de dise–o e
implementaci—n. Define las condi-
ciones para sistemas de pensiones
adecuados, financiables, fuertes y
sostenibles. Detalla algunas de las
principales preguntas relativas a
los procesos de reformas de pen-
siones, que son particularmente
relevantes en pa’ses pobres donde
puede haber una intensa compe-
tencia por los recursos escasos.

HelpAge International celebra dicho
informe. 'El informe es oportuno
en vista del creciente interŽs en el
potencial que tienen los mecanis-
mos de protecci—n social para lle-
gar hasta los pobres,' dice Mark
Gorman, director de desarrollo de
pol’ticas de HelpAge International.

Horzmann, R, Hinz R y el staff del
Banco Mundial, Apoyo al ingreso
de la tercera edad en el siglo vein-
te: una perspectiva internacional
sobre los sistemas y las reformas
de pensiones
Banco Mundial, Washington DC,
2005
http://siteresources.worldbank.or
g/INTPENIONS/Resources/Old_
Age_Income_Support_Complete.
pdf

El informe de HelpAge International sobre las MDM solicita el reconocimiento de las conribuciones de las personas mayores.

Como preparaci—n para incremen-
tar el ritmo para la revisi—n de la
Cumbre del Milenio en Nueva York
este septiembre, HelpAge Interna-
tional ha publicado un informe es-
pecial, Las MDM deben apuntar
hacia las personas mayores, dis-
tribuido como un suplemento de
T&D.

El informe argumenta que si las
MDM deben alcanzar un desarro-
llo justo y equitativo que alcance

a los m‡s pobres, se hace nece-
sario un enfoque expl’citamente
basado en el derecho a la reduc-
ci—n de la pobreza, adem‡s de un
mayor compromiso financiero.

Espec’ficamente, el informe pide
medidas de protecci—n social, in-
cluyendo pensiones sociales, que
deben incorporarse a las estrate-
gias de reducci—n de la pobreza.

TambiŽn recomienda desagregar
los datos de pobreza por edad y

gŽnero lo mismo que por etnicidad
y discapacidad, y el reconocimien-
to tanto de hombres como de mu-
jeres como agentes de cambio
efectivos y contribuyentes a las
MDM.

Las Metas de Desarrollo del Milenio compromete al mundo a reducir a la mitad la pobreza extrema para
el a–o 2015, pero las personas mayores, que son las m‡s pobres de las pobres, siguen invisibles en las
metas y los indicadores.

MDM deben apuntar a los m‡s po-
bres dicen las personas mayores
HelpAge International, 2005
Disponible en: www.helpage.org

Haciendo de la pobreza historia para
todos

El a–o 2000 est‡ ba–ado de desarrollo.
Las demandas de la reuni—n de los l’deres
del G8 en Escocia en Julio incluyen m‡s
y mejor ayuda, lo mismo que condonaci—n

de la deuda y comercio justo.

Los ministros de finanzas del G7 acorda-
ron en Junio el acceso universal al trata-
miento del VIH para el 2010. La Cumbre
del Milenio en Nueva York, en Septiembre
afirmar‡ y renovar‡ las metas globales
para erradicar la pobreza y lograr un
mundo m‡s seguro y m‡s equitativo para
todos.

ÀComo se tomar‡n en cuenta los pro-

blemas de pobreza, inseguridad y los
relacionados con el VIH/SIDA de los
hombres y mujeres mayores, quienes ya
son los m‡s pobres y los m‡s excluidos
en las comunidades y las naciones m‡s
pobres? Sus voces aœn luchan por ser
escuchadas. El VIH/SIDA significa que
hay cuidadores primarios para cada vez
m‡s ni–os huŽrfanos - pero el apoyo
hacia ellos es todav’a m’nimo y tienen
acceso limitado a los tratamientos.

Las promesas de mejor ayuda debieran
beneficiar a las personas de todas las
edades. Para las personas mayores,
mejor ayuda significa y protecci—n social
accesible y con suficientes recursos,
incluyendo tratamiento al VIH/SIDA. Las
transferencias de dinero debieran ser el
elemento central de las estrategias nacio-
nales de reducci—n de la pobreza.
Sylvia Beales Gerente de Desarrollo de
Pol’ticas, HelpAge International
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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.

Los gobiernos de tres pa’ses en de-
sarrollo han anunciado desembolsos
para beneficiar a personas mayores.

El gobierno de Swazilandia ha esta-
blecido un precedente al recibir dinero
del Fondo Global para apoyar a cui-
dadores de huŽrfanos.

M‡s de una tercera parte de los adul-
tos de Swazilandia son VIH positivos
y 75.000 ni–os han quedado en la
orfandad. El gobierno ha anunciado
una asignaci—n mensual de cerca de
US$30 para 10.000 personas que
cuidan huŽrfanos. La vasta mayor’a
de estas personas es probable que
sean mujeres mayores.

El gobierno de Bangladesh ha anun-
ciado un incremento en la suma y en

la cobertura de su asignaci—n por
tercera edad.

A partir de Julio de 2005, una asigna-
ci—n por recursos probados, que se
paga a cada persona pobre mayor de
57 a–os, se elevar‡ de 165 takas
(US$2.60) a 180 takas (US$2.83) por
mes. La cobertura se extender‡ de
un poco m‡s de 1.3 millones de per-
sonas a 1.5 millones.

El gobierno de St. Lucia ha elevado
su pago por asistencia pœblica, que
para las personas mayores es una
forma de pensi—n no contributiva.

El suma subi— de $60.00 (US$22) a
$85 (US$323) por mes desde junio
del 2005. Sin embargo sigue siendo
la m‡s baja del Caribe oriental.

En los pa’ses en desarrollo,
30.000 ni–os mueren cada d’a y
183 millones padecen malnutri-
ci—n.

Alcanzando nuestros sue–os para
el 2015 pide a los l’deres mundia-
les escuchar cuidadosamente a
los ni–os, a los j—venes y a sus
cuidadores, muchos de los cuales
son personas mayores, para que
la pobreza infantil llegue a su fin.

El informe, publicado por el Grow
Up Free (Crece Libre) de Poverty
Coalition, una organizaci—n de 21
ONGs con base en Gran Breta–a,
grupos confesionales, y organiza-
ciones de la sociedad civil se ha
basado en consultas a m‡s de 4.
000 ni–os y sus cuidadores mayo-

res en 18 pa’ses en desarrollo.

Se–ala que las personas mayores
y los ni–os a su cuidado son quie-
nes est‡n en mayor riesgo de caer
en pobreza cr—nica.

Propone nuevos enfoques para
la reducci—n de la pobreza que
son intergeneracionales y multi-
sectoriales, e impulsa los dere-
chos de los ni–os y de quienes
los cuidan.

Un nuevo informe sobre pobreza infantil muestra la interdependencia
de diferentes generaciones dentro de un hogar.

Seis meses despuŽs del tsunami
de Asia, un estimado de un mill—n
de personas siguen desplazadas
y luchan por reconstruir sus vi-
das.

El desastre golpe— a quienes ya eran
los m‡s pobres. Muchas personas
eran mayores, que perdieron sus
hogares, sus medios de vida y sus
redes de sobrevivencia. Un estudio
de HelpAge International en India,
Indonesia, Sri Lanka y Tailandia
muestra que cerca de 93.000 perso-
nas mayores fueron desplazadas en
esos pa’ses.

Antes del tsunami, las personas ma-
yores en las poblaciones costeras
trabajaban en una serie de empleos
formales e informales, tales como
jornaleros en la industria de la pesca
y la industria de apoyo a la pesca,
comerciando, en la agricultura, ven-
diendo en el mercado o en peque–os
negocios, generalmente familiares.

Las personas mayores que perdie-
ron sus medios de vida piden apoyo
para restaurarlos. En Sri Lanka, Ka-
nagasooriyam, de 60 a–os, joyero,
necesita remplazar las herramientas
que perdi— para volver a trabajar.

Seller, de 73, quiere abrir un taller
de reparaci—n de bicicletas. Aruka-
napathipillai, de 66 a–os, quien
perdi— a su esposa y su hija, tiene
la esperanza que lo ayuden para
comenzar a trabajar de nuevo.

Las personas mayores que perdie-
ron sus hijos e hijas de quienes
depend’an para sus ingresos de-
ben encontrar ahora formas para
sostenerse y, en algunos casos,
a sus nietos. Manikam Chinnapu-
lla, de 75, una viuda de Sri Lanka
quien viv’a con su hijo y la familia
de su hija, perdi— a su hijo y a su
yerno. 'Ahora s—lo somos mujeres
aqu’ y hemos perdido todo,' dice
ella. 'Espero que podamos tener
una tienda y vivir con eso.'

Algunas personas mayores se es-
t‡n beneficiando de los programas
de seguridad de ingresos. En el
estado indio de Kerala, una coo-
perativa de pescadores mantiene
un programa de pensiones. Los
miembros contribuyen con una
suma nominal hasta que llegan a
los 60 a–os, despuŽs de lo cual
reciben una pensi—n. Esto significa
que los pescadores mayores que
perdieron sus pertenencias por el
tsunami al menos tienen un ingre-
so seguro.

El estudio de HelpAge Internatio-
nal muestra que, a pesar de ser
identificados como un grupo vul-
nerable en la gu’a Esfera, que
establece est‡ndares m’nimos pa-
ra dar respuesta a los desastres,
las personas mayores no fueron
consideradas para los suministros
y servicios de emergencia en nin-
guno de los campamentos estu-
diados.

'Las necesidades y contribuciones
de las personas mayores fueron
claramente obviadas durante la
etapa de emergencia,' dice Bill
Gray, Gerente de Emergencias de
HelpAge International. 'Los res-
ponsables de la reconstrucci—n y
la rehabilitaci—n necesitan garan-
tizar que reciben apoyo dirigido
en sus planes futuros. Los progra-
mas como las pensiones de los
pescadores en Keral muestran
c—mo pueden protegerse las per-
sonas mayores de pŽrdidas totales
en los desastres.'

E
rik

 F
la

ko
l/H

el
pA

ge
 In

te
rn

at
io

na
l

El impacto del tsunami del ocŽano
êndico en las personas mayores:
temas y recomendaciones
HelpAge International, 2005
www.helpage.org

Achieving our dreams for 2015 (Alcan-
zando nuestros sue–os para el 2015)
Grow Up Free de la Poverty Coalition,
2005.
www.grow-up-free-from-poverty.org

Manikam Chinnapulla con su hija en Kalmunai, Srilanka
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Desarrollos que afectan la calidad de vida de las personas mayores

Nueve de cada diez personas mayores en la Bolivia rural viven en la pobreza, segœn las nuevas estad’sticas.

Grupos de personas mayores en el
norte de Tanzania han descubierto
que el personal mŽdico en los cen-
tros de salud los trata de manera
irrespetuosa.

En un distrito, sin embargo, las perso-
nas mayores han conseguido con Žxito
que el gobierno local les garantice su
derecho a recibir atenci—n mŽdica gra-
tuita.

La pol’tica del gobierno est‡ dirigida a
todas las personas de m‡s de 60 a–os
que son vulnerables, para que sean
exentas de pagar las tarifas por recibir
los servicios de salud del gobierno. Sin
embargo, la implementaci—n de esta
pol’tica es irregular.

Los comitŽs de personas mayores
fueron organizados en Arusha con el
apoyo de la Asociaci—n de Personas
Retiradas de Arusha y de HelpAge

International. Recibieron capacitaci—n
y se reunieron para analizar informaci—n
sobre los servicios de salud.

Las principales preocupaciones de las
personas mayores eran la calidad de
los servicios de salud, el costo de los
tratamientos y las medicinas, y la dis-
tancia a los servicios. Un miembro del
personal de un hospital dijo a una
personas mayor, 'v‡yase, usted no
est‡ enferma, s—lo est‡ vieja.'

Las personas mayores registraron sus
experiencias durante sus visitas a los
hospitales. Los resultados revelaron
que:

 El 40 por ciento dijo que el tono del
lenguaje utilizado por el personal mŽ-
dico era de burla

 Al 94 por ciento se le cobr— la con-
sulta

 El 30 por ciento no sab’a como
solicitar atenc’on gratuita

 M‡s de una tercera parte debi—
esperar cuatro horas o m‡s para ser
atendida por un mŽdico

 Cerca de la mitad debi— pagar su
propio transporte para llegar al hospital

Como resultado de las negociaciones
entre la Asociaci—n de Personas Ma-
yores Retiradas de Arusha, un conce-
jero local y el secretario del comitŽ de
salud, todas las personas mayores del
distrito Monduli, de Arusha, recibieron
cartas que les confieren acceso a tra-
tamiento gratuito.

HelpAge International apoya los grupos
de personas mayores como parte de
un proyecto de monitoreo ciudadano,
financiado por el Departamento de
Desarrollo Internacional del Reino Uni-
do. El proyecto tambiŽn se est‡ ejecu-
tando en Bangladesh, Bolivia, Kenia y
Jamaica (Ver perfil en p‡gina 8).

Personas mayores discuten su acceso a los servicios de salud en Arusha, Tanzania

Las personas mayores son inclui-
das por primera vez en un docu-
mento de gu’a de la pol’tica de
desarrollo de la Uni—n Europea.

La UE es la organizaci—n donante
m‡s grande para los pa’ses en
desarrollo: el 50 por ciento de la
ayuda viene de la UE y de sus
estados miembros combinados.
Una quinta parte de su ayuda de
cooperaci—n es manejada por la
Comisi—n Europea (CE), que tam-
biŽn tiene el derecho de iniciar
pol’ticas en el ‡rea de cooperaci—n
al desarrollo.

Hay una referencia a las personas
mayores en una comunicaci—n de
la Comisi—n Europea que refleja
el pensamiendo de la UE sobre
las Metas de Desarrollo del Milenio
(MDM) - Acelerando el progreso
hacia la MDM. La Contribuci—n de
la UE (COM(2005) 132 final) pu-
blicado en Abril de 2005.

La comunicaci—n tiene una sec-
ci—n sobre equidad social en çfrica
que menciona los beneficios de
un desarrollo local, descentraliza-
do para las vidas de las personas
mayores. 'El desarrollo local per-
mite a los ni–os y las personas
mayores tener un lugar en la so-
ciedad. Crea una red de seguridad
social y pone l’mites a la migra-
ci—n.'

En abril de 2005, tambiŽn se men-
cion— por primera vez un recono-
cimiento a las personas mayores
como cuidadoras de huŽrfanos y
ni–os vulnerables, y como un gru-
po vulnerable con relaci—n al
VIH/SIDA y la TB, en su documen-
to central de pol’ticas sobre enfer-
medades de la pobreza - Un Pro-
grama de Acci—n Europeo para
Confrontar el VIH/SIDA, la Malaria
y la Tuberculosis por medio de
Acciones Externas (2007-2011)
(COM(2005) 179 final).

El documento sugiere que las es-
trategias que se enfrentan al
VIH/SIDA debieran incluir la 'di-
mensi—n de la edad', y que reflejen
el rol crucial que tienen muchas
veces el cuidado familiar y el ba-
sado en la comunidad.

Espec’ficamente, reconoce que
las personas mayores, que tienen
tasas de infecci—n de TB m‡s altas
(y muchas veces sin diagnosticar),
que tambiŽn muchas veces que-
dan al cuidado de los huŽrfanos
y los ni–os vulnerables, pueden
necesitar apoyo en la forma de
protecci—n social y de asignacio-
nes.

Sin embargo, todav’a deben hacerse
compromisos m‡s fuertes de la UE
para involucrar y apoyar a las per-
sonas mayores en todas las pol’ticas
y programas de reducci—n de la po-
breza de la UE, y estos han sido
solicitados en varias ocasiones en
el Parlamento Europeo.

A comienzos de este a–o, el Infor-
me de la UE sobre las Metas de
Desarrollo del Milenio 2000-2004
(SEC(2005) 456) encontr— que 'el
satisfacer las necesidades de los
grupos m‡s afectados y vulnera-
bles - especialmente ni–os, muje-
res j—venes y ancianos' debiera
ser vista como una acci—n priori-
taria adicional en relaci—n a las
MDM 6 para combatir el VIH/SIDA,
la malaria y la TB.

M‡s informaci—n:
Oficina en la UE de HelpAge In-
ternational
Bruselas
Tel: +322 280 07 71
Email: helpage.brussels@skynet .be

Comisi—n Europea - Desarrollo
DG
http://europa.eu.int/comm/
development/zindex_en.htm
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 El mundo envejece r‡pidamen-
te. Globalmente, el nœmero de
personas de 60 a–os o m‡s se
espera que se triplique para el
2050, a cerca de 1.9 mil millones,
de acuerdo a los estimados de
poblaci—n y proyecciones de las
Naciones Unidas. En tanto que
hoy, seis de cada diez personas
mayores viven en los pa’ses en
desarrollo, para el 2050 ser‡n
ocho de cada diez.

www.un.org/esa/population/
unpop.htm

 Peque–as cantidades de dinero
pueden ayudar a mejorar las vidas
de las personas mayores. Un re-
porte de Zambia hace notar que
las mujeres mayores que reciben
de un pilotaje de transferencia de
dinero del gobierno, de aproxima-
damente US$7 al mes (T&D 17)
han hecho revivir una forma tradi-
cional de ahorro en uno de los
puntos de pago del programa.
Esto permite que se hagan adqui-
siciones de capital (por ejemplo
una cabra, o ropa para los nietos).

De igual manera, en Lesotho, tres
personas mayores que reciben
pensiones de vejez de US$22 al
mes, de un programa iniciado en
Noviembre pasado, han formado
un programa de prŽstamos rota-
torios que utilizan para construir
letrinas (ver tambiŽn p‡gina 12).

 En Singapur las mujeres sufren
de una posici—n especialmente vul-
nerable en la tercera edad. Esto
surge de la falta de ingreso durante
sus vidas, un sistema de seguridad
de ingresos que no est‡ estructu-
rado para incluir a quienes no ha-
yan trabajado en un empleo formal,
la falta de un mecanismo de finan-

ciamiento a la atenci—n de salud

adecuado e incluyente que cubra

a personas que no hayan tenido

un empleo formal, y una situaci—n

familiar que no puede seguir soste-

niendo el rol de cuidado hacia los

parientes mayores. Estos fueron

los descubrimientos que aparecen

en M‡s all‡ de la juventud: mujeres

envejeciendo y empobreciendo,

publicado por la Fundaci—n Tsao y

la Asociaci—n de Mujeres por la

Acci—n y la Investigaci—n

(AWARE).www.tsaofoundation.org

www.aware.org.sg

En las seis poblaciones se encon-
tr— que los sistemas de apoyo para
personas mayores ernas—lo fami-
liare y comunitarios. Las familias
apoyan con cuidado, alimentos y
medicinas cuando los ancianos
enferman. Las comunidades ge-
neralmente ayudan a las familias
cuando los ancianos se enferman.
Los prŽstamos de arroz son comu-
nes durante esos momentos. En
casos raros, cuando la persona
mayor no tiene familiares cerca,
la comunidad puede ser la œnica
fuente de apoyo.

Las personas mayores a–adieron
que la comunidad les ayuda a ob-
servar las pr‡cticas y rituales tra-
dicionales.

Un grupo de hombres mayores de diferentes or’genes Žtnicos en Kyrgyzst‡n.

C
a

th
e

ri
n

e
 H

in
e

/H
e

lp
A

g
e

 I
n

te
rn

a
ti

o
n

a
l

Las personas mayores en el sur
de Kyrgyzst‡n est‡n ayudando a
suavizar las tensiones fronterizas.

La creaci—n de una frontera entre
Kyrgyzst‡n y Uzbekist‡n despuŽs
del colapso de la Uni—n SoviŽtica
ha dividido comunidades y dificul-
tado el acceso a recursos, tales
como tierra para cultivo, suminis-
tros de agua y servicios pœblicos.
La competencia por los recursos
ha exacerbado las tensiones en
ambos lados de la frontera.

Durante los œltimos meses, grupos
de personas mayores de Djalal-
Abad y Osh Oblast en el sur de
Kyrgyzst‡n se han ofrecido como
mediadores.

En una poblaci—n de Djalal-Abad,
un grupo de personas mayores ha
organizado mesas redondas de

discusi—n con representantes de
dos poblaciones de Uzbekist‡n,
ayudando en la mejor’a de las
relaciones y estimulando a las
personas de distintas comunida-
des a relacionarse socialmente en
festivales.

En otra poblaci—n, un grupo de
milicianos retirados con experien-
cia de trabajo en zonas fronterizas
ha capacitado a polic’as j—venes
y a funcionarios de aduanas en
concientizaci—n para los conflictos.

Otro grupo ha organizado reunio-
nes con representantes del gobier-
no local para enfrentarse a las
violaciones de los derechos de la
minor’a uzbeca en el sur de Kyr-
gyzst‡n.

'Aunque la personas j—venes tien-
den a considerar a las personas

del otro lado de la frontera como
enemigas, las personas mayores
recuerdan como era la situaci—n
antes del colapso de la Uni—n So-
viŽtica. Todav’a tienen contactos
con personas de esas comunida-
des, y se dan cuenta que compar-
ten muchos de los problemas,'
dice Catherine Hine del programa

de Asia Central de HelpAge Inter-
national.

Los grupos de personas mayores
han sido apoyados por la ONG
Kyrgyz UMUT y por  la Fundaci—n
por la Tolerancia Internacional,
con fondos del programa de CE
TACIS IBP.

Se est‡ llevando a cabo un es-
tudio sobre enfoques tradicio-
nales para el bienestar de per-
sonas mayores en el norte de
la RPD de Laos.

El estudio utilizando metodolog’a
participativa, es llevado a cabo en
sociedad por HelpAge Internatio-
nal, el Ministerio del Trabajo y
Bienestar Social de Laos, la Cruz
Roja de Laos y la Uni—n de Muje-
res de Laos, busca los puntos de
vista de las personas mayores y
de otros miembros de las comuni-

dades de seis poblaciones en las
provincias de Luang Prabang y
Luang Namtha.

Los investigadores observaron sus
percepciones sobre pobreza, vejez
y vulnerabilidad; los perfiles distri-
tales y comunitarios; temas de
salud; medios de vida; aspectos
sociales, culturales y espirutales
del bienestar de las personas ma-
yores; sistemas de apoyo a las
personas mayores; y considera-
ciones de gŽnero y Žtnicas.

Mas Informaci—n:
Usa Khiewrord, Coordinadora de Progra-
mas HelpAge International, c/o Facultad
de Enfermer’a, Universidad de Chiang
Mai, Tailandia, 50200

Email: usa@helpeasia.com
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An‡lisis de temas actuales sobre la tercera edad

La pobreza cr—nica afecta a los ancianos y a los ni–os en particular.
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La protecci—n social, que incluya transferencias de dinero, est‡ siendo recomendada como una forma
efectiva de brindar ayuda a los m‡s pobres. La pregunta es: Àest‡n dispuestos a invertir en ella los
donantes? Sylvia Beales discute los puntos de vista de los donantes y de los gobiernos africanos.

Como un alto punto de la Cumbre
del G8 en Escocia en Julio del 2005
est‡ la respuesta del mundo rico a
la pobreza discapacitante y persis-
tente y el desempoderamiento del
mundo pobre. La solicitud de m‡s
y mejor ayuda para las personas
m‡s pobres del mundo ser‡ tam-
biŽn lo m‡s visible de la presidencia
del Reino Unido de Julio a Diciem-
bre del 2005 de la Uni—n Europea.
En Mayo del 2005, los miembros
de la Uni—n Europea anunciaron
que duplicar’an la ayuda para el
2010 alcanzar la meta de las Na-
ciones Unidas del 0.7 por ciento
del PDB. La forma en que esta ayu-
da llegar‡ a los m‡s pobres ser‡
tema de discusi—n en la revisi—n de
la Meta del Milenio por los estados
miembros de la Naciones Unidas
en Nueva York en septiembre del
2005.

çfrica es un foco de atenci—n espe-
cial en estos eventos. Sobre la me-
sa est‡ el paquete de propuestas
desarrolladas por la Comisi—n para
çfrica, y  un equipo de acadŽmicos
de muy alto nivel, pol’ticos y minis-
tros en ejercicios, nueve de los cua-
les son africanos.

El informe de la Comisi—n, Nuestro
InterŽs Comœn1, tiene en su cora-
z—n la acci—n hacia los m‡s pobres,
pidiendo se haga una 'inversi—n en
las personas.' Esto quiere decir que
no s—lo se debe incrementar la in-
versi—n en çfrica en US$50 millones
por a–o, sino tambiŽn desarrollar
estrategias de protecci—n social,
incluyendo transferencias de dinero,
en todos los pa’ses africanos para
el 2007.

Se ha pedido a los donantes que
apoyen el programa NEPAD de la
Uni—n Africana para desarrollar un
marco de derechos e inclusi—n, y a
apoyar para que los pa’ses desa-
rrollen estrategias de protecci—n
social. Los comisionados piden un
financiamiento a largo plazo y pre-
decible para financiar la protecci—n
social, con asignaci—n de US$2 mil
millones a disponerse inmediata-
mente, elev‡ndose de US$6 a 6

mil millones ara el 2015.

HelpAge ha consultado extensiva-
mente con su red de çfrica sobre
los temas centrales  para la Comi-
si—n de çfrica, y ha introducido evi-
dencia regularmente a los comisio-
nados. Las mujeres y hombres
mayores infatizaron la urgente ne-
cesidad de una mejor gobernabili-
dad y una protecci—n social equita-
tiva, que incluye transferencias de
dinero regulares.

Transferencias de dinero potenciales

Hubo eco a estas recomendaciones
en una encuesta hecha por HelpAge
International e Inicativas para el
Desarrollo sobre actitudes de los
gobiernos, instituciones regionales
(incluyendo a la Uni—n Europea y
NEPAD), donantes y las agencias
multilaterales con respecto a la pro-
tecci—n social y las transferencias
de dinero.2

Los principales resultados fueron
que tanto los gobiernos africanos
como las instituciones regionales
reconocieron la importancia de la
protecci—n social para los ciudada-
nos mayores y j—venes vulnerables,
y el rol potencial de las transferen-
cias de dinero dentro de un marco

integrado de protecci—n social.
Reconocieron, en particular, que la
protecci—n social, en la forma de
donaciones para ni–os y cuidadores
adoptivos, programas de apoyo a
las escuelas y pensiones sociales
para cuidadores mayores, podr’an
ser mecanismos efectivos para apo-
yar hogares que sufren la pobreza
y el VIH/SIDA.

Limitantes y preocupaciones

Un descubrimiento clave fue el
acuerdo sobre las barreras para
implementar programas de protec-
ci—n social. El principal entre ellos
fue el hecho que los ministerios de
bienestar social responsables de
esa implementaci—n, con la excep-
ci—n de Sud‡frica, reciben poco
apoyo de los gobiernos o de los
donantes.

Aunque las personas mayores,
cuando se les pregunta, piden me-
jores servicios sociales y protecci—n
social que los ayude a tener acceso
a esos servicios. El poco financia-
mento actual para los programas
de protecci—n social, junto al mal
direccionamiento de los mismos,
ha puesto en duda la creencia de
los ciudadanos en el compromiso

de los gobiernos por una protecci—n
social. Esto, a su vez, debilita la
efectividad de los programas de
protecci—n social existentes.

Las personas que respondieron a
la encuesta tambiŽn comentaron
sobre las limitaciones que causan
las diferentes definiciones de los
donantes sobre lo que es protecci—n
social. Algunos donantes ven la
protecci—n social primariamente
como una respuesta a la extrema
vulnerabilidad, mientras que otros
la ven como un mecanismo de 'po-
ner a la gente en el centro' del
desarrollo. Estas discrepancias
pueden entrabar las discusiones
sobre el lugar y el financiamiento
de la protecci—n social en las pol’-
ticas de desarrollo.

La encuesta tambiŽn dio luces
acerca de las preocupaciones so-
bre las posibles conexiones entre
la corrupci—n y los programas de
protecci—n social. En vista de esto,
hubo recomendaciones enŽrgicas
de que la ejecuci—n de la protecci—n
social, en especial las transferen-
cias de efectivo, deben estar vincu-
ladas a la sensibilizaci—n de los
receptores sobre sus derechos y
sus beneficios, que les permita
hacer un monitoreo  de c—mo los
reciben. Se not— una clara sinerg’a
entre el deseo de los gobiernos
africanos y algunos donantes para
mejorar la transparencia entre los
ciudadanos y el estado, y la promo-
ci—n de la protecci—n social.

Programas piloto

Los gobiernos africanos y las insti-
tuciones regionales est‡n desarro-
llando sociedades con una gama
de agencias de la Naciones Unidas
y de los gobiernos, lo mismo con
ONGs, para probar la costeabilidad
y la implementaci—n de programas
de protecci—n social.

La agencia de desarrollo alemana,
GTZ, apoya un programa de asisten-
cia social en Kalomo, Zambia. La
Organizaci—n Internacional del Trabajo
(OIT) est‡ trabajando con gobiernos
nacionales, incluida Tanzania, para
hacer un pilotaje y analizar los costos
de algunos programas de seguridad
social y de transferencia de efectivo.

UNICEF est‡ llevan a cabo encues-
tas junto con una serie de socios,
incluido HelpAge International y Save
the Children UK, sobre el efecto de
transferencias de efectivo y de ma-
teriales a ni–os vulnerables y sus
cuidadores en çfrica subsahariana.
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Un an‡lisis actual de la Uni—n Afri-
cana / NEPAD sobre c—mo alcanzar
la Metas de Desarrollo del Milenio
(MDM) en çfrica toma en considera-
ci—n el impacto de la protecci—n so-
cial en la reducci—n de exclusi—n
social. Algunos de los gobiernos
africanos m‡s pobres ya est‡n dan-
do pasos para establecer programas
universales dirigidos a los ciudada-
nos mayores (ver caja).

El Departamento para el Desarrollo
Internacional de Gran Breta–a
(DFID) ha apoyado una gama de
estudios de protecci—n social, inclu-
yendo las encuestas de HelpAge
International y Development Initiati-
ves, la compilaci—n de una base de
datos sobre 'Asistencia social en
pa’ses de bajos ingresos',3 las en-
cuestas de la OIT sobre el financia-
miento, y una revisi—n del Centro
Internacional de Pobreza (IPC)  so-
bre el impacto de las transferencias
de dinero condicionales en çfrica.4

La OIT est‡ llevando a cabo tambiŽn
un 'inventario pesquisa de seguridad
social' en toda çfrica para obtener
datos comparativos actualizados en
los pa’ses OECD. Esperan que esto
apoye las pol’ticas y los programas
de protecci—n social en la regi—n.

V’nculos con la reducci—n de la po-
breza

La encuesta de HelpAge Internatio-
nal y Development Initiatives revis—
estudios comparativos del impacto
y los costos de transferencias con-
dicionales de dinero y materiales
(dependientes de asistencia a la
escuela, por ejemplo), y transferen-
cias de alimentos, como opuestas
a las tranferencias 'sociales' de trans-
ferencias de dinero universales. Ya
hay un nœmero de estudios que
muestran que las transferencias de
dinero son m‡s sostenibles y de
mayor costo-efectividad que las
transferencias de alimentos. El es-
tudio de IPC argumenta que las
transferencias de dinero deben ser
elevadas a un nivel relativamente
alto con relaci—n al PDB para que
tengan un valor real en la reducci—n
de la pobreza y en el logro de las
MDM.

La encuesta de HelpAge Internatio-
nal y Development Initiatives tambiŽn
enfatiza en la necesidad de vincular
las estrategias de protecci—n social
con los planes de reducci—n de la
pobreza. Los gobiernos africanos y
las instituciones concuerdan que los
programas de protecci—n social ade-
cuadamente financiados dar‡n re-

sultado s—lo cuando los donantes y
los gobiernos receptores desarrollen
pol’ticas consistentes con enfoques
de costos, que estŽn integradas a
las pol’ticas de reducci—n de la po-
breza.

Opini—n de los donantes

A pesar del Žnfasis por parte de los
donantes en la 'propiedad de los
pa’ses' de los programas de coope-
raci—n, la encuesta mostr— cuanta
influencia tiene la opini—n del donan-
te en la forma que asume la coope-
raci—n al desarrollo. Los donantes
pueden tener aœn una influencia
indebida en los resultados de los
procesos de consulta nacionales
sobre la pobreza  y en los presu-
puestos de apoyo relacionados.

Las acciones concretas para reducir
la pobreza extrema entre los grupos
m‡s pobres puede que estŽn m‡s
sujetas a la opini—n de los donantes
de lo que quisiŽramos creer.

Ser‡ importante que en la Cumbre
del Milenio se consideren honesta-
mente por quŽ el proyecto MDM ha
fallado en llegar a las personas m‡s
pobres. Los enfoques para llegar a
los m‡s pobres s—lo tendr‡n una
remota oportunidad de Žxito si hay
voluntad pol’tica y la voluntad de
llevarlos hasta alcanzar sus objeti-
vos. Dar a la protecci—n social el
perfil y el financiamiento que necesita
requiere para apuntar a los m‡s
pobres dentro de todos los grupos
de edad, capacidades y or’genes
Žtnicos una voluntad pol’tica y mu-
cho coraje.

Sylvia Beales es Gerente de Desa-
rrollo de Pol’ticas, HelpAge Interna-
tional

1. Nuestro interŽs comœn, Comisi—n
para çfrica, 2005.
www.commissionforafrica.org

2. Beales S y German T, An‡lisis de
situaci—n de la protecci—n social y
las transferencias de dinero en çfri-
ca, HelpAge International con Deve-
lopment Initiatives, 2005.

3. Barrientos A y Smith R, Base de
datos de asistencia social en pa’ses
de bajos ingresos, Institute of Deve-
lopment Policy and Management,
Universidad de Manchester, Febrero
2005

4. Kakwani N, Soares F et al.,  Trans-
ferencias de dinero condicionales
en pa’ses africanos , International
Poverty Centre (IPC), Brasilia, Marzo
2005

Programas de protecci—n social en çfrica

 Lesotho introdujo una pensi—n social para personas de 70 a–os y
m‡s en Noviembre de 2004, a un costo de aproximadamente el 2 por
ciento del PDM (US$22 al mes por beneficiario, con 62.000 personas
registradas a la fecha).

 El gobierno de Tanzania est‡ explorando el costo y la forma de hacer
transferencias monetarias, despuŽs de identificar la protecci—n social
y las transferencias hacia los m‡s pobres como una de sus metas en
la estrategia revisada de reducci—n de la pobreza 2005.

 La pr—xima estrategia nacional de protecci—n social de Zambia tiene
como elemento central las transferencias de dinero.

 Ruanda ha establecido una unidad de protecci—n social en su
Ministerio de Administraci—n Local, Buena Gobernabilidad y Asuntos
Sociales. Los programas incluyen proyectos de dinero-por-trabajo
financiados por la Uni—n Europea y un Fondo para Sobrevivientes del
Genocidio que brinda pago a las escuelas y acceso a los servicios de
salud a hijos de los sobrevivientes.

 Swazilandia ha anunci— en abril del 2005 un presupuesto de US$
4.9 millones para donaciones de 'bienestar social' a personas mayores.
Intenta completar una base de datos sobre personas mayores para
apoyar el sistema de pagos para Julio de 2005, y desarrollar un paquete
integrado de apoyo a las personas mayores para 2006. Los cuidadores
mayores de huŽrfanos y ni–os vulnerables ahora reciben transferencias
de dinero regulares con financiamiento del Global Fund.

 La protecci—n social, aunque no necesariamente en la forma de
transferencias de dinero, ha sido identificada como un tema clave en
las estrategias de reducci—n de la pobreza de Etiop’a, Mozambique y
Uganda.

 Las transferencias de dinero a grupos identificados forman parte de
las pol’ticas financiadas por los gobiernos de Bostwana, Lesotho,
Mauritius, Namibia y Sud‡frica.

 Ghana busca 'transversalizar las necesidades de los vulnerables y
los excluidos en las pol’ticas pœblicas generales', incluyendo expandir
el programa de seguridad social.

 La estrategia de reducci—n de la pobreza de Kenia aboga por
enfocarse a los m‡s pobres y m‡s vulnerables, especialmente con
atencion en salud y educaci—n.

ÀQuŽ es protecci—n social?

La OIT define protecci—n social como 'la provisi—n de beneficios a los
hogares e individuos por medio de arreglos pœblicos o colectivos para
protegerlos contra un est‡ndar de vida bajo o en disminuci—n'.

Las medidas de protecci—n social incluyen educaci—n b‡sica y atenci—n
en salud, donaciones para ni–os y cuidado adoptivo, programas de apoyo
escolar, transferencias de dinero y alimentos, y programas de pensiones
social y contributivas. Para las personas mayores, las pensiones son un
elemento clave de los sistemas de protecci—n social.

HelpAge International utiliza el tŽrmino 'pensiones sociales' para describir
transferencias de dinero regulares, no contributivas.5

5. Envejecimiento y seguridad: como las pensiones sociales puede brindar
ayuda efectiva a las personas mayores pobres y sus familias, HelpAge
International, 2004.

'Haciendo la Pobreza Historia' para las personas mayores

Haciendo la Pobreza Historia es una campa–a de las ONGs, gremiales
y grupos confesionales con base en el Reino Unido de 2005 para
promover el comercio justo, la condonaci—n de la deuda, y m‡s y mejor
ayuda a çfrica.
HelpAge International y Help the Aged est‡n apoyando espec’ficamente
por Hacer la Pobreza Historia para las Personas Mayores, abogado por
transferencias de dinero a las mujeres y varones mayores m‡s pobres
y vulnerables de çfrica, as’ como formas costo-efectivas de enfrentar
en el largo plazo la pobreza extrema.

www.makepovertyhistory.org
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Promoviendo los intereses de la tercera edad

En Jamaica, la Agencia de Desarrollo Comunitario St Catherine est‡
ayudando a trasladar la experiencia de base al pensamiento del
gobierno. Celia Till describe como.

Simeon Lewis, miembro del club de ciudadanos mayores rurales de Jamaica,
toma el micr—fono en una reuni—n con representantes del gobierno.
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Cerca de veinte hombres y muje-
res mayores se reœnen para una
reuni—n en un edificio religioso.
La discusi—n gira alrededor de los
beneficios de seguridad social. La
mayor’a de los presentes se ha
registrado en el programa de se-
guridad de ingresos del gobierno,
pero algunos no han recibido sus
beneficios todav’a. Algunos han
intentado registrarse al programa
de medicinas subsidiadas pero
han sido rechazados por falta de
la documentaci—n necesaria.

Estos hombres y mujeres son
miembros de un club de ciudada-
nos mayores en la zona rural de
Jamaica, y han a–adido la aboga-
c’a a su trabajo de artesan’as y
sus actividades sociales, con el
apoyo de una ONG local, St Ca-
therine Community Development
Agency (SACDA).

Las condiciones de vida en las
‡reas rurales de St Catherine son
dif’ciles, especialmente para las
personas mayores. La mayor’a de
ellos han trabajado como agricul-
tores de subsistencia y peones
ocasionales y pocos de ellos reci-
ben pensiones. Debido al alto
desempleo, pocos de ellos pueden
apoyarse en sus hijos para recibir
ayuda financiera.

Las largas distancias a los pobla-
dos y la falta de transporte pœblico
subsidiado hace que el acceso a
los servicios sea muy dif’cil. Los
programas de asistencia social
del gobierno brindan una red de
seguridad importante.

SACDA ha estado trabajando en
tres comunidades de la Parroquia
de St Catherine desde 1993, apo-
yando una gama de actividades
de desarrollo comunitario integra-

das, que incluyen clubes de derecho
infantil, educaci—n a padres, apoyo
a peque–os negocios, promoci—n en
salud, capacitaci—n y gu’a de carre-
ras.
Su directora, Nellie Richards, una
trabajadora social que antes traba-
jaba en el Ministerio de Seguridad
y Justicia Social, parece conocer a
todos en la comunidad, y se siente
igual a gusto platicando con un grupo
de j—venes al lado del camino que
code‡ndose con funcinarios de mi-
nisterios.

Salud una prioridad

SACDA comenz— trabajando direc-
tamente con personas mayores en
1996. La salud fue una prioridad
inmediata. 'M‡s del 90 por ciento de
las personas mayores de la comuni-
dad no est‡ban bien,' dice Nellie
Richards. 'Algunas no hab’a visto
un doctor por tres a–os,' SACDA
hizo arreglos para que un doctor
viera a las personas mayores en
una cl’nica local e hiciera visitas
domiciliarias. 'Fue uno de los mejo-
res proyectos en tŽrminos de impac-
to - una vez que  las personas ma-
yores se sintieron mejor, pudieron
participar en las actividades de la
comunidad y hacer m‡s por ellas
mismas.'

SACDA ha establecido clubes de
ciudadanos mayores en tres comu-
nidades de St Catherine. Con una
membres’a total de cerca de 200,
los clubes son un veh’culo para me-
jorar la salud y la nutrici—n , brindar
asistencia material y financiera, apo-
yar capacitaci—n en artesan’as, cul-
tivo de vegetales y crianza de aves,
y para actividades sociales.

Promoviendo acci—n comunitaria

Subyaciendo al trabajo de SACDA
est‡ un compromiso con la partici-
paci—n, el auto sostenimiento y el
desarrollo sostenible. Desde 2003,
SACDA ha estado apoyando un pro-
yecto de monitoreo ciudadano de
personas mayores, donde ellas ha-
r‡n monitoreo de tres programas de
asistencia social - un beneficio en
dinero para hogares pobres y dos
programas de medicinas subsidiadas
- y elevar‡n sus voces ante los de-
sarrolladores de pol’ticas.

Los l’deres electos en cada comuni-
dad visitan a las personas mayores
en sus comunidades para hablar
sobre los programas, averiguar quiŽn
est‡ accediendo a ellos y quŽ pro-
blemas est‡n teniendo. Ellos traen
sus resultados a las reuniones de

los clubes y acuerdan la forma de
continuar trabajando - por ejemplo,
visitar farmacias para estimularlas
en que participen en los programas
de subsidios de medicinas y solici-
tando al Ministerio de Trabajo y Se-
guridad Social que aceleren los pro-
cesos de registro.

SACDA ha organizado registros en
masa para uno de los programas de
subsidio de medicinas despuŽs que
las personas mayores llamaron la
atenci—n al problema.

Negociando con el gobierno

En febrero de 2005, las personas
mayores hablaron directamente con
los representantes del gobierno en
una reuni—n en la capital, Kingston,
haciŽndoles ver las razones de por
quŽ los programas demoraban en
llegar a muchas personas mayores
en las ‡reas rurales. Las personas
mayores tambiŽn han usado las ha-
bilidades que han desarrollado con
el apoyo de SACDA para apoyar en
la abogac’a por otros temas, tales
como el mal estado de los caminos
y la distribuci—n de insumos en la
v’spera del hurac‡n Iv‡n en septiem-
bre de 2004.

El proyecto tambiŽn ha ayudado a
elevar el perfil de SACDA a nivel
nacional. 'Est‡ brindando el tipo de
retroalimentaci—n necesaria para
una formulaci—n de pol’ticas efectiva,'
dice Jenny Jones del equipo de eva-
luaci—n de pol’ticas sociales, JAS-
PEV. Este equipo, JASPEV, ha invi-
tado a SACDA al panel de consultas
para el desarrollo de indicadores
para dar seguimiento al progreso de
las metas relacionadas con las per-
sonas mayores.

ÀY el futuro para las personas ma-
yores? 'Nuestra prinicipal prioridad
continœa siendo la educaci—n de las
personas mayores y sensibilizarlas
sobre sus derechos, porque esto
est‡ pagando dividendos', dice Nellie
Richards.

El proyecto de monitoreo ciudadano
por personas mayores es apoyado
por HelpAge International con finan-
ciamiento del Departamento de De-
sarrollo Internacional del Reino Uni-
do.

M‡s informaci—n:
Nellie Richards, Directora, SACDA
Main Street, Bog Walk PO, St Cathe-
rine, Jamaica
Email: scdajm@hotmail.com
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Comprendiendo la experiencia de las personas mayores

Han pasado tres a–os desde que
159 gobiernos firmaron al Plan de
Acci—n Internacional sobre Enve-
jecimiento en Madrid. El meollo
de este plan est‡ en el reconoci-
miento de que las personas ma-
yores en todas partes tienen el
derecho de participar completa-
mente, y de beneficiarse de los
procesos de desarrollo.

Para lograr Žsto las personas ma-
yores deben ser reconocidas e
integradas en todos los sectores
de pol’ticas de gobierno. M‡s aœn,
el plan vincula sus recomendacio-
nes a las Metas de Desarrollo del
Milenio, comprometiendo a los
gobiernos a incluir a las personas
mayores en las estrategias que
contribuyen a las metas globales
de reducir a la mitad la pobreza
extrema.

Trasladar estas intenciones a la
realidad es un reto gigantesco,
pero la responsabilidad est‡ com-
partida tanto por las organizacio-
nes de la sociedad civil, los go-
biernos y tambiŽn por las
organizaciones internacionales.
La Asamblea General de las Na-
ciones Unidas ha refrendado un
enfoque 'de abajo hacia arriba'
para revisar y evaluar el Plan de
Madrid, que reconoce la necesi-
dad de que las personas mayores
y los grupos de la sociedad civil
participen en la conformaci—n de
las pol’ticas y los programas gu-
bernamentales.

Sociedades innovadoras

En el 2003 en Uganda surgi— una
manera innovadora de asociarse
para promover la transversaliza-
ci—n del envejecimiento en la po-
l’ticas del gobierno. Los socios
inclu’an a Uganda Reach de Aged
Association (Asociaci—n para Lle-
gar a los Viejos de Uganda -
URAA), el Centro de Desarrollo
Regional para çfrica de HelpAge
International, y miembros del go-
bierno de Uganda.

El programa fue inaugurado du-

rante una reuni—n de contrapartes
en que el gobierno y representan-
tes de las ONG presentaron inves-
tigaciones sobre la situaci—n de
las personas mayores y conside-
raron formas de integrar los temas
del envejecimiento en todas las
‡reas de pol’ticas.

Para llevar a cabo el trabajo, se
form— un grupo de trabajo de 12
miembros de los ministerios de
Salud, GŽnero, Trabajo y Desarro-
llo Social, Agricultura, y de manera
cr’tica de Finanzas y Planificaci—n
Econ—mica, lo mismo que dos so-
cios de las ONGs. Durante la pri-
mera reuni—n del grupo de trabajo
sus miembros acordaron un plan
de trabajo de un a–o.

Una de las tareas iniciales fue la
revisi—n detallada de las pol’ticas
y planes sectoriales, identificando
las oportunidades para una mayor
inclusi—n de las personas mayo-
res. Un documento clave fue el
Plan de Acci—n para la Erradica-
ci—n de la Pobreza de Uganda
(PAEP), que se–ala el marco ge-
neral de pol’ticas y las prioridades
presupuestarias.

El PAEP identifica a las personas
mayores dentro de los grupos vul-
nerables a ser priorizados por la
protecci—n social, y reconoce su
rol como cuidadores de personas
con VIH/SIDA y de huŽrfanos y
ni–os vulnerables. Por otro lado,
los planes para el VIH/SIDA care-
cen de intervenciones para apoyar
a los cuidadores mayores.

Para la mayor’a de los miembros
del grupo esta era la primera vez
que analizaban la respuesta de
las pol’ticas nacionales al enveje-
cimiento y, para muchos, era la
primera vez que consideraban las
pol’ticas fuera de sus departamen-
tos. Los miembros del Ministerio
de Finanzas estaban simult‡nea-
mente trabajando en la revisi—n
del PAEP, y pudieron introducir
los an‡lisis al proceso.

Luego, durante el a–o, investiga-
dores experimentados dentro del

grupo de trabajo dirigieron una
encuesta sobre la situaci—n de
salud y socioecon—mica de las
personas mayores en seis distritos
de Uganda. La investigaci—n a
nivel de distrito se dividi— entre
los miembros del grupo, quienes
capacitaron y dirigieron un peque-
–o grupo de investigadores locales
en cada distrito. DespuŽs de dos
meses, el grupo de trabajo se vol-
vi— a reunir para sistematizar los
resultados y planificar actividades
de diseminaci—n.

Mayor conciencia

La representaci—n transectorial
gener— aprendizaje dentro del gru-
po y una mayor conciencia sobre
c—mo los temas del envejecimien-
to tienen un impacto en cada sec-
tor de las pol’ticas. En particular,
la conciencia de que las personas
mayores son un grupo vulnerable
se increment— dentro del Ministe-
rio de Finanzas con la presencia
de un representante de ese minis-
terio dentro del grupo de trabajo.

El borrador del plan estratŽgico
quinquenal del Ministerio de Agri-
cultura incluye a las personas ma-
yores como un grupo meta.
El borrador del plan estratŽgico
quinquenal del Ministerio de Salud
tiene una secci—n sobre la aten-
cion a las personas mayores.

TambiŽn se est‡n desarrollando
relaciones con organizaciones que
anteriormente no hab’an prioriza-
do a las personas mayores en sus
programaciones, incluyendo al
Programa Mundial de Alimento y
UNICEF.

Factores de Žxito

Este era un equipo impresionan-
temente motivado de personas
mayores con una pesada carga
de trabajo. El equipo se conform—
como resultado de una larga cola-
boraci—n entre las ONGs y un

campe—n dentro del Ministerio de
Salud quien, al entender las nece-
sidad de enfoques integrados, de-
sarroll— otros contactos.

Varios fueron los factores que con-
tribuyeron al Žxito de este grupo.
Los miembros fueron capaces de
planificar con tiempo el trabajo de
grupo, y el apoyo de los ministe-
rios para su participaci—n fue ob-
tenida desde el comienzo del pro-
grama. M‡s aœn, su tiempo fue
valorado con el pago de honora-
rios.

Los factores de Žxito clave in-
clu’an:

 El tiempo tomado para estable-
cer buenos contactos

 Una amplia distribuci—n de de-
partamentos representados

 El programa ubicado dentro del
gobierno y no de las ONGs

 El grupo de trabajo ten’a apoyo
secretarial

 La planificaci—n previa del tiem-
po y los recursos disponibles para
llevar a cabo las tareas

 Un equipo de campeones que
se desarroll— dentro del gobierno
para continuar el trabajo de trans-
versalizaci—n

 Registro de trabajo y credibili-
dad de las ONGs socias

Mandy Heslop es la Gerente de
Investigaci—n y Capacitaci—n,
HelpAge International

El gobierno de Uganda est‡ actuando en su compromiso con el Plan
de Acci—n Internacional para el Envejecimiento de Madrid de transver-
salizar los temas de envejecimiento en las pol’ticas de desarrollo.
Mandy Heslop describe como.

'Dirigirse a los adultos mayores servir‡
para aprovechar, su experiencia, dirigir
los recursos hacia ellos y darles un
sentido de esperanza como grupo im-
portante de la sociedad.'

Plan Quinquenal del Ministerio de Agricultura de Uganda

M‡s informaci—n:
Dolline Busolo, Coordinadora Regional
de Programas, Centro de Desarrollo
Regional para çfrica de HelpAge Inter-
national, PO Box 14888, Westlands,
00800 Nairobi, Kenia
Email:dbusolo@helpage.co.ke




