Hambre, enfermedades y
abandono estatal: los adultos
mayores luchan por sobrevivir
en Venezuela

El envejecimiento en Venezuela dejo6 de ser una proyeccion
demografica para convertirse en una realidad acelerada y visible
en las calles, hospitales, hogares y centros de atencidén social
del pais. Mientras millones de jovenes migraron durante la
Gltima década, el peso poblacional de los adultos mayores
aumenté en medio de una crisis humanitaria compleja que
deteriordé los sistemas de salud, seguridad social y atenciodn
publica. Datos de la Encuesta Nacional de Condiciones de Vida
(Encovi) de 2025 y de la Asociacién Civil Convite muestran que
la nacidén atraviesa una transicién demografica para la cual no
esta preparada. El pais envejece rapidamente, pero sin politicas
publicas integrales que permitan garantizar una vejez digna.

Actualmente, existen 51 adultos mayores por cada 100 menores de
15 anos, de acuerdo con la Encovi 2025, que resefia ademds que
los adultos mayores y los dependientes infantiles representan
juntos 65 personas dependientes por cada 100 venezolanos en edad
activa. El estudio también reveld que 35% de los hogares
venezolanos estan integrados Unicamente por adultos mayores, ya
sea parejas de ancianos o0 personas mayores viviendo solas.

Estimaciones de la poblacion venezolana
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La encuesta muestra un envejecimiento acelerado de la poblacidn|
Foto Encovi 2025
La situacidén evidencia un cambio profundo en 1la estructura
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poblacional del pais y en las necesidades sociales derivadas de
esa transformacidn. Sin embargo, especialistas y representantes
de organizaciones sociales coinciden en que la institucionalidad
publica permanece desconectada de esta realidad, pues 1los
adultos mayores enfrentan hoy dia pensiones insuficientes,
dificultades para acceder a alimentos y medicamentos, deterioro
hospitalario, falta de infraestructura adecuada y profundos
problemas de salud mental asociados a la soledad y el
aislamiento.

Luis Francisco Cabezas, director de Convite, advirtié
que Venezuela enfrenta un proceso de envejecimiento acelerado
sin haber construido previamente sistemas sélidos de protecciodn
social. «E1l pais envejece sin riqueza y sin capacidad
institucional suficiente para atender a los adultos mayores”,
dijo en una entrevista para El Nacional.

La migracion acelero el
envejecimiento en Venezuela

Especialistas coinciden en que la migracién masiva de
venezolanos modificé la estructura poblacional del pais. La
salida de millones de joévenes redujo el peso relativo de la
poblacion econdédmicamente activa y aumentd proporcionalmente la
presencia de adultos mayores dentro de la piramide demografica.

Encovi 2025 indicé que actualmente uno de cada siete venezolanos
es adulto mayor y que cerca de 14% de la poblacidén supera los 60
anos. Venezuela dejo de ser el pais predominantemente joven que
durante décadas caracteriz6é a América Latina, por lo que las
necesidades de cuidado, atencidén médica y acompanamiento
creceran progresivamente en los préximos afos.

La ONG Convite también alertdé sobre el fendmeno. Su director
general sefiald que Venezuela se encuentra en “plena transicién
demografica” y que actualmente existen entre 3,8 y 4 millones de
adultos mayores en el pais.

La organizacioéon estima que alrededor de 400.000 adultos mayores
viven solos, una cifra que representa aproximadamente 9% de esta
poblacidon. Estas cifras también estdn relacionadas con la
migracion: padres y abuelos que quedaron solos luego de que sus
hijos migraran, ancianos que dependen de remesas para
sobrevivir, adultos mayores sin redes de apoyo familiar vy
hogares donde Unicamente viven personas de avanzada edad.

Pedro Garcia, presidente de la Asociacién de Educadores



Jubilados y Penionados de la Regidn Capital, también sefiald que
muchas familias migrantes optaron por sacar del pais a sus
padres y abuelos debido a la imposibilidad de cubrir necesidades
basicas dentro de Venezuela. “Muchos jévenes se llevaron a sus
padres porque aqui se mueren”, sostuvo.

Sin embargo, esta tendencia parece estar cambiando. Alrededor de
7% de los hogares venezolanos consultados por la Encovi afirmd
haber recibido migrantes retornados en el uUltimo afio; 25% de
ellos son nifios, nifnas y adolescentes, mientras que 19% son
adultos mayores. La 1investigacién sugiere que este
comportamiento refleja el retorno de personas dependientes
econémicamente que requieren redes de apoyo en Venezuela.

Aunque el retorno de adultos mayores representa una fraccidn
pequefa del total de migrantes, tiene un impacto significativo
en la estructura y dindmica de los hogares venezolanos,
caracterizandose principalmente por un aumento en la carga de
cuidado y dependencia.

Migrantes retornados reportados por los hogares encuestados en ENCOVI

Antigliedad de la emigracion y retorno - 93 6 97 94 93 93 o5
93 81
91 74 73
7
> 19
6 5 7 4 3 6 7 7 5
9 7
0-14 15-29 30-49 50+ 0-14 15-29 30-49 50+ 0-14 15-29 30-49 50+

2015-2019 2020-2025
ENCOVI 2025 ENCOVI 2023 ENCOVI 2021
ENCOVI 2025

B No retornados M Retornados W No retornados Retornados

Retorno y condicién de género ) .
~ Segun las mediciones de ENCOVI 2021, 2023 y 2025 el retorno se

estima alrededor del 7% del total de las personas emigradas

91 95 95 92 93 94
reportadas por sus hogares.
~ No se identifica una tendencia al retorno claramente diferenciada
entre hombres y mujeres.
9 8
5 5 7 6 . R L N
» Parece que estd retornando en primer la poblacién infantil y los

adultos mayores.

g
8
s
3
i}
]
5
2
S
g
£
2
m
]
=3
2
g
3
£
w

Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres

ENCOVI 2025 ENCOVI 2023 ENCOVI 2021
W No retornados Retornados

La mayoria de los migrantes que retornan son adultos mayores
Foto Encovi 2025

Pensiones insuficientes y deterioro
de la seguridad social

Uno de los problemas mds graves sefalados por jubilados vy
especialistas es el deterioro del sistema de seguridad
social. En la actualidad, 1los pensionados del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS) y los de Amor Mayor
cobran mensualmente un monto base de 130 bolivares
(aproximadamente (0,25 centavos de ddélar), una cifra anclada al



salario minimo oficial. Ademds, reciben un complemento 1lamado
Bono contra la Guerra Econdmica, el cual se deposita de forma
progresiva a través de la Plataforma Patria, que aumento a 70
dolares seguin la tasa oficial del Banco Central de Venezuela.

“Es una pensidn practicamente eliminada. Son menos de 0,25
dolares”, afirmé Garcia a El Nacional.

El dirigente sostuvo que la situacidén viola principios
constitucionales relacionados con el derecho a una pensidn
equivalente al salario minimo y criticé la sustitucion de
ajustes salariales por bonos discrecionales que no generan
beneficios laborales ni garantizan estabilidad econdmica.
También denuncié que existen diferencias entre distintos grupos
de jubilados y pensionados, ademas de exclusiones en pagos de
beneficios otorgados a trabajadores activos.

La mayoria de los pensionados, explic6, no recibe beneficios
complementarios y depende exclusivamente de 1ingresos
insuficientes para cubrir alimentacidén, transporte, salud vy
servicios basicos.

Luis Cano, representante del Comité de Derechos Humanos para la
Defensa de Jubilados, Pensionados y Adultos Mayores, coincidid
en que la precarizacidén econdémica convirtié la vejez en
Venezuela en una experiencia marcada por la sobrevivencia.

Aseguré que muchos adultos mayores deben continuar trabajando
informalmente para poder alimentarse o costear medicamentos,
mientras que otros -al menos 63%, segun Convite- dependen
exclusivamente de ayuda familiar o remesas para sobrevivir. “El
adulto mayor dejoé de descansar. Ahora tiene que salir a
rebuscarse para sobrevivir”, afirmé en declaraciones al medio.

Un reciente informe publicado por Convite destacé que, por
primera vez, el numero de adultos mayores que trabaja (55%)
supera al de quienes estan inactivos. 23% labora en la economia
informal y la principal motivacién es complementar ingresos
insuficientes para comida y medicinas. 53% de los encuestados
percibe un ingreso total de 100 délares o menos al mes, mientras
que el 82% reporta que sus gastos superan lo que percibe.
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Situacion laboral y econémica

55%

de las personas mayores se
encuentran trabajando
actualmente (47% en 2024). El

47% de estas personas activas
son mujeres.

23%

trabaja en oficios de la
economia informal.

53%

de los encuestados percibe
un ingreso total de 100
délares americanos para
todo un mes.

82% ;

gasta mas de lo que per"cibéé
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Los adultos mayores deben trabajar para sobrevivir en Venezuela|
Foto Convite

El deterioro de la salud golpea a los
adultos mayores

El envejecimiento en Venezuela ocurre ademas en medio del
colapso del sistema sanitario. Los adultos mayores enfrentan
dificultades para acceder a consultas médicas, cirugias,
tratamientos especializados y medicamentos de alto costo.

Pedro Garcia explicé que muchos ancianos no pueden hacerse



estudios clinicos porque los hospitales carecen de equipos e
insumos. “Hay adultos mayores muriéndose por falta de atencidn
médica”, afirmé.

La Envovi reseiéd que los adultos mayores de 60 afos reportan
principalmente problemas de tensién (35%), seguidos de
afecciones del sistema 6seo y articulaciones (9%) y diabetes
(8%). Aunque 90%, de acuerdo con Convite, acude al sistema de
salud publico en busca de atencidén médica, dadas sus severas
deficiencias (62% carecen de insumos), alrededor de 68% de los
pacientes debe comprar la totalidad de sus medicamentos, lo que
implica costos imposibles de cubrir para jubilados vy
pensionados.

Ademas, segun datos de Convite, 86% no posee poliza de salud,
principalmente por falta de recursos, lo que deja a casi todos
los adultos mayores desprotegidos ante emergencias o
tratamientos costosos, obligandolos a recurrir a sus limitados
ingresos para costear la atencién.

“Un cateterismo puede costar miles de délares porque el paciente
debe llevar todos los insumos”, denuncid Garcia.
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Pedro Garcia, presidente de la Asociacién de Educadores
Jubilados y Pensionados de la Regién Capital | Foto Archivo

Los datos analizados por la asociacion civil muestran ademds que
una proporcidén importante de adultos mayores presenta
dificultades visuales, problemas auditivos y limitaciones de
movilidad. “Mas de un millén de personas tienen dificultades
para oir y no pueden comprar audifonos porque son costosos”,
afirmé el representante de los educadores.

Sobre esto, Cabezas advirtié que el envejecimiento en Venezuela
ocurre sin que exista un sistema de salud adaptado para



responder a las necesidades de la poblacién adulta mayor.

La alimentacidéon se convirtid en una
emergencia

La inseguridad alimentaria es otro de los factores que afecta
severamente a los adultos mayores venezolanos. Encovi y Convite
advirtieron que muchos hogares con adultos mayores enfrentan
dificultades para acceder a alimentos suficientes y nutritivos.

De acuerdo con Convite, 73% ha tenido que comprar alimentos de
menor calidad y costo, mientras que 32% ha consumido visceras,
piel o huesos como sustituto de proteinas de mayor calidad
debido a restricciones econdmicas. Cabe destacar que 89% se
abastece en mercados populares y 48% depende parcialmente de las
bolsas CLAP, aunque su contenido suele durar menos de 15 dias.

En este punto, Garcia sefald que la alimentacion deberia ser 1la
principal prioridad de cualquier politica publica dirigida a la
poblacién mayor. “La alimentacién es el combustible. Si no nos
alimentamos, los demas derechos son letra muerta”, expresd.

El dirigente relaté que numerosos jubilados dependen de
familiares o remesas para poder comer. “No tenemos comida
mientras esperamos el bono mensual”, afirmd.

Luis Cano sostuvo que la precariedad econdmica obliga a muchos
adultos mayores a reducir comidas —al menos 52%, de acuerdo con
Convite—, eliminar proteinas de la dieta o depender de ayudas
comunitarias.
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Acceso a la alimentacion

73% de las personas encuestadas
indico haber adquirido alimentos

‘menos costosos y de menor calidad’

(incremento de 4% del 2024).

52% dice que ha reducido el
tamano de las porciones/raciones
de comida (incremento del 5%).

32% manifestd que ha tenido la la
necesidad de consumir visceras,
piel, huesos u otros productos
econdmicos de origen animal
para sustituir proteinas de mayor
calidad .

48% dice que parte de sus
alimentos provienen de la caja
CLAP y la mayoria los consume
(13% los intercambia y 7% los
regala/dona).

-\

81% indico que el rubro donde gasta
mas dinero es el de alimentos,
seguido de medicamentos.

89% indicé adquirir parte de sus
alimentos en mercados populares
y abastos.

61% indica que son las mujeres
quienes tienen la responsabilidad
de gestionar y preparar los alimentos.

51% extraia comer golosinas/
chucherias, pero no las consume
Unicamente por razones de salud,
sino también porque se han vuelto
inaccesibles para su presupuesto.
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Los adultos mayores recortan sus porciones y dejan de comer
proteinas | Foto Convite

Entre las propuestas planteadas por organizaciones de jubilados
para atacar este inconveniente de manera inmediata figura la

creacion de comedores populares para adultos mayores en
parroquias y comunidades vulnerables. Garantizar una
alimentacidén balanceada, destacdé Garcia, permitiria ademas
disminuir complicaciones de salud y enfermedades asociadas a la
desnutricidn.



Soledad: “la principal enfermedad” de
los adultos mayores

Uno de los problemas mds reiterados por especialistas vy
representantes de jubilados es el impacto emocional del
envejecimiento en medio de la crisis. La migracién de hijos vy
familiares, sumada a las dificultades econdmicas y el deterioro
de la vida comunitaria, incrementdé los cuadros de depresiodn,
ansiedad y aislamiento.

Convite alertd que dos de cada tres adultos mayores han sentido
ansiedad o preocupacién recientemente, y mds de 1la mitad ha
experimentado sentimientos de tristeza. Ademds, 85% percibe que
el mercado laboral venezolano es «edadista» (discrimina por
edad), mientras que dentro del sistema de salud, 38% ha sentido
discriminacién alguna vez por su edad.

Garcia calificé la soledad como “la principal enfermedad” de los
adultos mayores venezolanos. “Muchos ancianos solo quieren
conversar con alguien”, afirmdé tras sefalar que muchos prefieren
permanecer en residencias geriatricas o casas de abrigo
UGnicamente para combatir el aislamiento.

«Agqui se estan muriendo los viejos de depresién, de
desnutricién, de falta de medicinas», manifestdé Cano, afiadiendo
que el aislamiento es un factor determinante: «Cuando te
encierras en un apartamento solo, la gente se deprime y termina
falleciendo».

Ambos dirigentes sindicales coincidieron en que el apoyo
emocional es vital. «El adulto mayor necesita mucho carino,
mucho carifio. A veces ni siquiera lo que necesita son cuestiones
materiales, solo apoyo, alguien que lo escuche», agregé Cano.



Luis Cano, coordinador del Frente Amplio Unido por los Jubilados
y Pensionados y representante de la Red Sindical Venezolana,
destaca el drama que viven los adultos mayores que se encuentran
solos en Venezuela | Foto Federico PARRA / AFP

Sobre este punto, Luis Cabezas advirtiéo que la salud mental de
la poblacidén mayor es uno de los temas menos abordados dentro de
las politicas publicas venezolanas, donde se destaca la ausencia
de programas de acompafiamiento emocional y atencidn psicoloégica
para personas mayores.

«A nosotros nos ha venido preocupando de manera importante el
incremento, por ejemplo, de los suicidios de personas adultas
mayores. La soledad puede ser un detonante del deterioro de la
salud emocional de las personas adultas mayores. Otro riesgo
tiene que ver con que muchos han fallecido producto de
emergencias médicas debido a que, al vivir solos, no son
atendidos de inmediato», sefiald el director de la asociacidn
civil.

El experto también indicé que otro de los principales riesgos
gue sufren los adultos mayores al vivir solos es la violencia.
«Tienden a ser personas de habitos rutinarios, es decir, salen a
la misma hora, recorren la misma ruta, van para el mismo
quiosco, compran algo y se regresan. Eso los hace, digamos, un
blanco facil de lo que puede hacer la delincuencia», dijo.

Ciudades e 1infraestructura no



adaptadas a los adultos mayores

Otro de 1los problemas senalados por especialistas vy
organizaciones sociales es la falta de infraestructura adecuada
para una poblacion envejecida. Escaleras, aceras deterioradas,
transporte puUblico deficiente y ausencia de accesibilidad
dificultan la movilidad de adultos mayores y personas con
discapacidad.

Garcia asegurdé que ni las ciudades ni los pueblos venezolanos
estan preparados para atender a una poblacidén cada vez mas
envejecida. “Muy pocas alcaldias, por ejemplo, hacen
infraestructura apropiada para los adultos mayores”, sefald y
menciond ademas las dificultades que enfrentan ancianos en
estaciones de Metro de Caracas cuando las escaleras mecanicas
estan dafadas.

Luis Cano coincidié en que la falta de accesibilidad limita 1la
movilidad y autonomia de miles de personas mayores, mientras que
Cabezas denuncidé la existencia de barreras arquitecténicas que
impiden a las personas mayores disfrutar de los espacios
publicos, 1o cual considera una forma de discriminacidn.

A esta situacién se suma la crisis de los servicios publicos. De
acuerdo con Convite, 84% de los adultos mayores sufre
interrupciones en el servicio eléctrico; en 60% de los casos,
los cortes duran entre 1 y 6 horas diarias. En cuanto al agqua,
87% reporta suministro irregular, 65% considera que no tiene
acceso a agua segura y 17% de los hogares no realiza ningun
tratamiento al agua antes de consumirla. Y sobre el gas
doméstico, 64% reporta fallas en el suministro y 32% pasa mas de
un mes sin poder recargar sus cilindros.

«Mientras una persona joven puede cargar un biddén de agua ante
la escasez, para alguien de 80 afnos que vive solo es casi
imposible «carretear» un balde por escaleras o colinas. Ademas,
la falta de luz aumenta significativamente 1la probabilidad de
calidas y accidentes. Ha habido casos tragicos de adultos mayores
qgue han muerto calcinados tras quedarse dormidos con velas
encendidas durante 1los apagones», destacd el director de
Convite.



La crisis de 1los servicios publicos afecta de manera
diferenciada a los adultos mayores | Foto RONALDO SCHEMIDT / AFP
Cano definié el vivir sin agua y sin luz, especialmente bajo
temperaturas extremas como en el estado Zulia, como un generador
de estrés y angustia crénica para la poblacion mayor.

Las dificultades econdmicas también afectan el acceso de los
adultos mayores al transporte. Aunque la legislacidén contempla
beneficios para pensionados, jubilados denuncian que
frecuentemente conductores se niegan a aceptar tarifas
preferenciales. “Ahora ven a un viejito y pasan de largo”,
afirmé Pedro Garcia.

Las organizaciones también cuestionan el impacto de tarifas de
electricidad, agqua, telefonia y servicios bancarios sobre
personas con ingresos minimos. Luis Cano denuncié, por ejemplo,
que el servicio eléctrico aumenta mensualmente porque las
tarifas estdn ancladas al valor del délar del Banco Central de
Venezuela, mientras que las pensiones permanecen estancadas.

Ante esto, asegurdé, muchos pensionados deben escoger entre
comprar alimentos, medicinas o pagar servicios basicos.

La digitalizacion de servicios y el bloqueo de medios de
comunicacion también representan obstdculos para muchos
ancianos. Garcia sefiald que numerosos adultos mayores tienen
dificultades para manejar plataformas digitales, sistemas
bancarios y herramientas tecnolégicas necesarias incluso para
cobrar bonos o acceder a informacién.



También explicd que el cierre de periddicos impresos afecté
espacios de lectura y recreacion utilizados tradicionalmente por
adultos mayores. “Hasta eso nos quitaron”, afirmé tras explicar
qgue muchos ancianos no comprenden el uso de herramientas
tecnolégicas necesarias para acceder a paginas web o plataformas
digitales.

«Venezuela no esta preparada para
envejecer»

Luis Cabezas advirtidé que Venezuela carece de politicas publicas
integrales orientadas a responder al envejecimiento
poblacional. A su juicio, el pais enfrenta una transicién
demografica acelerada sin planificacidon institucional ni
inversidén social suficiente.

Entre las principales carencias, menciond: debilidad del sistema
de seguridad social, colapso del sistema sanitario, ausencia de
programas de cuidados prolongados, déficit de atencién
geriatrica, falta de infraestructura adaptada y escasez de
programas de alimentacidén y acompafiamiento.

«Venezuela no esta preparada para envejecer», manifestd el
director de Convite.

En julio de 2024 el Ejecutivo ordendé la creacioén del Ministerio
del Poder Popular para los Adultos y Adultas Mayores, Abuelos y
Abuelas de la Patria, al que se adscribieron el Ministerio el
Instituto Nacional de Servicios Sociales y la Gran Misiodon en
Amor Mayor Venezuela. De acuerdo con una nota de prensa
publicada en ese entonces, la funcidén de este organismo estaria
enfocada en la rectoria de las politicas publicas asociadas a
las «casas de abuelos y abuelas, salud y alimentacién,
proteccién social integral, y organizacién de abuelos y abuelas
de la Patria».

En mayo de este aflo, desde dicho ministerio se impulsaron las
llamadas Brigadas de Atencién Integral para el Adulto Mayor, con
el objetivo de identificar, censar y evaluar a ancianos en
situacion de vulnerabilidad y asi brindar atencién médica,
medicamentos, alimentacién y recreacioéon. Aunque la iniciativa
puede considerarse un paso positivo en la atencién de los
adultos mayores venezolanos, a través de redes sociales muchos
ciudadanos denunciaron que el alcance sigue sin ser suficiente y
que en muchas comunidades de dificil acceso esta ayuda no ha
llegado.



Frente al deterioro de las condiciones de vida, organizaciones
sociales, jubilados y pensionados plantearon propuestas
dirigidas a enfrentar el envejecimiento en Venezuela. Estas
medidas, segun Garcia y Cano, han sido presentadas ante entes
del Estado venezolano sin obtener respuestas concretas.

Algunas de las medidas se enfocan en la recuperacion de
pensiones ajustadas al costo de vida, en programas de
alimentacion para adultos mayores, la restitucidn de
medicamentos de alto costo, creacién de centros de cuidados
paliativos, atencidon psicoldégica y recreativa, transporte
gratuito, eliminacidén de impuestos para productos esenciales vy
tarifas preferenciales de servicios publicos.
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Recuperar las pensiones y la seguridad social es primordial para
garantizar calidad de vida a los adultos mayores en Venezuela|
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Por otra parte, Convite ha impulsado un Plan Nacional de
Envejecimiento como una respuesta necesaria ante la ausencia de
un sistema de seguridad social real en Venezuela. Cabezas sefalé
que es urgente depurar la data de pensionados y entablar una
discusidén profunda que involucre a sectores politicos,
sindicatos, camaras productivas y organizaciones de base de 1los
propios pensionados, con el objetivo de adaptar el sistema al
proceso de envejecimiento poblacional que vive el pais.

El plan contempla que las enfermedades crdénicas (como diabetes e
hipertensidon) sean integradas formalmente en los protocolos de
respuesta humanitaria, evitando que los adultos mayores sean



relegados frente a otras poblaciones. Mientras que, ante la
dificultad de movilidad, se proponen mecanismos para que el
personal de salud (médicos y enfermeras) haga visitas casa por
casa, especialmente para atender a personas encamadas o con
discapacidad que no pueden trasladarse a un hospital.

Convite también sugiere reactivar los hogares de cuidado diario,
un exitoso modelo para liberar a los adultos mayores de la carga
de cuidar a sus nietos, una responsabilidad que muchas veces se
les impone mediante un «chantaje emocional», asi como también
establecer programas como «Juventud Prolongada en Casa», donde
adultos mayores con capacidades se formen para brindar compafiia
y asistencia a otros pares con mayores limitaciones.

Cabezas enfatizdé que este plan no puede ser cubierto solo por la
sociedad civil o las iglesias, sino que debe ser una politica
publica con asignacién de recursos, legislacién y capacidad
técnica, ya que es una garantia constitucional que el Estado
debe cumplir.

Representantes de jubilados y organizaciones sociales coinciden
en que el envejecimiento en Venezuela dejoé de ser lUnicamente un
fendémeno demografico y se convirtié en una emergencia social. La
combinacién entre pobreza, deterioro institucional, colapso
sanitario y ausencia de proteccidn social coloca a millones de
adultos mayores en una situacién de extrema vulnerabilidad.

Garcia advirtié que, de no implementarse medidas urgentes,
aumentaran las enfermedades, la pobreza extrema y la mortalidad
entre ancianos. “Vamos a ver mds adultos mayores en las calles
buscando comida o sobreviviendo como puedan”, manifestd.

Luis Cano coincididé en que la situacién de jubilados vy
pensionados representa una de las expresiones mas visibles de la
crisis venezolana. También afirmé que garantizar condiciones
dignas para los adultos mayores deberia convertirse en prioridad
nacional ante el envejecimiento progresivo de la poblacién.

Mientras tanto, especialistas advierten que el pais segquira
envejeciendo aceleradamente durante los préximos afios. Para
Convite y las organizaciones de jubilados, el desafio no es
Unicamente demografico. También implica reconstruir sistemas de
proteccién social capaces de garantizar salud, alimentacién,
seguridad econdmica y dignidad para millones de venezolanos que
envejecen en medio de la precariedad.
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