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PAM: una poblacion creciente en términos
absolutos y relativos

Estimacion de la poblacién de 65 afios y mas, por afios quinquenales,
2000-2050 (en miles de personas)
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Fuente: INECy CCP (2008).

Porcentaje que representa la poblacion de 65 afios y més respecto a la

poblacién total, por afios quinquenales, 2000-2050
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Fuente: INEC y CCP (2008).




La situacion se refleja a nivel de hogares

Porcentaje de hogares con poblacion adulta mayor, 1990, 2000, 2009 y 2025

proyeccion
1990 2000 2009 5025
% de hogares con PAM
con al menos 1 17,4 18,4 19,9 25,0
con 2 0 mas 4,6 5,2 5,7 7,0
% hogares solamente PAM
del total de hogares 3,4 4,3 6,0 10,0
de hogares con PAM 19,4 23,4 29,9 45,0

Fuente: estimacion propia a partir de las encuestas de hogares 1990, 2000 y 2009.



Poblacion altamente concentrada espacialmente:

Poblacion adulta mayor segun region de residencia, 1990, 2000 y 2009
-personas y porcentajes-

personas distribucién relativa tasa de
Region crecimient

1990 2000 2009 1990 2000 2009 o anual
total 141.916  221.917 330.723 100,0 100,0 100,0 4,6
Central 92,509 151.351  230.061 65,2 68,2 69,6 4,9
Chorotega 13.852 19.228 23.123 98 87 7,0 2,7
Pacifico Central 9.441 11.256 16.922 6,7 51 51 3,1
Brunca 11.238 14.504 21.918 79 65 6,6 3,6
Huetar Atlantica 9.151 15.909 25.777 64 72 7.8 5,6
Huetar Norte 5.725 9.669 12.922 40 44 39 4,4

Fuente: estimacion propia a partir de las encuestas de hogares 1990, 2000 y 2009.

CCPy CONAPAM (2008): cuatro cantones -San Jose, Alajuela,
Desamparados y Cartago- concentran alrededor de 25% de la poblacion
adulta mayor. La mitad de las personas adultas mayores del pais residen en
tan solo quince cantones.

--> \entajas (concentracion) y dificultades (dispersion)



Mayor incidencia de la pobreza en hogares con
PAM, pero la situacion mejora

Incidencia de la pobreza en los hogares, 2004-2009
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Fuente: estimacion propia con las encuestas de hogares.

Fuerte impacto de aumento en el monto y numero de las pensiones RNC
(60% de ellas dirigidas a PAM), asi como aumentos en monto basico
pension IVM (jul 06, jul 07 y ene 09).

->Restricciones: limite crecimiento: situacion fiscal, sit.actuarial IVM

->\/entajas: se prevé aumento cobertura contributiva.



Situacion actual percepcion pensiones

% PAM gue perciben pension por situacion de pobreza, 2009

total con N no
- contributiva N
pension contributiva
total 60,6 42,4 18,2
pobres 49,8 24,8 25,0
no pobres 65,0 47,8 17,2
ignorado 47,7 36,5 11,1

Fuente: estimacion propia con la encuesta de hogares 2009.

% hogares con PAM que perciben pension, por situacion pobreza, 2009

solamente
no ambas
contributiva

total con  solamente
pension  contributiva

total 71,5 49,4 20,1 2,0
pobres 67,6 33,2 33,6 0,8
no pobres 74,3 54,1 18,0 2,2
ignorado 54,9 42,0 9,9 3,0

Fuente: estimacion propia con la encuesta de hogares 2009.



Se preve aumento de los pensionados

contributivos, especialmente a partir del 2020

porcentaje
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% de la poblacién de 18 a 64 afios que cotiza a un régimen de
pensiones, por edades simples, 2009
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Fuente: estimacion propia con la encuesta de hogares 2009.




hogares y centros diurnos: establecimientos y
beneficiarios JPS

Cantidad de hogares y centros diurnos por provincia y beneficiarios segun sexo, 2010

Establecimientos Beneficiarios JPS
Provincia Hogares CCNlros Hogares Centros diurnos
diurnos total hombres mujeres total hombres mujeres
Total 70 49 2.774 1522 1.252 1.550 529 1.021
San José 22 21 815 397 418 630 204 426
Alajuela 14 9 869 443 426 279 119 160
Cartago 5 5 251 155 96 239 62 177
Heredia 7 8 210 106 104 281 80 201
Guanacaste 7 2 202 124 78 30 18 12
Puntarenas 10 2 295 198 97 64 32 32
Limén 5 2 132 99 33 27 14 13

Fuente: JPS (2010).



-elevada prestacion servicios de atencion directa en hogares (lavado de
ropa, menu elaborado por nutricionista, medicamentos administrados por
enfermera o auxiliar de enfermeria, y cambio diario de ropa)

-no sucede lo mismo con servicios especializados

Servicios especializados brindados en hogares y centros diurnos, 2010

Hogares Centros diurnos
Servicios
absoluto % absoluto %

Actividades ocupacionales

programa formal 38 54,3 37 75,5

actividades esporadicas 20 28,6 8 16,3
Terapia recreativa

programa formal 49 70,0 41 83,7

actividades esporadicas 20 28,6 4 8,2
Fisioterapia

servicio constante 37 52,9

de tres a dos veces por semana 11 15,7

un dia por semana 9 12,9

cada quince dias 0 méas 4 5,7
Otros servicios especializados

acceso a Trabajo Social 48 68,6 20 40,8

tienen medicina general 40 57,1 17 34,7

atencion medica preferencial en la CCSS 29 41,4 17 34,7

tienen enfermeria 65 92,9 - -

acceso a nutricionista 66 94,3 45 91,8

Fuente: JPS (2010).



Visita a establecimientos:

Visitadas 10 organizaciones sin fines de lucro -que
administran un total de 9 hogares y de 4 centros diurnos- y 3
establecimientos con fines de lucro:

No en todos los establecimientos hay una clara demanda
Insatisfecha por servicios. Inclusive hay capacidad fisica
ociosa. En otros muy alta demanda insatisfecha--> factor
geografico determinante.

En general la infraestructura y el equipamiento bien. En
algunos casos pasillos estrechos.

Las personas adultas mayores, en general, se ven bieny
contentas.

Con excepcion del precio y en algunos casos mayor
privacidad, no hay diferencia entre los servicios privados y
los brindados por algunas OBS.




Costos y financiamiento:

 Las entrevistas confirman que el monto estimado por
CONAPAM es adecuado en las condiciones actuales
de prestacion de los servicios (345.800 y 138.300
colones mensuales).

Estructura del financiamiento de las OBS entrevistadas

Hogares y

Centros diurnos Hogares centros

diurnos

1 2 3 1 2 3 4 5 1 2
Junta de Proteccion Social 80 50 60 60 25 60 10 20 30 40
Aporte CONAPAM y Asig. Familiares 15 50 20 15 17 20 20 5 15 40
Aporte adultos mayores/familias 5 nr 20 5 30 10 50 3 50 20
Municipalidad O 0 O o 0 0 0 O 0O O
Aporte empresas privadas 0 0O O 0 28 10 0 2 5 0
Otros ingresos (rifas, rentas, etc.) 0O 0 O 20 0 0 20 70 0O O

nr = no responde.



cont. Costos y financiamiento:

» Costo servicio basico hogares con fines de lucro: de
500.000 a 700.000 colones mensuales en habitaciones
compartidas, y 900.000 en habitacion individual.

* Financiamiento estatal para la atencion de la poblacion
adulta mayor en 2009:
— JPS (leyes 1152, 7395y 8718) = 7.631,3 millones de colones

— CONAPAM y Asignaciones Familiares = 2.913,4 millones de
colones

— 10.544,7 millones de colones en conjunto.



Aspectos relevantes para la conformacion
de la Red de Nacional de Cuido

* Proceso gradual pero que debe ser debidamente
planificado y ejecutado segun lo planificado.

* El censo de poblacion del proximo afo sera un
Insumo clave para la toma de decisiones,
especialmente en el ambito geografico.

e Sin embargo el censo no es suficiente. Se requiere
Informacion especifica proveniente de personal
especializado (ATAP). Necesario un mayor
Involucramiento de la CCSS suministrando esta
Informacion (mas alla de seguir atendiendo lo
referente a salud y ‘prestaciones sociales’).



cont. Aspectos relevantes...

o Definicion del “modelo” de cuido de las personas
adultas mayores a seguir en el pais: familia/atencion
domiciliaria versus instituciones (idiosincrasiay
costo).

*Muy importante la “Red de atencidon progresiva para
el cuido integral de las personas adultas mayores en
Costa Rica”

 El financiamiento de la red:
— recursos adicionales para ampliar atencion

— ampliacion cobertura pensiones contributivas
— rol mas activo de las municipalidades



