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Jubilaciones

El 83,8% de los varones adultos mayores y el 62,2% de las mujeres adultas mayores cobra una jubilacién. La proporcién para ambos

Los avances en materia sanitaria han contribuido al incremento de la esperanza de vida al nacer. Las enfermedades crdénicas no
transmisibles han cobrado un peso significativo dentro de las causas de defuncidn a raiz del desplazamiento de la mortalidad hacia las
edades avanzadas. Estas enfermedades, tienen como caracteristica un curso prolongado, no se resuelven espontaneamente y
raramente se curan en forma completa.

~ ~— ~ Entornos favorables para el envejecimiento™ — —

Entornos fisicos

Siete de cada diez personas mayores son propietarias de la vivienda en la que residen (Censo, 2011). Si bien esto refleja la buena

situacion de una importante proporcion de personas mayores, hay que recordar que hay otros factores que pueden lesionar el

‘ sexos se incrementa para el tramo etario de personas de 80 afios y mas. dil - ! : ! A i ©
derechoalaviviendaenlavejezcomo la calidad de los materiales, el hacinamientoy el acceso a servicios basicos entre otros.

Las enfermedades crdnicas incrementan la probabilidad de sufrir limitaciones de la capacidad funcional conforme aumenta la edad.
| De este modo, ellas suelen convertirse en un obstaculo para el desarrollo de unavidaauténomaenlavejez y contribuyenalaincidencia
| Porcentaje de personas mayores que cobra jubilacién de ladependencia a medida que aumenta el nimero de enfermedades, lo que empeora de manera apreciable el estado de salud de las

| seglin sexo por tramos de edad asociados a la vejez. Total pais. Afio 2014. personds mayores. .
) Las viviendas de las personas mayores
| Esperanza de vida al nacer

100%
\ 93,5 « Nueve de cada diez personas mayores vive en viviendas con una buena situacion estructural.
90% - 838
| 80% - 81.0 « Cuatro de cada diez personas mayores viven en una vivienda con un estado de conservacion mala o muy
| 80.4 ANOS 73.6 ANOS TOTAL 77’2 mala, lo cual implica que un grupo de personas mayores no ha podido mantener o reparar sus viviendas.
70% 65,5 ? Z
‘ 60% 62,2 60,8 Fuente: DINEM/MIDES en base a ECH/INE .

0/ -
‘ 50% Fuente: INE en base a MSP, Estadisticas Vitales.

| 40% - Arreglos familiaresen Ia

Distribucion porcentual de las principales causales de
muerte en personas mayores. Total pais, 2010. « Aproximadamente en uno de cada tres hogares uruguayos vive una persona de 65 y mas afios, y en uno de
cadadiez vive una persona de 80 y mas aiios.

‘ 30% -

‘ 20%

. B Enfermedades del aparato circulatorio
| | 10% Fuente: DINEM/MIDES en base a ECH/INE . _ + Elarreglofamiliar mas frecuente para las personas mayores es vivir en pareja sin los hijos/as (33,6 %).
Personas mayores y mercado laboral 0% I Tumores (neoplasias) . . .
| | Mujeres Varones e Seis de cada diez personas mayores vive en hogares en los que muy probablemente no se de una
L . ‘ Enfermedades del aparato respiratorio convivencia con personas de otras generaciones.
‘ » Las personas mayores presentan una tasa de actividad de 16,4%, siendo de 11,0% para las )
‘ mujeresy de 24,3% para los varones. \ M65ymis M 65a79 80 y mas I Enfermedades del aparato nervioso « Uruguay cuenta con una alta proporcion de hogares con personas mayores como jefe/a (37,6%),

presentando el valor mas alto de la region (Paredes et al., 2010). Esta cifra ayuda a romper el estereotipo de

[ Enfermedades del aparato digestivo lavejezasociada ala dependencia econémicay social.

\  Laparticipacion varia segtin el nivel de ingresos del hogar. El 21% de las personas mayores del |
primer quintil esta ocupado frente a un 15,5% y 16,8% correspondiente al cuarto y quinto

‘ quintil respectivamente. |
| Pensiones

Enfermedades nutricionales metabolicas Fuente: MIDES, NIEVE, Encuesta Nacional de Deteccidn de Poblacién Adulta Mayor Dependiente. Total pais, 2012.

Fuente: DINEM/MIDES en base a ECH/INE . Resto de las causas

La proporcidn de mujeres que cobra pensiones es muy superior a la de los varones. Menos del 8% de los varones adultos mayores cobra

pensién mientras que mas de la mitad de las mujeres lo hacen (51,7 %). Este aspecto es relevante y negativo hacia las mujeres, ya que la

mayor presencia de pensiones en las mujeres implica prestaciones de menor calidad en ingresos y derechos asociados que los

| El sistema de seguridad social uruguayo en la etapa de retiro evidencia muy altos niveles de | percibidos por concepto jubilatorio.

| cobertura. En el aflo 2014 el 87,4% de las personas de 65 afios y mas cobraron jubilaciones y/o ‘ Redes de apoyo
pensiones.

Seguridad social enlavejez |

Fuente: Elaboracién Inmayores en base a MSP, Estadisticas Vitales.

Las familias son protagonistas en la red de apoyo de las personas mayores, lo cual puede implicar riesgos de sobrecarga si se
constituyen en la tnica forma de vinculo.

Porcentaje de personas mayores que cobra pension Prevalenciade limitaciones

\ \ seglin sexo por tramos de edad asociados a la vejez. Total pais, 2014
| | 100% = + Seincrementan con la edad. + EI72,7%delas personas mayores tiene cercania geografica con sus hijos/as.
0
| La flexibilizacién de las condiciones de acceso a las jubilaciones permitié el aumento en el nimero \ 90% - « Son mas frecuentes en mujeres que en varones. El 52,8% de las mujeres mayores presentan al menos una * EI69,8% delas personas mayores realiza o recibe visitas de familiares no convivientes con una frecuencia semanal o quincenal.
| dejubilaciones otorgadas: | 80% - limitacion frente aun 43,3% de los varones. ) )
» EI84,5% delas personas mayores se comunica telefonicamente al menos unavez a lasemana con éstos.
70% - 68,0 » Laslimitaciones paraverycaminar se presentan con mayor frecuencia, mientras que las limitaciones para

60% - Olryentender lo hacenen menor proporcion. Fuente: MIDES, NIEVE, Encuesta Nacional de Deteccion de Poblacion Adulta Mayor Dependiente. Total pais, 2012.

| » Reduccidndelaexigenciade 35a30 afios para obtener lajubilacion comdn. |

\ « Reformaparameétrica paraobtener lajubilacion por edad avanzada. ‘
| 50% « Al considerar el grado de severidad de las limitaciones resulta que la presenciade limitaciones severas

« Paralas mujeres se pasaacomputar unaiio ficto de servicio por hijo (hasta un maximo de 5). afectanal 3,2% de las mujeres adultas mayores frente a un 2,3% de los varones.

40% Abusoy maltrato

30% Fuente: NUfiez (2013), en base a INE, Censo 2011.

El maltrato hacia las personas mayores ha traspasado el mundo privado para convertirse en asunto publico. Desde julio de 2013,
Inmayores lleva adelante el Servicio de Atencion a Personas Mayores Victimas de Violencia Intrafamiliar, que funciona en Montevideo
y Area Metropolitana. El mismo permite recepcionar, atender y dar seguimiento a situaciones de abuso y maltrato hacia personas
mayores, contribuyendo a la proteccion de sus derechos mediante la atencion integral. La amplia mayoria de las personas que
consultan son mujeres (82%).El maltrato mas frecuente es el psicologico, sufrido por la mitad de la poblaciéon atendida (DINEM,
Inmayores). A pesar de no contar con datos generales del fendmeno, los antecedentes internacionales permiten afirmar que el perfil
de la victima de situaciones de maltrato en el ambito familiar suele ser una mujer, mayor de 75 afos, dependiente en sus actividades
delavidadiariayenunasituacion de aislamiento social (Iborra, 2008).

20% -

15 6.6 10,7 La autopercepcion de la salud, es un indicador de la calidad de vida y de la morbilidad, y un importante

-_l Fuente: DINEM/MIDES en base a ECH/INE . predictor de la consecuente mortalidad. En'Urugua'y el 74,3% de los gncuegtgdos dgclara tener una salud

0% 4 entre muy buenay buena. Los varones son quienes brindan respuestas mas positivas, mientras que el 30,8% de

‘ ‘ Mui v los varones percibe que su estado de salud es muy bueno, esto sucede con el 19,1% de las mujeres. (Ml @
ujeres arones NIEVE Encuesta Nacional de Deteccién de Poblacion Adulta Mayor Dependiente 2012).

10%

Fuente: MIDES, NIEVE, Encuesta Nacional de Deteccidn de Poblacion Adulta Mayor Dependiente. Total pais, 2012.
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~ Personas mayores y Cuidados
\ \

Los Cuidados son “las acciones que las personas dependientes deben recibir para garantizar su derecho a la atencion de las
lactividades y necesidades basicas de la vida diaria por carecer de autonomia para realizarlas por si mismas. Es tanto un derecho como ‘

‘una funcion social que implica la promocion del desarrollo de la autonomia personal, atencion y asistencia a las personas

dependientes” (Proyecto de Ley de Cuidados, Art 3).
|

\
‘ Personas mayores dependientes

| e EnUruguay un 11,5% de las personas mayores

de 64 afos se encuentran en situacion de
| dependencia, de las cuales un 3,2% (15 mil
personas aproximadamente) se encuentran en
situacion de dependenciasevera.

» Los niveles de dependencia y la severidad de la
| misma se incrementan fuertemente con la
‘ edad.

| « Entre las personas de 75 afios y mas, el 17% se

encuentra en situacion de dependencia, en
| tanto que el 4,6% se encuentra en situacion de
‘ dependenciasevera.

Fuente: Secretaria Nacional de Cuidados-DINEM en base a ELPS, 2012

Ayudasrecibidas

« EI36% de las personas mayores con dependencia
severa a moderada no recibe ayuda, lo cual
colocaaeste grupo enriesgo de vida.

e En el caso de quienes si la reciben, la ayuda es
provista fundamentalmente por familiares
convivientes (71,1% de los casos) y de forma
diaria (78,4%).

« Lasfamilias son una pieza clave en la provision de
cuidados de las personas mayores con
dependencia.

Fuente: MIDES, NIEVE Encuesta Nacional de Deteccion
de Poblacion Adulta Mayor Dependiente. Total Pais,2012.

El cuidado de larga estadia en Uruguay

*+ E194% de las personas que residen en establecimientos
\ delarga estadia en Montevideo y Area Metropolitanason
| personas mayores.

| « Esta modalidad de cuidado es significativamente mas

frecuente luego de los 80 afios: siete de cada diez
| residentes tienen 80 aios y mas, y dos de cada diez
| tienen entre 65y 79 afios.

| * EI94,6% de las personas que trabaja realizando tareas
de cuidados son mujeres.

| + Nueve de cada diez personas que trabaja realizando
tareas de cuidados carece de formacion especifica.

Distribucion porcentual de personas viviendo en
establecimientps de larga estadia segun sexo.
Montevideo y Area Metropolitana, 2015

17%

Fuente: Inmayores-DINEM, en base a relevamiento de establecimientos de larga estadia.

Montevideo y Area Metropolitana.

— — — SIVE/Sistema de Informmacion sobre Vejezy Envejecimiento — — — —

El Instituto Nacional de las Personas Mayores (Inmayores), como organismo rector de las politicas de vejez y envejecimiento, tiene
entre sus competencias la planificacion, el disefio, la ejecucion y la evaluacion de las politicas nacionales relativas a la poblacion adulta
mayor, promoviendo su desarrollo pleno e integracion social y econdmica.

La Direccion Nacional de Evaluacion y Monitoreo (DINEM) del Ministerio de Desarrollo Social (MIDES) tiene como mision ejercer la
rectoria en el monitoreo y evaluacion de planes, programas, acciones, dispositivos y proyectos sociales en el territorio nacional, asi
como en laconstrucciony gestion de lainformacion necesaria para mejorar laimplementacion y el disefio de los mismos.

La produccion de informacion especifica sobre vejez y envejecimiento es una herramienta decisiva para la elaboracion de politicas.
Permite visualizar qué dimensiones del fendmeno son significativas de medir para contribuir con la toma de decisiones y la
planificacion estratégica. Permite asimismo identificar obstaculos o alarmas y generar posibles medidas para promover el ejercicio de
derechos de esta poblacion.

Sibien en los ultimos afios, la produccion de conocimiento acerca de la realidad de las personas mayores en el pais se ha incrementado,
tanto en la academia como en los organismos estatales competentes, la misma se encuentra dispersa y no resulta de facil acceso para
el ptblicointeresadoy lostomadores de decisiones.

Asimismo, la informacion disponible presenta vacios en dimensiones de gran relevancia respecto al bienestar y al ejercicio de los
derechos de las personas mayoresy por ende para las politicas ptblicas que buscan promoverlos.

El Sistema de Informacion sobre Vejez y Envejecimiento (SIVE) esta coordinado por Inmayoresy el Observatorio Social de Programas e
Indicadores de la Direccion Nacional de Evaluacion y Monitoreo (DINEM) del Ministerio de Desarrollo Social (MIDES) y cuenta con el
apoyo del Fondo de Poblacidn de Naciones Unidas (UNFPA).

Objetivos del SIVE

Producir informacion relativa a la vejez y el envejecimiento que visibilice las condiciones de vida de las personas
mayores desde las perspectivas de ciclo de vida, géneroy derechos.

Sistematizar y poner a disposicion de la sociedad de forma continua la informacion disponible sobre las personas
mayores en formaaccesible y oportuna.

Aportar informacion pertinente que contribuya al disefio y la implementacion de politicas, planes, programas y
normas que propicien el bienestar de las personas mayores.

Contribuir al fortalecimiento institucional del Instituto Nacional de las Personas Mayores (Inmayores) como
organismo rector en materia de vejez y envejecimiento.

Contribuir al monitoreo del Segundo Plan Nacional de Envejecimientoy Vejez (PNEV).

Ejes de trabajo:

Aspectos sociodemograficos

Desarrollo social y econémico

Salud y bienestar

Entornos favorables para el envejecimiento.
Personas mayores y cuidados

El SIVE contara con un portal web asociado al portal del Observatorio Social que pondra a disposicion los indicadores
por ejes tematicos, asi como documentos asociados e informacion sobre programas sociales. sive.mides.gub.uy
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Cantidad y porcentaje de personas mayores en Uruguay, Afio 2015

ﬂ 290.421/59,9% ﬂ 193.986 / 40,1%

Fuente: INE/ Estimaciones y proyecciones de poblacion de Uruguay, revision 2013.

Situacion conyugal enlavejez

484.407 / 100%

Distribucion porcentual de las personas mayores
seglin situacion conyugal porsexo. Total pais 2014.

100% A
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Fuente: DINEM/MIDES en base a ECH/INE .





