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RESULTADOS LINEA BASE PROYECTO PCPR

1. INTRODUCCION

El proyecto PCPR responde a la necesidad urgente de apoyar a las poblaciones altamente vulnerables
(incluidos los refugiados, los migrantes y los pueblos indigenas) en las regiones fronterizas del Brasil,
Colombia y Venezuela, en el contexto de la pandemia de Covid-19. Debido a las condiciones sociopoliticas
y econodmicas especificas de cada pais, las comunidades de las zonas fronterizas se encuentran actualmente
sin politicas eficaces, atencion o apoyo. Ademds de que se trata de una poblacion movil, esas condiciones
han hecho que las poblaciones vulnerables corran un alto riesgo de contraer la enfermedad y que pierdan
oportunidades de ganarse la vida como consecuencias sociales y econdmicas de la COVID-19. La Accion se
dirige a los refugiados, las poblaciones indigenas, los desplazados internos, los nifios, los jévenes, las madres
y las personas en movimiento que, de otro modo, carecen de acceso a las pocas fuentes de informacién y
atencién sanitaria que existen en las zonas fronterizas.

El enfoque multisectorial de este proyecto tiene por objeto ayudar a las comunidades a seguir siendo
resilientes a las consecuencias de la COVID-19 y a adoptar medidas para apoyar a las personas a fin de
prevenir la propagacion de la enfermedad en la medida de lo posible. El enfoque de este proyecto combina
la prevencion de la enfermedad con la capacidad de recuperacion ante las consecuencias sociales y
econdmicas de la misma. Los objetivos principales del proyecto son 1) distribuir articulos higiénicos; 2)
proporcionar transferencias monetarias multipropésitos; y 3) proporcionar acceso a medicinas y servicios de
salud.

Al inicio del proyecto se llevé a cabo una encuesta de referencia en cada pais, utilizando KoBoToolbox. El
cuestionario para el levantamiento de informacion de linea de base estaba disponible online y para la adicion
de datos fuera de linea, tanto en portugués como en espafol. En el estudio de referencia participaron una
muestra de hogares de inmigrantes, asi como miembros de los hogares de las comunidades de acogida. A
continuacion, se presentan detalles de la metodologia y aspectos generalas del levantamiento de
informacion.

2. CARACTERISTICAS GENERALES

La informacién que presenta este documento corresponde a la linea base del proyecto PCPR. Es el resultado
de 1.789 encuestas realizados en Colombia, Venezuela y Brasil, es decir, a una muestra del 6.12% del total de
personas que se beneficiaran del proyecto, y corresponde a informacion primaria levantada directamente en
los hogares a través de instrumento y aplicativo de captura de informacion disefiados por el proyecto PCPR.
Toda la informacion fue directamente levantada en terreno, tomando medidas y protocolos de bioseguridad
para el equipo y las familias visitadas.

El nimero de estas encuestas fueron aplicadas a través de un plan de muestreo el cual contiene descrito el
tipo de muestreo, el célculo del tamafo de la muestra (tamafno poblacional, nivel de confianza y error
estandar relativo), férmula para el célculo del tamafio muestral, seleccion de la muestra, informacion de
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encuestadores, entrevistas y procesamiento y analisis de resultados, el cual estamos presentando en este
documento. El calculo de tamano de muestra se realizé utilizando la técnica de muestreo aleatorio simple
para una variable guia expresada en términos de proporcion. La seleccion de las personas y viviendas donde
se aplicd la encuesta se realizd de manera aleatoria con la intencion de dar cubrimiento a las zonas
geogréficas objeto del proyecto. La seleccién de la muestra tuvo en cuenta la cantidad de hogares y/o

personas a impactar dentro del proyecto. El total de la poblacién fue obtenida mediante operacién aritmética
calculada asf:

Tabla No. 1: Distribucién muestral

Muestreo aleatorio simple linea base
Nivel de Confianza 95%
Error estandar relativo 5%
Grupos de estudio Poblacion | Muestra
Hogares/personas 29.240 1.789

El muestreo de esta linea base se determind con las siguientes caracteristicas:
a) Estudio del tamafio de muestra dptimo para la poblacion a impactar mediante muestreo aleatorio
simple.
b) Distribucién de la muestra en cada grupo de estudio, es decir, de los territorios donde se
implementara el proyecto.
c) Resultado de la distribucion en la muestra, el cual se presenta en la siguiente tabla.

Tabla No. 2: Numero de encuestas por pais y zonas de intervencion

Pais Estado/Departamento Ciudad Total
Manaos 311
Amazonas -

Tabatinga 23

Paraiba Jodo Pessoa 104

. Pernambuco Recife 95

Brasil

Alto Alegre 142

. Amajari 91

Roraima -

Boa Vista 409

Mucajai 107

Arauca 81

Arauca
. Saravena 46
Colombia Puerto Santand )
Norte de Santander uero 'ar’1 ander
Tibu 35
Apure Guasdualito 226
Venezuela - -

Zulia Machiques 97

Total 1.789

La encuesta de linea base aplicada tiene informacion de datos demograficos: nombres y apellidos, fecha de
nacimiento, sexo, género, estado civil, etnia, nacionalidad, entre otras. Asi mismo se indagé sobre la situacion
migratoria de las personas encuestadas, la conformacion de nucleos familiares, acceso a dispositivos moviles
e internet, ocupacion, nivel educativo, competencias laborales, acceso a seguridad social y atencion primaria
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en salud, discapacidad, ingresos econémicos, acceso a alimentacién, acceso a agua potable, acceso a
oportunidades laborales, tipo de vivienda, percepcion de la seguridad, tipo de asistencia recibida (ya sea por
los gobiernos locales, nacionales y/u organismos de cooperacion internacional), consumo y frecuencia de
alimentos como: cereales, tubérculos, granos, vegetales, frutas, carnes y proteinas, lacteos, endulzantes,
grasas, condimentos, entre otros, higiene, tipos de sintomas asociados al COVID-19, relacionamiento
comunitarios, tipos de discriminacién, entre otras.

De las 1.789 personas encuestadas el 90.89% son de nacionalidad venezolana, el 4.14% brasilefos y el 3.53%
son colombianos. Lo anterior significa que gran parte de la poblacién que el proyecto PCPR atenderd
corresponde a personas afectadas por la crisis politico social que vive Venezuela, entre ellos los migrantes
venezolanos que se encuentran en los territorios de Brasil y Colombia. Asi mismo, se encontré y entrevistd
bajo esta linea base a personas de origen haitiano (1.06%), peruanos (0.18%), cubanos, guyaneses, chilenos
y argentinos (con un 0.05% respectivamente). Las personas de las Ultimas seis nacionalidades mencionadas
se encuentran viviendo en territorio brasilefo.

Del total de personas encuestadas el 76.02% corresponde a mujeres y el 23.98% son hombres, distribuidos
por pais de la manera como se muestra a continuacion.

Tabla No. 3: Distribucién de sexo por pais

Pais Hombre Mujer
Colombia 2,63% 7,66%
Venezuela 3,35% 14,70%
Brasil 18,00% 53,66%
TOTAL 23,98 76,02

De la anterior tabla y de acuerdo con la informacion levantada en territorio por parte de las copartes
implementadoras del proyecto en cada pafs, es importante sefialar que al tener una cifra que supera el 76%
en la participacién de mujeres en las encuestas, permite evidenciar que gran parte de los hogares que serdn
beneficiados por el proyecto estan a cargo de mujeres como jefas de hogares, ya sea porque corresponden
a mujeres cabezas de hogares (madres separadas y/o abandonadas por sus parejas con niflos menores y/o
adolescentes, y son estas las encargadas del sustento de los hogares) o son las encargadas del hogar mientras
sus parejas trabajan.

Del total de la poblacion a la que se aplico linea base, los mayores rangos etarios corresponden a las personas
con edades entre 31 a 59 afos (adultas) y de 18 a 30 anos (jovenes) con un 93,12% como se observa en la
grafica a continuacion. Mientras que las personas entre los rangos etarios mayores de 60 afios y de 12a 17
anos' (adolescentes) tienen la menor representacion, alcanzando un 6.88%. Brasil y Venezuela son los que
reportan personas encuestadas entre 12 a 17 anos, mientras que la poblacion adulta (mayores de 60 afos)
se encuentra principalmente en estos dos paises con un total de 5.25%.

1 Si bien la poblacién entre 12 a 16 afos serd muy minima, se toma el rango etario desde los 12 afos teniendo en cuenta que la
poblacién venezolana tiene cédula de ciudadania y puede ejercer sus derechos civiles a partir de los 12 afios. Asi mismo, esta edad
se tuvo en cuenta por el nimero de menores no acompanados con presencia en Brasil. Para el caso de Colombia no se levantaron
encuestas a personas menores de 17 afios dado que por Ley nacional una persona es mayor de edad cuando cumple 18 afos, y a
partir de ese momento ejerce autdbnomamente sus derechos civiles. En caso de levantar entrevistas a menores de 17 afos se debia
tener bajo escrito el permiso de los padres o responsables de estos para tal fin.
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Grafico No. 1: Rango etario de la poblacién encuestada

54,22%
38,90%
5,76%
S —
12 a 17 afhos 18 a 30 afios 31 a 59 afos Mayor de 60 afios

Como se observa en la grafica anterior el 94.12% de la poblacion encuestada esta entre 18 a 59 afios, y de
este total el 69.37% son venezolanos migrantes. Segun la Organizacién Internacional para las Migraciones —
OIM, se estima que la poblacidon migrante venezolana se caracteriza por ser joven, en plena edad productiva.
Para el caso de los entrevistados por el proyecto PCPR, el 20.18% de los migrantes son personas con edades
entre los 18'y 26 afnos, el 16.04% entre 27 a 31 anos y el 16.60% de 33 a 40 afos.

Durante la encuesta aplicada a las personas de los 3 paises de intervencién, se buscé conocer el estado civil
de las mismas, y con relacion a ello se encontrd que, el mayor nimero de personas entrevistadas estan en
union libre o estable, es decir, personas con union afectiva, con una cifra que alcanza el 44.72%, como se
muestra en la grafica a continuacién. La poblacién soltera se ubica en el segundo lugar, sequido de los
casados, divorciados o separados y, por Ultimo, las personas en estado de viudez.

Gréfico No. 2: Estado civil de las personas entrevistadas.

44,72%
32,92%
17,33%
. 2,74% 2,29%
] ||
Soltero (a) Unidn estable/ Unién Casado(a) Divorciado(a) o Viudo(a)
libre separado(a)

El proyecto PCPR garantiza la inclusion social de toda la poblacion presente en los territorios intervenidos,
tanto asi que se proyecta que como minimo el 23.48% de la poblacion beneficiaria sea indigena y
afrodescendiente, tal y como se muestra en la gréfica a continuacion. Los territorios de Amazonas y Roraima
en Brasil y Guasdualito y Machiques en Venezuela concentran el mayor nimero de poblacion indigena y
afrodescendiente encuestadas, sequido de los territorios Paraiba y Pernambuco, también en Brasil. Colombia
es el pais con menos poblacion afrodescendiente e indigena encuestada, sin embargo, en cada uno de los
cuatro territorios que seran intervenidos hay poblacion étnica, y se garantiza la inclusion y el objeto de
proyecto PCPR.
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Gréfico No. 3: Etnia poblacional por pais.
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Bajo esta linea base se identificaron 19 pueblos y/o comunidades indigenas, de las cuales 17 se encuentran
en Brasil, y Colombia y Venezuela con una, respectivamente. De las 191 personas que sefialaron pertenecer
a algun pueblo indigena, el 47.64% manifestd que se reconoce como Warao y 12.57% como Efepa, ambos
de origen venezolano, y el 23.04% se reconoce como Wayuu, ubicado en la zona norte de Colombia y
Venezuela, por zona de frontera. El 16.75% restante se reconocen como ingas, wapichana, sateré mawé,
pemon, kokoma, enepae, karifia, yukpa, macuxi, cumanagoto, apuriia, baré, mayoruna y apichao.

Segun informacion de las autoridades locales de Brasil, los indigenas Warao iniciaron fuertemente su
desplazamiento desde Venezuela en el afio 2014, donde llegd una comunidad con aproximadamente 400
personas a la ciudad de Manaos. Debido la presion econdmica y de subsistencia generada por el mismo
éxodo migratorio, la gran mayoria de indigenas, de diversos pueblos, se dedicaron a la mendicidad en los
semaforos de toda la ciudad, situacion que llevo a las autoridades migratorias a deportar a muchos de ellos.
Una de las grandes problematicas para los pueblos indigenas migrantes de Venezuela es la perdida de las
costumbres y tradiciones, sin embargo, muchos de estos pueblos buscan mantenerse como comunidad a
fin de no desagregarse y perder del todo su esencia. Sumado a lo anterior, el estado brasilefio no los reconoce
como indigenas y la convergencia de varios pueblos indigenas en un mismo sector ha llevado grandes
conflictividades entre ellos.

En cuanto al nivel educativo de los encuestados, en la linea base se encontré que el mayor porcentaje
corresponde a las personas con estudios de secundaria con un 55.06%, seguido de las personas que solo
llegaron hasta estudios de primaria y que representan un 17.83%. Las personas que lograron cursar y se
certificaron en estudios superiores alcanzan un total de 20.80% del global de los entrevistados, mientras que
la poblacion que no accedio a estudios y solo alcanzé el primer nivel educativo, es decir, la educacion de
preescolar representa el 6.31%, tal y como se observa en la siguiente grafica.
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Grafico No. 4: Nivel educativo de los encuestados
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Sin ensefianza [ 5,53%

Durante la aplicacion de encuestas de linea base, el proyecto indagd por las condiciones de habitabilidad y
donde viven los entrevistados y encontrd que el 60.42% viven en casas, apartamentos o habitaciones en
estado de alquiler, el 15.48% en casa propia y 7.04% en casa de familiares, amigos o conocidos sin generar
pago de arriendo, pero aportan dinero para el pago de los servicios publicos domiciliarios. La situacion mas
preocupante estd para aquellas personas (migrantes) que actualmente se encuentra viviendo en las calles ya
que no cuentan con dinero para suplir el pago de un arriendo y muchas veces el dinero que redinen alcanza
para los gastos de alimentacion y enviar a Venezuela. Las personas que viven en asentamientos humanos
carecen de servicios publicos domiciliarios ya que la gran mayoria de estos territorios son informales y/o se
generaron por medio de invasion.
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Grafica No. 5: jDénde viven las personas encuestadas?
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De los 1.789 hogares encuestados, en el 14.65%, es decir en 262 hay personas en condicién de discapacidad,
entre las que se encuentran la discapacidad fisica o motora, cognitiva o intelectual, mental psicosocial,
sensorial (auditiva, visual y sordoceguera) y la multiple. Asi mismo, en 140 hogares hay mujeres en estado de
embarazo y en 338, personas con enfermedades crénicas.
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Gréfica No. 6: Clase de discapacidad y/o enfermedad crénica
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De acuerdo con lo anterior, la discapacidad fisica es la mas preponderante en la poblacion encuestada por
el proyecto PCPR, especialmente en la poblacién afectada por la crisis migratoria. La situacién de duelo
migratorio es una de las tantas realidades psicoemocionales que ha generado desestabilizacion en estas
personas. El duelo migratorio es considerado un proceso de transformacion de la pérdida que empieza
cuando una persona emigra y que inevitablemente deriva de un trabajo personal de adaptacion y duelo. Por
todo lo sefalado, esta es una realidad que preocupa y que se pone en alerta en esta linea base a fin de que
se comience a trabajar con la poblacion migrante atendida en diferentes programas y proyectos.

De igual forma se calculd por cada pais el indice de Consumo de Alimentos (FCS por sus siglas en inglés), el
cual es una medida utilizada internacionalmente basada en la metodologia propuesta por el Programa
Mundial de Alimentos. Se utiliza especialmente en contextos de ayuda humanitaria para el mapeo y analisis
de las vulnerabilidades alimentarias y nutricionales. El siguiente grafico presenta el resultado segun los
estandares de la metodologia de calculo estdndar para contextualizarlos mejor a la diversidad de la dieta
local.

El Programa Mundial de Alimentos recomienda realizar un andlisis de la dieta basado en la frecuencia de
consumo acumulada. Esto es necesario para contextualizar los limites estdndar a la dieta identificada.

CRITERIO | VALOR DEL FCS
Pobre Menor de 21
Al limite Entre 21.1y 35

Aceptable Mayor a 35
Criterios de calificacion del FCS.

El objetivo es informar mejor la decision subjetiva para definir los limites minimos (consumo de alimentos
deficiente) y la situacion aceptable. Considerando que el limite estandar aceptable implicaria en una dieta
casi exclusivamente "principal" (predominantemente arroz), el limite se incrementé en 10 puntos para
considerar el contexto de la dieta local y una mayor diversidad nutricional.
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CRITERIO | VALOR DEL FCS
Pobre Menor de 31
Al limite Entre 31.1y 45

Aceptable Mayor a 45
Criterios de calificacion del FCS ajustado.

3. RESULTADOS LINEA BASE BRASIL

El proyecto PCPR analizé la informacion levantada en la linea base por cada pais de intervencion. En este
turno le corresponde a Brasil, y él se presenta la informacién primaria levantada directamente en territorio
por el equipo del Servico Pastoral dos Migrantes como coparte implementadora en las ciudades de Manaos
y Tabatinga en el estado de Amazonas, Joao Pessoa en el estado de Paraiba, Recife en el estado de
Pernambuco y Alto Alegre, Amajari, Boa Vista y Mucajai en el estado de Roraima. Toda esta informacion base
estd acompanada de una revision documental y bibliogréfica para cada uno de los puntos aqui descritos.

Como se ha sefalado anteriormente, para Brasil se levanté una muestra de 1.282 encuestas. De este total el
74.88% fueron aplicadas a mujeres jefes de hogares y el 25.12% a hombres, distribuidas por rango etario
como se muestra en la grédfica a continuacion, siendo de 31 a 59 afos y de 18 a 30 afios los de mayor
preponderancia. Del total entrevistado 11,23% manifiestan reconocerse como indigenas, el 13.18%
afrodescendientes y el 75.59% restante como mestizos 0 morenos.

Grafica No. 7: Distribucién de muestra de linea base en Brasil distribuida por sexo y rango etario.

39,08%
31,90%
14,98%
8,58%
3,28%
0,23% 0,62% . 1,33%
0
12 a 17 anos 18 a 30 anos 31a 59 afios Mayor de 60 afios

B Hombre ® Mujer

Es importante anotar que, si bien Brasil cuenta con cifras sobre la migracién venezolana en este pais, la gran
mayoria no se encuentra publicada por el gobierno federal y mucho menos en detalle. La poca informacion
detallada de datos actualizados publicados sobre los migrantes venezolanos en este pais fue desarrollada
por la Plataforma de Coordinacion para Refugiados y Migrantes de Venezuela — R4V de Naciones Unidas,
quien coordina el reporte de informacién de los organismos de cooperacién internacional presente en los
territorios.
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En la linea base de Brasil y basado en el estado civil de estos, se identificéd que el 38.07% de los encuestados
estan en union libre o estable, el 35.73% son solteros, el 20.67% casados, el 3.20% divorciados y el 2.34% son
personas que han enviudado. Del total los encuestados el 11.23% son indigenas, el 13.18%
afrodescendientes y el 75.59% mestizos. Asi mismo, se encontréd que en el 13.88% de los hogares hay
personas en condicion de discapacidad.

En cuanto al nivel educativo en Brasil se encontré mas de la mitad, es decir, el 56.86% de los encuestados ha
cursado estudios secundarios, el 21.54% tiene estudios técnicos, superiores y/o de posgrado, el 14.66%
estudios de basica primaria y el 6.94% restante no ha cursado estudios o solo llegd hasta el primer nivel de
educacion (preescolar), como se observa en la gréfica a continuacion.

Grafica No. 8: Nivel educativo de los encuestados en Brasil
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Certificacion técnico superior | 10,69%
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Educacion inicial o preescolar I 0,86%
Sinensefianza I 6,08%
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3.1. SITUACION MIGRATORIA

Después de Colombia y Perd, Brasil es el quinto pais de Latinoamérica con el mayor nimero de venezolanos
en su territorio con una cifra que alcanza los 399 mil, segun datos a corte del 31 de octubre de 2020 de la
Plataforma de Coordinacién R4V2. Sin embargo, Brasil es el pais latinoamericano que mas personas
venezolanas ha regularizado’.

El ingreso masivo de venezolanos a Brasil comenzé a tener preponderancia en el afno 2010, muchos de ellos
ingresaron a pie a través de la frontera entre la localidad venezolana de Santa Elena de Uairén y Pacaraima
en Brasil. Boa Vista, Pacaraima en el estado de Roraima y Manaos en el estado de Amazonas, son los
principales territorios de mayor concentracion de poblacion venezolana que emigra hacia Brasil. En varias
localidades del estado de Roraima se encuentran carpas de refugios donde llegan familias enteras
procedentes de Venezuela en busca de ayuda humanitaria y para acceder los documentos de transito legal

2 https//r4v.info/es/situations/platform.
Shttps://www.acnur.org/noticias/press/2020/8/5f4994cc4/brasil-reconoce-a-otras-7700-personas-venezolanas-cormo-
refugiados.html
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en Brasil, para posteriormente dirigirse a otras ciudades de este pais y obtener ayuda de los programas
creados por el gobierno nacional, especialmente el de Operacién de Acogida®.

El éxodo de menores no acompafados se convierte en uno de los principales problemas migratorio de la
poblacion venezolana en Brasil®. Segun UNICEF el nimero de menores sin acompafnante que cruza la
frontera desde Venezuela hacia Brasil es bastante alto. Muchos de estos son acogidos en albergues especiales
administrados por el gobierno local de Roraima y por el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia.
Ademas de lo anterior, los indices de discriminacion y xenofobia hacia la poblacién venezolana en zonas de
frontera son elevadas, especialmente en el estado de Amazonas y Roraima. Lo anterior se debe al incremento
de problemas sociales tales como: la mendicidad, hurtos, violaciones sexuales, rifias, entre otras, afectando
de manera negativa los niveles de seguridad de estas localidades y la estigmatizacion hacia la poblacion
venezolana.

De acuerdo con la linea base levantada por el proyecto PCPR, la poblacion migrante en Brasil alcanza el
95.01% de los encuestados. De este total, el 97.77% son venezolanos y el 2.23% restante son de origen
haitiano, peruano, argentino, chileno, colombiano, cubano y guyanés. La poblacion de acogida, es decir, los
brasilefios receptores solo alcanzan 4.99% del total entrevistado para esta linea base, tal y como se observa
en la gréafica a continuacion. De la poblacién bajo las categorias refugiado o solicitante de refugio, el 98.98%
son venezolanos, el 0.82 son haitianos y el 0.20% son de origen cubano.

Grafica No. 9: Situacién migratoria en Brasil

Poblacion de acogida I 4,99%
Brasilefio(a) retornado(a) 1 0,62%
Solicitante de refugio I 34,01%
Refugiado(a) M 4,21%
Migrante guyanes 0,08%
Migrante colombiano(a) 0,08%
Migrante chileno(a) 0,08%
Migrante argentino(a) 0,08%
Migrante peruano(a) | 0,23%
Migrante haitiano(a) W 1,17%
Migrante venezolano(a) I  54,45%

Después de la migracién venezolana, la migracion haitiana tiene gran preponderancia en Brasil, con
aproximadamente 65 mil personas en todo el territorio nacional. Los haitianos llegaron masivamente a Brasil
después del terremoto del aflo 2010, siendo hoy poblacion migrante con gran presencia en este pais. De

“Este programa fue creado en el afo 2018 con el objetivo de recibir a los migrantes y refugiados venezolanos. Es del gobierno Federal
de Brasil y esta basado en tres pilares: acogimiento, refugio e interiorizacion.

5 Referencia de los menores no acompanados en Brasil: https://www.france24.com/es/programas/migrantes/20201111-migrantes-
venezolanos-brasil-exodo-refugiados
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acuerdo con lo anterior, es muy probable que el nimero de beneficiarios del proyecto PCPR de origen
haitiano aumente y se tenga una cifra superior a la sefalada en la grafica anterior (0.24%).

De los tres paises donde se implementa el proyecto PCPR, Brasil es el pais con diversidad de poblacion
migrante que sera atendida en los componentes de WASH, CASH y Salud. Del total de la poblaciéon migrante
en territorio brasilefio, el 93.55% cuenta con algun tipo de documento legal para transitar dentro del territorio
nacional expedido por las autoridades migratorias.

3.2. SEGURIDAD ALIMENTARIA

Segun revision documental® realizada para este informe de linea base se encontré que la inseguridad
alimentaria en Brasil crecié en la medida que aumenté el desempleo y el desarme de programas sociales y
politicas publicas orientadas a garantizar alimentacién saludable y por la disminucion del auxilio de
emergencia gubernamental para las personas mas necesitadas y en condicion de pobreza y que perdieron
ingresos durante la pandemia. Segun citas de UNICEF’, se estima que el 55% de los hogares migrantes
venezolanos y poblacién de acogida sefialan que sus ingresos disminuyeron significativamente desde que
comenzo la pandemia y se decretaron medidas de aislamiento en el territorio brasilefo, situacién que se
agudizo especialmente en aquellos hogares donde hay presencia de menores. Para la Articulacion Nacional
de Agroecologia — ANA mediante informe publicado en septiembre de 2020 y citado por el portal inter press
service®, la inseguridad alimentaria en Brasil tiene tendencias a empeorar en los meses siguientes a la
publicacion de esta informacion, especialmente por causa de los efectos del COVID-19y a los ya sumados
que enfrenta el sector agricola en este pais. En esta publicacion se proyecta que la inseguridad alimentaria
aumentarfa en un 62.4% frente a las cifras de la crisis agricola de entre los aflos 2013 y 2018.

Las fronteras siempre han sido dindmicas. Y para el caso de la frontera de Brasil con Venezuela, la dindmica
aumentd con el agravamiento de la crisis politico social que vive este Ultimo; situacién que no solo se
desarrolla por el transito creciente de migrantes venezolanos hacia este pais latinoamericano, sino asi mismo
por el cruce de alimentos no perecederos desde Brasil hacia Venezuela. Brasil se ha convertido en uno de los
paises, quizas el principal, generador de abastecimiento de alimentos en Venezuela. Desde este pais se
exporta carne, pastas, granos, leche en polvo, café, azicar y mantequilla, asi como salchichas, aceite de
cocina, mostaza, mermelada y productos enlatados, entre otros productos alimenticios, y también de aseo
personal. Sin embargo, esta situacion ha traido consigo el aumento del mercado ilegal, incluyendo la ayuda
humanitaria que llega a Venezuela®

El siguiente grafico presenta el perfil alimentario considerando los limites globales sugeridos globalmente
por el Programa Mundial de Alimentos. Estos, sin embargo, deben ser analizados y contextualizados de
acuerdo con la dieta local.

6 Publicado 21 de septiembre de 2020. https://coprofam.org/2020/09/21/el-vertiginoso-aumento-de-la-inseguridad-alimentaria-en-
brasil/

7 https://www.unicef.org/lac/comunicados-prensa/brasil-familias-con-ninos-ninas-y-adolescentes-son-las-victimas-ocultas-de-la-
pandemia

8 http://www.ipsnoticias.net/2020/09/crece-amenaza-hambre-brasil-agravada-la-covid/

% https:/es.insightcrime.org/noticias/analisis/ayuda-brasi-mercado-negro-venezuela/

° cia
CARITAS caritas Sk Cisivzs Colombiana

LUXEMBOURG " Venezuela




13 de 46

Gréfico No. 10: Indicador Food Consumption Score (FCS) en Brasil.
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Soportado en los resultados obtenidos en la linea base de Brasil, la seguridad alimentaria es la principal
necesidad para la poblacidon migrante venezolana y comunidades de acogida encuestadas por el proyecto
PCPR, con un porcentaje de 95.87% y asi mismo es el principal problema para esta poblacién con una cifra
que llega al 99.92%. El consumo de alimentos como mecanismos de medicién de la sequridad alimentaria
de esta linea base aplicada permitié conocer los alimentos de mayor ingesta en los hogares entrevistados.
En ella se encontré que la cebolla, el pollo, el ajo, el frijol, el huevo, la leche, el tomate, la papa, entre otros,
son alimentos, por sus diferentes variedades, los que mayor consume la poblacion.

10 Ver capitulo de principales problemas.
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Grafico No. 11: Indicador Food Consumption Score (FCS) ajustado al contexto en Brasil.
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Si bien hay una variedad de alimentos que consume actualmente la poblacion migrante en Brasil y la
poblacién de acogida, la realidad es que, con los resultados anteriores, la dieta de esta poblacion esta lejos
de ser balanceada. Asi mismo, en esta escala se evidencia el no consumo de frutas y de otros vegetales que
permitan mantener niveles dietéticos altos. Sumado a lo anterior, y de acuerdo con los resultados cualitativos
de esta linea base, el consumo de alimentos en los hogares se vio significativamente disminuido y en algunos
casos tuvieron que suprimir alguna de las tres comidas diarias.

3.3. CONSUMO DE AGUA:

Si bien se estima que la zona de la amazonia, incluyendo la brasilefia, concentra aproximadamente el 20%
de agua dulce del mundo, muchas de las comunidades asentadas en estos territorios enfrentan desafios
enormes para el acceso y suministro de agua. Las autoridades locales en la frontera y otras de Brasil con
Venezuela y los organismos de cooperacion internacional vienen trabajando de manera articulada en la
construccion de pozos artesanales que permita mejorar el acceso y suministro de agua potable de las
comunidades de Roraima, Pernambuco, Paraiba, entre otras. Estas acciones permitirdn asi mismo, el acceso
de agua para la poblacién migrante venezolana asentada en estos territorios.

A continuacion, se encuentran los resultados relacionados con el consumo de agua en las zonas de
intervencion del proyecto PCPR en Brasil. Estos resultados se dividen en dos gréficas, la primera hace
referencia de donde obtienen el agua que consumen en los hogares y la segunda, para qué alcanza el agua
que obtiene. En la primera gréfica seguidamente se observa que el mayor porcentaje de los hogares
obtienen el agua del sistema de abastecimiento publico, es decir, de los acueductos de los territorios de
intervencion, mientras que un porcentaje demostrativo de hogares la obtienen de pozos, rios, arroyos y/o
nacederos de agua. Y otros, aunque menor pero significativo, la obtienen por medio de compras, situacion
que indica que para estas familias el acceso de agua aun continua siendo limitado.

%
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Gréfica No. 12: jDe dénde obtienen el agua que consumen en su hogar?

74,88%

16,62%
8,50%
Pozos y nacientes Sistema de abastecimiento publico La compra

Es de anotar que los hogares que obtienen directamente el agua de pozos o nacederos no cuentan con
filtros especializados para hacer tratamiento de agua. Los tratamientos que realizan son artesanales a través
del decantamiento, filtrado en arena y/o hervido. Por lo anterior, muchas de estas personas estan
consumiendo agua contaminada y materiales pesados (hierro, turbiedad, pH, color, olor y sabor).

La gréfica a continuacion hace referencia a la utilizacion del agua que obtienen para el consumo en el hogar.
Como se observa seguidamente, el agua se destina principalmente a la preparacion de alimentos con un
porcentaje de 92.12, sequido para bafarse y para lavarse las manos. En época de pandemia por COVID-19 el
acceso de agua limpia y potable es de gran importancia. Segun la plataforma R4V estima que 47.3 mil

personas refugiadas y migrantes venezolanos y comunidades de acogida necesitan asistencia en agua, al
igual que en saneamiento e higiene (WASH).

Grafico No. 13: jEl agua que obtiene la utiliza principalmente para?
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Si bien los puntos que se sefialan en el anterior grafico son los de mayores referencias de los hogares en la
utilizacion del agua, esta también es utilizado en el lavado de ropa, descarga del sanitario y trapeado de pisos.

Durante la linea base el proyecto PCPR indagd entre los encuestados la frecuencia con que los miembros del
hogar se lavan las manos con jabon principalmente en tres de los principales momentos criticos de lavado
de mano: después de defecar, antes de comer y antes de preparar alimentos. El resultado muestra que, si
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bien en Brasil estd por encima del 85% en la categoria “siempre”, en este pais se muestran resultados
negativos bajo la categoria de “casi nunca”.

Grafica No. 14: Frecuencia del lavado de manos con agua y jabon después de defecar, antes de comery
antes de preparar alimentos.

85,88%
12,72%
Ao ]
Casi nunca Algunas veces Siempre

Destacando los resultados positivos en la frecuencia del lavado de manos con agua y jabon en la medicién
de lalinea base en las poblaciones encuestadas, en los territorios de intervencion del proyecto PCPR en Brasil
se encontrd que con un mismo jabdn se bafan todos los miembros de la familia y con este mismo realizan
el lavado de manos. Son pocos los hogares los que cuentan con un jabén exclusivo para el lavado de manos.
Por lo anterior, se evidencia la necesidad de que estas poblaciones accedan a productos de higiene que
ayuden a la prevencion del COVID-19 y otras enfermedades infectocontagiosas.

34.5ALUD

La migracion de venezolanos estd poniendo al limite la capacidad al sistema publico de salud de Brasil,
especialmente en los estados de Roraima y Pacaraima, los cuales se encuentra completamente saturados y
a punto de colapsar. La demanda de atencién médica por parte de venezolanos hace que sea cada vez mas
dificil para el sistema publico de salud de estos estados atender las necesidades de todos sus pacientes, tanto
brasilefios como venezolanos. Por ejemplo, segun informacién de la Human Rights Watch — HRW'', en cierto
momento el hospital local de Pacaraima presentd grave escasez de algunos insumos médicos esenciales
para brindar atencion basica, como gasas, fluidos intravenosos y jeringas, y de medicamentos basicos como
paracetamol infantil, situacion que también se dio en el hospital de Roraima.

Soportado en indagaciones realizadas por el equipo en territorio, el cuerpo médico que atiende en estas
zonas del pais manifiesta que muchos venezolanos llegan a los centros asistenciales necesitando tratamiento
para trastornos de salud complejos y que en su pais no estaban recibiendo, como neumonia, tuberculosis,
malaria, cancer, entre otros. Asi mismo, a estos centros asistenciales llegan personas venezolanas que
solicitan atencion de pediatria y maternidad.

Dentro de las indagaciones sobre el acceso a salud en Brasil se encontrd que el 84.92% del total entrevistado
sabe como acceder a los servicios de salud en este pais y el 15.08% restante no tiene conocimiento de cdmo
lograr ser atendidos y/o a donde deben dirigirse para acceder a servicios basicos de salud en medicina

M hitpsy//www.hrw.org/es/news/2017/04/18/venezuela-la-crisis-humanitaria-se-extiende-brasil
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general, odontoldgica y pediatria bajo el sistema de salud brasilefo. De esta ultima cifra el 93.33%
corresponde poblacién migrante venezolana. En los 1.282 hogares encuestados minimo una persona se
enfermd al menos en una ocasién en el Ultimo mes y de ese total, el 40.80% no pudo acceder a los
medicamentos recetados por un médico porque no contaba con los recursos para comprarlos y/o no tiene
acceso al sistema de salud, y de los hogares encuestados el 71.76% de sus miembros no ha podido acceder
a consultas médicas y el 79.04% no ha logrado a acceder a exdmenes diagndsticos.

34.1.  SINTOMAS ASOCIADOS AL COVID-19

Si bien dentro de los territorios de intervencion en Brasil se pueden encontrar diferentes personas que
actualmente sufren afectaciones por enfermedades cronicas y/o leves, el proyecto PCPR quiso conocer por
los principales sintomas asociados al COVID-19 que han presentado los encuestados o sus familiares en los
ultimos 15 dias. De los 1.282 hogares encuestados el 100% manifestd que al menos una persona del hogar
sufrio de 1 a 5 sintomas asociados al coronavirus, pero de este grupo el 82.68% de las personas no se realizé
prueba diagnostica por la no facilidad de acceso o por no contar con los recursos para realizarla de manera
particular.

La gréfica a continuacion relaciona los cinco principales sintomas, siendo la congestion y secrecion nasal la
de mayor preponderancia con un 97.31%, seguida de la fiebre y dolor de garganta. La que menos
preponderancia presentd, pero no de menos importancia, fueron la tos y los problemas respiratorios con un

51.34% y 53.69% respectivamente.

Gréfico No. 15: Cual de los siguientes sintomas han presentado en los ultimos 15 dias

Problemas para respirar _ 53,69%
Fiebre | 70,13%
congestion nasal [ 97,31%
Dolor garganta | o: 12
Tos | 51 34%
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El 35.66% de los hogares entrevistados alin no han recibido informacién sobre medidas de prevencién de la
COVID-19, cifra que contrasta con las pedagogias que han sido implementadas por diferentes gobiernos
locales, nacionales y por organizaciones de cooperacion internacional. Por lo anterior, el proyecto PCPR
buscara llegar a toda la poblacién aimpactar a fin de que, ademas de que reciban informacion de prevencién
contra el coronavirus, accedan a atencion de salud que permita el tratamiento para las personas contagiadas
y asf evitar la propagacion de esta enfermedad.
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3.5. SITUACION LABORAL Y FUENTES DE INGRESOS

El proyecto PCPR indagd entre los encuestados por su situacion laboral y fuentes de ingresos. De acuerdo
conello, a continuacion, se presenta un analisis de cada una de estas situaciones que impactan directamente
en la vida econémica de los encuestados y sus familias. En Brasil se registran cifras altas de desempleo para
la poblacion migrante venezolana y precarias condiciones de acceso laboral para la poblacion de acogida
mas vulnerable, situacion que se agudizd por las medidas impuestas frente a la pandemia por COVID-19.

3.5.1. SITUACION LABORAL

Para el momento de la encuesta se encontrd que el 78.71% de los encuestados no se encontraba laborando,
es decir, habia perdido su forma de empleo a causa de las medidas adoptadas por la pandemia del COVID-
19 0 se encontraba buscando empleo antes de la pandemia, siendo las mujeres con el mayor porcentaje de
desocupacion con una cifra que alcanza el 78.69%, asi como los rangos etarios de 31 a 59 afios (53.02%) y de
18 a 30 afos (41.03%). Del 21.29% de los entrevistadas que en ese momento se encontraban trabajando, el
60.81% son mujeres y el 39.19% restante, hombres. A continuacion, por medio de la siguiente gréfica se
presentan los resultados del tipo de trabajo que tenia la poblacidn laboralmente activa al momento de la
encuesta de linea base.

Grafico No. 16: Tipo de trabajo de la poblaciéon que actualmente esté laborando
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3.52.  PRINCIPALES FUENTES DE INGRESOS

Las principales fuentes de ingresos fueron otros de los puntos de interés indagados en la entrevista de linea
base con la poblacién objeto. La falta de dinero por la dificultad de acceder a oportunidades laborales son
los obstaculos mas comunes que enfrentan los migrantes venezolanos al salir de su pais, situacion que se ha
agudizado por la llegada de la pandemia por el coronavirus. En la actualidad tanto la poblacidon migrante,
como los retornados y la poblacion de acogida manifiestan que sus principales fuentes de ingresos
provienen del salario que reciben por el trabajo que realizan, muchas veces este trabajo es informal, por dias
o por horas. Asi mismo, gran parte de la poblacion trabaja en negocios o ventas familiares o personales los
cuales son informales y estacionarias en diversos puntos de la calle o avenidas principales. Para otro grupo
sus mayores ingresos provienen de ayudas de familiares y un porcentaje muy pequeno de arriendos de
inmuebles o enseres.
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Segun el articulo 6 de la Constitucion Federal de Brasil de 1988, a la poblacion inmigrante y refugiada se le
debe garantizar derechos sociales como trabajo, educacion, salud, alimentacién, vivienda, transporte, ocio,
seguridad, previsién social, proteccién a la maternidad y a la infancia y a la asistencia a los desamparados,
esto no sucede del todo con la poblacidon venezolana, especialmente por las complicaciones que trajo
consigo la migracién masiva de venezolanos a diferentes paises, incluyendo Brasil. La legislacion laboral
brasilefia (CLT — Consolidacion de las Leyes Laborales, Decreto-Ley N2 5452/43) manifiesta que se debe
garantizar igualdad de derechos y condiciones dignas de trabajo a cualquier trabajador o trabajadora
independente de la nacionalidad, esto en el contexto real falta mucho para que se cumpla, especialmente
en época de pandemia cuando miles de empleos y fuentes de empleo se han visto disminuidas.

De acuerdo con informes de Monitoreo de flujo migratorio venezolano de la OIM'™, en los barrios de
diferentes regiones donde el proyecto PCPR hace intervencién, tales como Boa Vista y Pacaraima,
aproximadamente el 50% de la poblacion migrante venezolana trabaja de manera independiente, el 45%
indico estar desempleado durante la ultima medicion del informe y alrededor de un 5% estd empleado. Lo
mas grave de todo es que un 16,2% de los entrevistados por la OIM indicd que muchas veces han realizado
o desempenfiado alguna actividad, pero no reciben el pago acordado, situacion que los deja en vulnerabilidad
alta.

Soportado en la medicién de linea base, el proyecto PCPR encontrd que si bien el mayor nimero de personas
migrantes venezolanas que se encuentran en territorio brasilefo obtienen sus fuentes de ingresos gracias al
salario que reciben por el trabajo que realizan (58.97%), gran parte de ellos lo hacen bajo condiciones
informales, especialmente las ventas ambulantes y/o trabajos para terceros. La segunda fuente mas alta de
ingreso de la poblaciéon entrevistada proviene de las ayudas de familiares con un 25.90% como se observa
en la siguiente grafica, esto se da especialmente en la poblacion de acogida y un porcentaje significativo de

migrantes.
Grafico No. 17: Principales fuentes de ingreso en Brasil
58,97%
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15,05%
Arriendos de inmuebles o Ayuda familiar Negocio (personal o Salario (trabajo formal e
enseres familiar) informal)

3.6. PRINCIPALES PROBLEMAS PRESENTE EN LOS TERRITORIOS

En Brasil la poblacion migrante venezolana manifiesta que los principales problemas que enfrentan en un
pais extranjero son los relacionados con la alimentacién, el desempleo o falta de oportunidad laboral, el

2 https//www.globaldtm.info/
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acceso a vivienda, aun cuando esta sea en calidad de arriendo, la discriminacién a causa de xenofobia, el
acceso a salud y la seguridad; tal y como se muestra en la gréafica a continuacion.

Grafico No. 18: Principales problemas de los migrantes venezolanos en Brasil
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La alimentacion es el principal problema de las comunidades encuestadas en Brasil. Para esta poblacion el
hambre se ha recrudecido y sienten que los amenaza con empeorar debido al alza de los precios de los
alimentos, especialmente las ayudas tanto del gobierno como de los organismos de cooperacion
internacional han disminuido por el alto nimero de hogares que requieren ser atendidos.

Los problemas de alimentacion van de la mano con el desempleo, y es que con la pandemia por COVID-19
muchas empresas que empleaban nacionales retornados y migrantes venezolanos pararon operacion o
cerraron del todo porque sus ingresos disminuyeron significativamente y en otros casos donde aun
contindan operando de manera parcial, redujeron el nimero de empleados llevando al despido de cientos
de ellos. Lo anterior conllevé a que muchas personas, especialmente los migrantes quedaran sin nada y
viviendo de las ayudas que entrega el gobierno nacional; ayuda que no es entregada a la poblaciéon migrante
en estado irregular, ya que solo es posible obtenerla mediante la presentacion de documentos como el
registro de personas fisicas — CPF, cédula de identidad y cartera de trabajo.

Si bien Brasil cuenta con programas de ayuda a la poblacion migrante que permite la regularizacion y el
acceso de ayuda humanitaria, las zonas de intervencion del proyecto ha presentado colapso en sus servicios
sociales por el nimero creciente de poblacidon migrante en estos territorios, especialmente en época de
pandemia, aun cuando las fronteras territoriales estaban cerradas. En Brasil existe graves problemas
relacionados con deportaciones, agresiones hacia la poblacion migrante e indigenas venezolana,
discriminacion, xenofobia, falta de alimentacion, acceso a vivienda, acceso a salud, desempleo y problemas
de seguridad.

4. RESULTADOS LINEA BASE COLOMBIA

Colombia es el segundo pais del proyecto PCPR que seguidamente presentara los resultados de la linea base.
La informacién de este pais fue levantada directamente en territorio por el Secretariado de Pastoral Social -
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Caritas Colombia en cuatro municipios: Arauca y Saravena en el departamento de Arauca, Tibu y Puerto
Santander en el departamento de Norte de Santander, todos en frontera con Venezuela.

Aligual que en la linea base de Brasil el proyecto PCPR analiza y presenta los resultados de datos primarios
recolectados en campo y los conecta con revisién documental y bibliogréfica. Para el caso de Colombia, hay
variedad de informacién y datos publicados tanto por el gobierno colombiano a través de Migracion
Colombia y por parte de los organismos de cooperacion internacional a través del Grupo Interagencial sobre
Flujos Migratorios Mixtos — GIFMM. Es de recordar que Colombia es el pais del mundo con mayor nimero
de poblacién refugiada y migrante venezolana, cifra que supera los 1.7 millones de venezolanos en territorio
nacional, eso sin contar a los colombianos retornados de los cuales no hay registros oficiales.

Segun los resultados basicos obtenidos para Colombia, el mayor grupo poblacional entrevistado en la linea
base corresponde a las mujeres con una cifra que alcanza 74.46%, mientras que los rangos poblaciones con
mayor numero de personas son los de 31 a 59 afos y de 18 a 30 afos, siendo en ambos casos, las mujeres
las de mayor preponderancia como se muestra a continuacion.

Grafica No. 19: Distribucion de muestra de linea base en Colombia distribuida por sexo y rango etario.
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Del total de los encuestados para la linea base en Colombia, y de acuerdo con el estado civil de estos, se
encontrd que el 64.13% de los entrevistados esta en unién estable o libre, el 27.72% son personas solteras y
representan principalmente el rango etario de 18 a 30 afos, el 1.09% estan divorciados o separados y el 7.07%
casados. Asi mismo, se evidencia de acuerdo con la siguiente grafica que el 84.41% de los encuestados llegd
hasta niveles basicos de estudios, siendo el nivel secundario el de mayor preponderancia, que el 11.96% tiene
un titulo académico superior, sin embargo, para el caso de la poblacién migrante estudiada en Venezuela se
dificulta el acceso laboral en sus especialidades ya que no cuentan con documentos validados por el
Ministerio de Educacién de Colombia, y que 1.63% restante, manifestd no tener ningun tipo de ensefa
educativa, ubicandose entre analfabetas y personas que solo saben leer y escribir con dificultad.
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Grafica No. 20: Nivel académico de la poblacién migrante y de acogida en Colombia
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El 2.17%y 1.63% de los hogares encuestados manifestaron que son personas indigenas y afrodescendientes,
mientras que el 96.20% de los hogares restante se consideran mestizos. De estos hogares en el 15.22% vive
al menos una persona con algun tipo de discapacidad, situacién que permite generar atencién especial e
incluyente bajo el proyecto PCPR.

4.1. SITUACION MIGRATORIA

Durante varios afios los venezolanos se han visto fuertemente afectados por la crisis politico social que vive
ese pais, generada principalmente por la violencia, la inseguridad y las amenazas, asi como por la falta de
alimentos, medicinas, servicios esenciales, el aumento significativo del desempleo, la pobreza y la
devaluacion de la moneda. Lo anterior ha provocado el éxodo masivo de esta poblacion a diferentes paises,
principalmente a Colombia.

Segun Migracién Colombia, a corte del 31 de diciembre de 2020 la poblacién venezolana en el pais alcanza
una cifra de 1.729.537, de los cuales 762.823 estan de forma regular y 966.714 estan irreqularmente. Esta cifra
podria aumentar de manera significativa y alcanzar para finales del afio 2020 en promedio 1.800.000 personas
venezolanas en territorio colombiano, ya que en los Equipos Locales de Coordinacion (ELC) y el Grupo
Interagencial sobre Flujos Migratorios Mixtos (GIFMM) que lidera ACNUR y OIM respectivamente, se comenzé
a reportar desde el mes de septiembre de 2020 el inicio de una migracién masiva de poblacién venezolana
en medio de la flexibilizacion de las medidas sanitarias por COVID-19 adoptadas por el gobierno nacional de
Colombia.

Segun el informe la “Radiografia de venezolanos en Colombia a corte del 30 de diciembre de 2020" los
departamentos de Norte de Santander y Arauca, zonas donde hace presencia el proyecto PCPR tienen en
sus territorios respectivamente 187.854 y 44503 un total de 232.357 venezolanos, lo que represente el
13.43% sobre el total nacional (1.729.537), tal y como se observa en la siguiente tabla. La anterior cifra es
importante, debido a la fuerte presion que se ejerce sobre la capacidad de servicios e infraestructura social y
econdmica, desbordando la capacidad de respuesta por parte de las entidades territoriales y las
organizaciones de cooperaciéon presentes en la zona fronteriza.
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Tabla No. 4: Numero y porcentaje de venezolanas por departamentos de intervencion

Departamentos Total Porcentaje
Norte de Santander 187.854 10,86%
Arauca 44503 2,57%
Total 232.357 13,43%

Fuente: Migracion Colombia. Informe Distribucién de venezolanos en Colombia, 31/12/2020.

La pandemia por COVID-19 alimenté la migracion por rutas clandestinas. Es de recordar que cuando se
presentd el aumento por contagio de coronavirus en el mundo muchos venezolanos decidieron regresar a
su pais provenientes de paises del sur del continente como Ecuador, Perd, Bolivia y Chile entrando por las
trochas ilegales que conectan a Colombia con Ecuador. En su momento esta situacion se convirtio en un
problema para las autoridades municipales de Colombia donde llegaba la poblacion migrante, ya que por
las medidas sanitarias no habia albergues provisionales que permitiera acoger a esta poblacién,
especialmente aquellos que viajaban con nifilos menores. En ese momento las autoridades del Colombia
dispusieron méas de 1.200 autobuses para facilitar el transito desde el sur del pais (en la frontera con Ecuador)
hasta la ciudad de Cucuta (en el norte del pais, en la frontera con Venezuela). En esta travesia migratoria
muchos venezolanos, tuvieron hambre v frio, quedaron sin dinero para continuar con su transito y comprar
alimentacion, sufrieron robos, abuso sexual, discriminacion por xenofobia, entre otros.

La migracién para los venezolanos no ha sido facil y menos en época de confinamiento por COVID-19. La
gran mayoria de esta poblacidon no cuenta con acceso al sistema de salud colombiano, perdieron sus
empleos, vieron disminuidos sus ingresos, las ayudas humanitarias no alcanzaron a aliviar las necesidades
alimenticias y de higiene que garantizara el no contagio por coronavirus y muchos de ellos fueron sacados
de las habitaciones, casas o apartamentos donde estaban arrendados por dias o0 meses por no tener dinero
para pagar, situacion que también sufrieron las personas encuestadas en esta linea base y que son atendidas
por el proyecto PCPR.

De acuerdo con los registros de situacién migratoria de la poblacién encuestada en la linea base, y que se
muestra con la siguiente grafica, la poblacién afectada por la crisis migratoria de Venezuela y presente en el
territorio colombiano alcanza un total de 74.46%, entre los que se encuentran los migrantes venezolanos y
los colombianos retornados. La poblacién de acogida o colombianos receptores corresponde al 25.54% del
total de los entrevistados. Del total de la poblacién venezolana en Colombia, solo el 15.22% tiene algun tipo
de documento para transitar legalmente en el pais.
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Grafico No. 21: Situacion migratoria en Colombia
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4.2.SEGURIDAD ALIMENTARIA

En un informe de evaluacion de Seguridad Alimentaria en Emergencias (ESAE) en cuatro departamentos
fronterizos con Venezuela, incluyendo Arauca y Norte de Santander, zonas donde el proyecto PCPR ejecuta
acciones, dirigido a los hogares migrantes venezolanos y hogares de acogida, realizado por la Oficina del
Programa Mundial de Alimentos de las Naciones Unidas en Colombia y la Oficina Regional del WFP para
América Latina y el Caribe publicado en febrero de 2020", resaltaba que el 55% de hogares migrantes
venezolanos en Colombiay el 27% de los hogares de poblacion de acogida, antes de la pandemia por COVID-
19, estaban en situacion de inseguridad alimentaria, cifra que muy seguramente aumentd de manera
significativa, especialmente en los meses de confinamiento estricto.

En este informe se sefala asi mismo que el 88% de los hogares migrantes reportaron haber salido de
Venezuela hacia Colombia para lograr tener acceso a alimentos y un 85% de los encuestados por WFP
manifestd que, de regresar a Venezuela, en ese momento, significaria poner en riesgo su condicién
alimentaria y la de sus familias. Dentro de este informe hay varios datos que valen la pena destacar, tal y
como se muestra en la agrupacion realizada en esta revision documental.

Tabla No. 5: Datos de medicién alimentaria para los hogares migrantes y de acogida

Medicion en los hogares Hogares migrantes | Hogares de acogida
Trabajan solo por alimentos 64% 50%
Compran alimentos a crédito 46% 53%
Reqycen su consumo de alimentos para que los nifos 49% 44%
y nifas puedan alimentarse
Dependen del apoyo de familiares, y/o amigos/vecinos 70% 63%
Se endeudan para poder adquirir alimentos 33% 46%

Fuente: Informe Evaluacion de Seguridad Alimentaria en Emergencias — ESAE, febrero 2020.

El informe mencionado anteriormente sefala que mas de cuatro de cada diez hogares integrados por
poblacién migrante, es decir, el 41.4% tienen un consumo de alimentos “pobre o limitado” en comparacion

18 hitpsy//reliefweb.int/report/colombia/colombia-evaluaci-n-de-seguridad-alimentaria-en-emergencias-esae-para-poblaci-n
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con dos de cada diez hogares de poblacion de acogida (22%). Arauca y Norte de Santander tienen el
consumo de alimento mas limitado que el resto de los tres departamentos evaluados™.

Siguiendo la linea anterior, el proyecto PCPR levanto informacion de los alimentos con mayor consumo. En
las preguntas a esta referencia se dieron algunas opciones de respuesta, sin embargo, también se dejé la
pregunta abierta para que el encuestado mencionara otro u otros tipos de alimentos se habian consumido
en el hogar en los ultimos 7 dias. Estos alimentos hacen referencia a: avena, maiz, trigo, quino, sorgo, papa,
yuca, batata, fame, frijol, arveja, mani, castafa, ajo, cebolla, tomate, zanahoria, pepino, lechuga, repollo,
berenjena, mango, manzana, mandarina, naranja, guanabana, pollo, res, cerdo, pescado, cordero, cabra,
huevo, leche, queso, yogurt y otros que se sefalara el encuestado'™.

Grafico No. 22: Indicador Food Consumption Score (FCS) en Colombia.
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Teniendo en cuenta lo que sefiala el informe de la WFP y soportados en la informacion recopilada, se observa
que en la dieta nutricional de las familias encuestadas no se refleja el consumo de frutas y que el consumo
de cereales es muy bajo. Si bien en estas familias hay un consumo casi variado de alimentos este no alcanza
a clasificar dentro de la categorizacion de una alimentacién balanceada ya que muchas de las familias
entrevistadas en esta linea base manifestaron haber disminuido la cantidad de alimentos consumidos
durante la Ultima semana.

141 3 Guajiray Cesar
> Teniendo en cuenta que el arroz es de mayor consumos y frecuencia de consumo, y que se consume diariamente hasta dos
veces al dia en las familias encuestadas, no se tuvo en cuenta para la medicion.
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Grafico No. 23: Indicador Food Consumption Score (FCS) ajustado al contexto en Colombia.

m Aceptable = Allimite = Pobre

4.3.CONSUMO DE AGUA

Citando el informe de la WFP el 41% de los hogares conformados por poblacion migrante y el 26% de las
comunidades de acogida no tienen acceso a agua potable en los lugares donde habitan, especialmente
haciendo referencia a los territorios de intervencion del proyecto PCPR.

En ciertos lugares de Colombia el acceso a agua potable y de calidad es limitada, especialmente en algunos
territorios fronterizos con Venezuela. En los departamentos de Norte de Santander y Arauca el sistema de
acueducto publico limita el abastecimiento de agua a los hogares, teniendo en cuenta que por las
condiciones climaticas de la zona muchos rios y quebradas de donde se surte para posteriormente hacer el
tratamiento del liquido entran en época de sequia, sin contar que mucha de la poblacién atendida por el
proyecto bajo esta intervencion se ubican en zonas de asentamientos humanos donde no hay presencia de
servicios publicos domiciliarios.

El proyecto PCPR levanto informacion detallada relacionada con el consumo de agua, y en este punto se
indagd sobre el agua que consumen en los hogares y para qué alcanza el agua que obtiene. De acuerdo con
lo anterior, sequidamente se presentan los resultados por medio de las siguientes dos graficas. En la primera
de ellas se observa que el 63.58% obtienen el agua del sistema de abastecimiento publico, es decir, de los
acueductos municipales que surten los diferentes barrios donde habita la poblacién encuestada, sequido de
pozos y nacederos con un porcentaje que alcanza el 35.33% del total de los hogares entrevistados. Muchas
veces el agua que obtiene de pozos hace referencia a puntillos, los cuales son perforaciones mecanicas
verticales, por lo regular en forma cilindrica con tuberia metélica o PVC. Este tipo de pozos normalmente se
realizan mediante perforaciones con taladros y son dotados de sistemas de extracciéon de electrobombas o
compresores manuales. En la mayoria de los casos al agua obtenida de pozos se le debe hacer tratamiento
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debido a los diferentes tipos de contaminacion con que se extrae. Por lo que, comUnmente las personas que
consumen agua de pozos, especialmente los nifios, presentan problemas de salud asociados al agua, y en
algunos otros casos, la poblacién manifieste tener brotes en la piel debido a la contaminacion, especialmente
en zonas de asentamientos humanos.

Gréfica No. 24: jDe dénde obtienen el agua que consumen en su hogar?

63,58%

35,33%

1,09%

Pozos y nacientes Sistema de abastecimiento publico La compra

La siguiente grafica hace referencia a la utilizacion del agua que se obtienen en los hogares y es destinada
para el consumo en el hogar. Como se observa en la siguiente gréfica, el 100% de los hogares utilizan el agua
para preparar alimentos. De estos mismos hogares el 97.83% y el 67.93% utilizan el agua que les llegan a sus
hogares para bafarse y para lavarse las manos, respectivamente.

Grafico No. 25: jEl agua que obtiene la utiliza principalmente para?

Preparacion alimentos 100%

Bafarse 97,83%

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00% 70,00% 80,00% 90,00% 100,00%

Dentro de las preguntas realizadas para linea base, el proyecto indagé por la frecuencia del lavado de manos
en los miembros del hogar. De la anterior pregunta se obtienen los resultados que se muestran a
continuacion, siendo la categoria de siempre la de mayor preponderancia con 82.07%. Es importante sefalar
que de acuerdo con los resultados cualitativos el 100% de los hogares manifestaron que si bien buscan
mantener la higiene por medio del lavado de manos especialmente en los tres momentos criticos que
sefalan a continuacion en el titulo de la grafica (defecar, antes de comer y antes de preparar alimentos),
muchas veces no cuentan con los productos adecuados que les permita realizar un lavado de manos efectivo
y a todo momento, y al igual de lo que sucede en Brasil, en la mayoria de los casos todos los miembros del
hogar comparten el mismo jabon, incluyendo el que utilizan para banarse.
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Grafica No. 26: Frecuencia del lavado de mano con agua y jabén después de defecar, antes de comery
antes de preparar alimentos.
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44.SALUD

El acceso a salud en Colombia para la poblacidon migrante venezolana, los colombianos retornados e incluso,
la poblacion de acogida en estado de vulnerabilidad se convierte en un desafio con grandes aristas y retos.
Si bien la Corte Constitucional colombiana bajo jurisprudencia considerd que, por regla general, todos los
extranjeros migrantes, incluidos aquellos que se encuentran en situacion de irregularidad en el pais, tienen
derecho a recibir atencion basica y de urgencias en el territorio nacional, esta atencién tiene muchas
limitaciones. Segun el Departamento Nacional de Planeacion para el afo 2018 solo el 3% de la poblaciéon
migrante del total estimada se encontraba asegurada en salud, cifra que es muy baja frente al alto nimero
de venezolanos presentes en territorio nacional.

La atencion en salud para la poblaciéon migrante y vulnerable puede ser mas accesible en ciudades
principales, para municipios con presencia de entidades prestadoras de salud de tercer nivel el acceso a salud
es mas limitado o casi nulo debido a la falta de personal médicos, especialistas de &reas, equipos de atencion
especializada en salud, procedimientos quirdrgicos y medicamentos para enfermedades o complicaciones
de alto impacto.
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Grafica No. 27: Aislamiento y realizacién de pruebas COVID-19.
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Para el caso de Colombia no se levantd informacioén relacionadas con los temas de salud teniendo en cuenta
que en este pais no se generard atencion en salud dentro del proyecto PCPR, sin embargo, dentro de la
informacion de COVID-19 se realizd indagacion con los hogares y se encontrd que en el 10.33% de ellos al
menos una persona se ha realizado prueba diagndstica y de este total, el 36.84% que se ha realizado la prueba
ha dado positivo para COVID-19.

Grafica No. 28: Mensajes claves sobre medidas preventivas al COVID-19.
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Asi mismo, se identificé que menos del 30% de las personas atendidas han recibido mensajes claves sobre
la prevencion del COVID-19, a través de talleres, campanas de promocién de la higiene y publicidad.
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Grafica No. 29: Acceso a consultas de control prenatal y/o vacunacion.
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Por ultimo, el 41,85% (7,61% colombianos y 34,24% venezolanos) de las personas consultadas manifiestan
no haber recibido en este periodo atenciones en salud, ya sean en control prenatal o vacunacion, aunque el
82% de los consultados manifiestan que todos sus nifos, nifas y adolescentes tienen al dia su esquema de
vacunacion.

4.5.SITUACION LABORAL Y FUENTES DE INGRESOS

Siguiendo la linea de analisis implementada en este informe, a continuacién, se describe la situacién laboral
y las principales fuentes de ingresos de la poblacidon migrante venezolana, los colombianos retornados y la
poblacién de acogida.

45.1. SITUACION LABORAL

Las medidas implementadas en Colombia a causa de la pandemia por COVID-19 ha impactado fuertemente
el mercado laboral en el pais, situacion que empeora y lleva a niveles mas dificiles la introduccién en el
mercado laboral para los migrantes venezolanos y colombianos retornados.

A finales del afno 2020 la Universidad Externado de Colombia presenté los resultados de una investigacion
realizada por el Observatorio del Mercado de Trabajo y la Seguridad Social relacionada con la situacion actual
en materia laboral de las mujeres migrantes venezolanas en Colombia'®. En este informe se presentaron
datos de una caracterizacion laboral del fendmeno de la migracion venezolana entre 2014y 2019, los cuales
fueron basadas en cifras de la Gran Encuesta Integrada de Hogares (GEIH) del Departamento Administrativo
Nacional de Estadisticas de Colombia — DANE. Las cifras de este informe reflejan la alta informalidad de las
mujeres migrantes venezolanas con un 91.1%. Asi mismo, esta investigacion reflejé que este grupo
poblacional trabaja mas horas que las mujeres colombianas y reciben ingresos menores al salario minimo.

De acuerdo con los resultados de la encuesta de linea base y bajo la misma linea de la investigacion
presentada por la Universidad Externado de Colombia y descrita en el parrafo anterior, se encontré que del

16 httpsy//www.uexternado.edu.co/derecho/el-externado-presento-el-estudio-panorama-laboral-de-los-migrantes-venezolanos-

en-colombia-2014-2019/
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total de personas entrevistadas por el proyecto PCPR el 62.5% no tenia trabajo, siendo las mujeres con la
mayor tasa de desocupacién con una cifra que alcanza el 77.39%, mientras que las personas que estaban en
ocupacioén correspondian al 37.5% y de este el 94.20% estaba en la informalidad y son las mujeres las que
representan la mayor cifra con un 63.77%, tal y como se observa en la gréfica a continuacion.

Grafico No. 30: Tipo de trabajo de la poblacién encuestada en Colombia
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El mayor rango etario con ocupacién laboral, ya se formal e informal, se encuentra en las personas con
edades entre los 31 a 59 afos con un 63.77%, sequido de las personas con edad entre 18 a 30 aflos con
30.43%y por Ultimo estan las personas mayores de 60 afos con un 5.80%.

4.5.2. PRINCIPALES FUENTES DE INGRESOS

La llegada masiva de poblacién venezolana a los diferentes departamentos de Colombia se ha convertido
en un fendmeno comun en muchas zonas del pais, situacion que ha llevado a ser el primer pais de la region
con mayor numero de personas de este pais en el territorio nacional y que adquiere un impacto en diferentes
dimensiones. Segun Daniel Santiago Pdez de la Universidad Externado de Colombia’/, el aumento de
poblacion en el pais ha afectado, principalmente, al sector laboral. Para el caso de Colombia muchos
empleadores de mano de obra no calificada han optado por la contratacién de personal venezolano para
reducir el salario que dan a sus empleados. En consecuencia, esto se ha reflejado en un aumento
considerable en la informalidad y el desempleo a nivel nacional en las personas no profesionales. Situacion
que se evidencia en la encuesta de linea base aplicada por el proyecto y que se describen en el punto
anterior.

La poblacién venezolana presente en el pais que conforma la fuerza laboral trabaja principalmente en
lugares como bares, peluquerias, barberias, hoteles, actividades como domicilios, trabajo doméstico,
transporte publico, carga en plazas de mercado y en restaurantes que ofrecen menu tipo ‘corrientazo’, donde
se desempefian como meseros o cocineros. En relacion con lo anterior, durante la medicion de la linea base
se encontrd que la mayor fuente de ingresos corresponde a negocios personales que realizan, muchos de
ellos son por dias en los lugares mencionados anteriores con una cifra que alcanza el 54.31%, seguido de los

17 https://librepensador.uexternado.edu.co/la-inmigracion-venezolana-impacta-al-mercado-laboral-en-colombia/
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ingresos por salario de trabajo informal, pero estos negocios hacen referencias a ventas ambulantes y/o
estacionarias en calle y un 18.10% reciben sus ingresos de ayuda a familiares.
Grafico No. 31: Principales fuentes de ingreso en Colombia.
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La pandemia por COVID-19 agravd el desempleo para millones de personas en el mundo, pero
especialmente para los migrantes venezolanos y dentro de ellos, para las mujeres. Segun el estudio de la
Universidad Externado de Colombia sefalado anteriormente, aproximadamente el 70,3 % de las mujeres
trabajaban en servicio doméstico, hoteles y restaurantes, sectores que se convirtieron de alto riesgo de
pérdida de empleo.

46. PRINCIPALES PROBLEMAS PRESENTE EN LOS TERRITORIOS

Los principales problemas que enfrenta la poblaciéon migrante y de acogida en Colombia estan relacionados
con el acceso a salud, desempleo, acceso a vivienda, alimentacién, discriminacion por causas de xenofobia
y la documentacion legal para transitar de manera regularizada en el pais. Las cifras de cada una de estas
problematicas se muestran en la gréfica a continuacion.
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Gréfica No. 32: Principales problemas de la poblaciéon migrante venezolana en Colombia.
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En Colombia el acceso a salud para la poblacion migrante venezolana es muy limitada, incluso, para acceder
a servicios prioritarios en salud. En cuanto al desempleo, que es la segunda problematica con mayor
preponderancia en el anterior grafico, es importante sefalar que gran parte de la poblacién venezolana que
se encuentra en el pais trabaja en la informalidad, por horas y/o en actividades varias, incluyendo los servicios
domiciliarios. La gran mayoria o totalidad de estos trabajos no genera un sueldo fijo y con prestaciones
sociales, especialmente para aquellos que se encuentran no regularizados en el pais.

La pérdida progresiva de acceso a fuentes de ingreso y a una alimentacion adecuada debido a la crisis
econdmica desencadend procesos de desplazamiento masivo y de migracion mixta de poblacion
venezolana hacia Colombia y otros paises de la region. Informes del Programa Mundial de Alimentos de las
Naciones Unidas en Colombia indican que el 88% de los hogares migrantes reportaron haber salido a
Colombia para poder tener acceso a alimentos, y que el 85% de ellos manifestaron que regresar a Venezuela
era poner en riesgo su condicion alimentaria. Para el PMA la inseguridad alimentaria de la mayoria de los
hogares venezolanos es alta, al igual que los hogares de acogida en condicion de vulnerabilidad.

La situacion de alimentacion para la poblacion migrante venezolana y poblacion vulnerable en Colombia es
bastante compleja, especialmente en época de confinamiento y/o medidas restrictivas impuestas por el
gobierno nacional y/o locales en medio de la pandemia por COVID-19. Tal y como se menciona en el capitulo
de consumo de alimentos, el consumo de proteina (carne, pollo y pescado) y verduras ha disminuido de
manera significativa en la dieta nutricional de estas familias. Las ayudas humanitarias por parte del gobierno
nacional, los gobiernos locales y/u organismos de cooperacion internacional se desarrollaron a inicio de la
pandemia, pero lo entregado a través de mercados solo permitia garantizar una semana o maximo 15 dias
de alimentacion, dependiendo el nimero de personas en los hogares. Posterior a ello, la ayuda dejo de
entregarse y la necesidad de continuar en la busqueda de recursos para suplir la alimentacién aumento y se
hizo mas evidente para estas familias.

En varias oportunidades se ha dicho que la migracion venezolana es un fendémeno sin precedentes en
América Latinay en especial en Colombia. Aunque el gobierno colombiano y los organismos de cooperacion
internacional han concentrado sus esfuerzos en brindar atencidén humanitaria, persisten problemas
relacionados como el acceso a salud, el desempleo, el acceso a vivienda. Asi mismo, los niveles de
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discriminacion y xenofobia hacia la poblacién venezolana contindan con niveles altos a pesar de las
campanas que se han desarrollado en el pafs.

5. RESULTADOS LINEA BASE VENEZUELA

El andlisis de la crisis migratoria para este pais es totalmente diferente a lo descrito para Brasil y Colombia. El
analisis esta orientado en los problemas desatados por la crisis politico social que vive este pais. Venezuela
vivio la bonanza petrolera y hoy vive una emergencia econémica que no distingue entre pobres y a ricos,
especialmente en el acceso a alimentacién, servicios de salud, productos de aseo, servicios publicos
domiciliarios.

El proyecto PCPR a través de Caritas Venezuela como coparte implementadora en los territorios de
Guasdualito en el estado de Apure y Machiques en el estado de Zulia, levanté una muestra de 323 encuestas
de linea base. Del total de personas entrevistas el 81.43% corresponde a mujeres y el 18.57% restante son
hombres. Al igual que para Brasil y Colombia, en Venezuela los grupos etarios con mayor ndmero de
poblacion son de 31 a 59 afos y de 18 a 30 afos. Los grupos etarios de poblacion de mayores de 60 anos y
de 12 a 17 afos suman el 13.63% del total de personas encuestadas, siento pais con mayor niumero de
poblacién en estos rangos.

Grafica No. 33: Distribucién de muestra de linea base en Venezuela distribuida por sexo y rango etario
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A continuacion, se presentan los resultados tematicos de la linea base de Venezuela, y al igual que en los
anteriores paises, es decir, tanto para Colombia y Brasil, para este se hace una combinacién de analisis
bibliogréfico y documental con los datos obtenidos de las encuestas aplicadas en campo. Toda la
informacién de linea base corresponde a datos primarios levantados directamente con las familias
beneficiarias del proyecto PCPR.

Del total de los encuestados en Venezuela se encontrd que el 60.06% viven en unién libre o estable, el 24.77%
estan solteros, el 9.91% casados, el 3.41% viudos y el 1.86% divorciados. Lo anterior significa que, el 69.97%
de los hogares mantienen la figura de conformacion de hogar integrados por una pareja, sin embargo, en
varios de ellos se encontré que miembros de estos decidieron migrar por las razones que se describen a lo
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largo de este documento. Para el proyecto PCPR llama la atencién que varios de los encuestados que
manifestaron estar solteros, separados o divorciados, argumentaron que este estado corresponde a que su
pareja migro, especialmente a Colombia, y por razones de distancia fisica, distanciamiento sentimental y/o
nuevas relaciones de los que migraron, decidieron romper la relaciéon que mantenian.

En cuanto al nivel educativo de la poblacidon encuestada se evidencia que a causa de la crisis que ha llevado
a millones de nacionales a migrar, hay una variedad en la educacion alcanzada por esta poblacion, resaltando
que el 22.91% de los entrevistados cuenta con un nivel de estudio técnico, superior y/o de posgrado, cifra
que contrasta con el 6.50% de poblacion los cuales alcanzaron un nivel de prescolar o solo saben leer y/o
escribir, tal y como se muestra en la siguiente grafica, cifra.

Grafica No. 34: Nivel educativo de los encuestados en Venezuela
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Del total de los encuestados en Venezuela el 30.96% es poblacion afrodescendiente e indigenay en el 17.34%
de los hogares hay una persona en condicion de discapacidad.

5.1. SITUACION MIGRATORIA

El éxodo venezolano o la crisis migratoria en Venezuela inicié en el afo 2000. Entre los afios 2000 a 2005 se
genero la primera y segunda ola migratoria venezolana, especialmente de pequefos industriales, politicos
opositores y por el despido de cerca de 18.000 empleados de la petrolera oficial. En este mismo periodo de
afo, segun informacion de portales de noticias, el gobierno venezolano nacionalizé aproximadamente a
100.000 colombianos que para esa época habian huido del conflicto armado en Colombia. La tercera ola
migratoria se gener6 en el aflo 2010 cuando empresarios y profesionales de clase media y alta se fueron de
Venezuela huyendo de las medidas y politicas impuestas por el gobierno venezolano de ese entonces.

El cuarto momento migratorio se generd en el ano 2013 después de la muerte de Hugo Chavez y con la
llegada al poder del actual presidente venezolano. La agudizacion de la crisis econdmica, el evidente inicio
de la escasez de alimentos, medicina y articulos de uso personal y la persecucidon a colombianos
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indocumentados o no regularizados motivé el regreso de miles de colombianos al territorio nacional™® vy el
gran comienzo del éxodo de venezolanos. Se estima que mas de 18.000 colombianos con nacionalidad
venezolana regresaron al pais en el afio 2015, la gran mayoria regresaron con sus familias.

La quinta oleada migratoria se inicié en el afio 2016 hasta nuestros dias. Desde el afo 2016 el éxodo de
venezolanos, especialmente a Colombia, aumentd de manera exponencial. Segun Migracion Colombia
mientras que para el afo 2015 entraron de manera ilegal a territorio colombiano aproximadamente 330.000
personas, esta cifra fue superada en el afno 2017, cuando a Colombia, por diferentes rutas, especialmente por
las trochas ilegales, entraron al pais mas de 796.000 venezolanos. Es a partir de ese momento, afo 2017,
cuando el gobierno colombiano expide la Tarjeta de Movilidad Fronteriza — TMF para que los nacionales
venezolanos entraran a | territorio a comprar alimentos y asi facilitar su transito legal.

Soportado en lo anterior, durante la linea base se indagd sobre la situacién migratoria de la poblacién
encuestada y que se beneficiara del proyecto PCPR. En el resultado de esta se encontré que solo el 5.26% de
la poblacion manifestd haber sido migrante, de los cuales se encuentran los venezolanos retornados con
1.86% y los migrantes colombianos con 3.40%, tal y como se muestra en la siguiente gréfica. Esta poblacion
colombiana que migro a Venezuela se dio en época de conflicto armado, los cuales sufrieron por parte de
los grupos armados ilegales despojos de tierras, amenazas, asesinatos a un familiar, desplazamiento forzado,
entre otras. El resto de la poblacion encuestada corresponde a venezolanos con alto grado de
vulnerabilidad', cifra que alcanza el 94.74% del total de encuestados

Gréfico No. 35: Situacién migratoria en Venezuela

Venezolano(a) retornado(a) I 1,86%

Migrante colombiano(a) . 3,40%

Con una cifra de mas de 5.4 millones de venezolanos? viviendo en el exterior, esta se ha convertido en una
de las principales crisis de desplazamiento del mundo. La salida constante de migrantes a diferentes paises
del mundo, especialmente a Colombia, Perd, Ecuador, Chile, Brasil, entre otros, se traduce en una
preocupante pérdida del capital humano y social, incluyendo una reduccién en el nimero de profesores,
doctores, cientificos y otros trabajadores cualificados formados en Venezuela.

18 Colombia ni Venezuela cuentan con un registro de colombianos retornados, expulsados y/o deportados de Venezuela en medio
de la crisis migratorio. Migracién Colombia solo cuenta con el registro de venezolanos en el pais.

19 para el caso de Venezuela se cambia el nombre de poblacién de acogida por poblacién vulnerable o estado de vulnerabilidad ya
que al referirnos a la crisis venezolana hacemos énfasis a la migracién de personas por causas econdmicas y sociales hacia otro pafs,
y no a las condiciones que se disponen para las personas que se benefician del derecho de asilo.

2 https://rdv.info/es/situations/platform.
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5.2. SEGURIDAD ALIMENTARIA

La situacion de seguridad alimentaria, y en especial el relacionado con el consumo de alimentos en
Venezuela es bastante critico. Segun encuesta de evaluacién de seguridad alimentaria realizada por el
Programa Mundial de Alimentos WFP Venezuela, una de cada tres personas en este pais tiene dificultades
para llevar comida a la mesa y consumir los minimos nutricionales necesarios?'. En esta encuesta se sefala
que aproximadamente el 74% de las familias han tenido que adoptar “estrategias de sobrevivencia” para
tener comida en sus hogares. Asi mismo sefala que en promedio el 60% han tenido que recortar las
porciones que comen, un 33% ha aceptado trabajar a cambio de alimentos y un 20% ha tenido que vender
bienes para poder comer.

Dentro de la encuesta sefalada anteriormente, se encuentra que el consumo de carne, pescado, huevo,
vegetales y frutas estd por debajo de los tres dias a la semana, situaciéon que se da no tanto por la
disponibilidad de alimentos, sino por la dificultad de obtenerlos. Segun la informacion levantada por WFP
Venezuela siete de cada diez personas manifiestan que, a pesar de haber comida en los supermercados, la
dificultad estd en poder adquirirla debido al alto precio de estos comparado con sus ingresos.

Manteniendo una misma linea con la mencionada en el parrafo anterior el proyecto PCPR encontrd,
especialmente en época de pandemia, que la situacion de seguridad alimentaria relacionada con el
consumo de alimentos en los hogares de las ciudades de Guasdualito y Machiques en Venezuela es bastante
precaria y que la ingesta de alimentos no es nada balanceada, especialmente cuando las familias consumen
semanalmente un (1) cereal, un (1) tubérculo, una (1) proteina, tres (3) verduras, un (1) grano y dos (2) lacteos.
Lo anterior permite concluir que la inseguridad alimentaria para esta poblacién estd en niveles severos.

Gréfico No. 36: Indicador Food Consumption Score (FCS) en Venezuela.
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La falta de una dieta diversificada es una de las tantas preocupaciones del proyecto PCPR. De acuerdo con la
informacién cualitativa de esta linea base se encontré que las familias venezolanas consumen cereales,
tubérculos y complementan su consumo semanal con legumbres y con lacteos. El consumo de pollo,

2 hitpsy//reliefweb.int/report/venezuela-bolivarian-republic/wfp-venezuela-evaluaci-n-de-seguridad-alimentaria-principales
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pescado, huevo, algunos vegetales importantes y frutas estd muy por debajo de una dieta recomendada.
Por lo anterior, la falta de diversidad en la dieta indica una ingesta nutricional inadecuada.

Grafico No. 37: Indicador Food Consumption Score (FCS) ajustado al contexto en Venezuela.
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5.3.CONSUMO DE AGUA

La crisis politico social en Venezuela tiene multiples facetas, y una de ellas esta relacionada con el acceso de
agua, especialmente para la poblacion mas vulnerable de este pais. La escasez de productos de higiene y la
escasez de agua (de calidad), segun el instituto de epidemiologia bolivariano, ha incrementado los casos de
enfermedades como la sarma, paludismo, diarrea y amibiasis®. La Agencia de los Estados Unidos para el
Desarrollo Internacional — USAID estima que 4.3 millones de personas en Venezuela no tienen acceso a agua
potable de calidad®.

Si bien el suministro de agua no cuesta casi nada por los subsidios que mantiene el gobierno venezolano, el
servicio es practicamente inexistente. El sistema de servicio de agua este pais depende directamente del
gobierno y desde hace varios afos enfrenta enormes fallas y muchas familias se ven forzadas a pagar el
equivalente a varios meses de salario por alternativas privadas que se cobran incluso en ddlares. Segun la
Encuesta de Condicién de Vida de Venezuela* la pobreza en este pais alcanza al 65% de los hogares y la
crisis de servicios publicos, especialmente el relacionado con agua potable, ha igualado a los pobres y a los
ricos.

En Venezuela constantemente hay racionamiento de agua. En los Ultimos afos al menos 9.78 millones de
personas® mantuvieron una rutina condicionada de agua donde el suministro promedio fue de 48 horas de
agua por tuberia a la semana, es decir, un 28,5% de abastecimiento por hogar, y cuando esto sucede los
miembros del hogar llenan los tanques y baldes, lavan los pisos y la ropa y aprovechan para bafarse. En

22 https://www.efe.com/efe/america/sociedad/la-escasez-de-agua-y-productos-higiene-incrementan-las-enfermedades-en-
venezuela/20000013-2888899

2 hitps://www.voanoticias.com/venezuela/la-crisis-del-agua-en-venezuela-es-analizada-en-washington

24 hitpsy//encoviucab.edu.ve/

3 hitpy//factor.prodavinci.com/vivirsinagua/index.html
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Venezuela la gran mayoria de los hogares se abastecen de pozos, otros hacen consumo medido del agua
hasta esperar que nuevamente esta llegue a los hogares a través del sistema de acueducto y otro grupo
compra el agua a camiones cisterna, situacion que de acuerdo con los resultados de la linea base
corresponde a | 60.37%, el 35.61% y 4.02% respectivamente, como se muestra a continuacion.

Gréfica No. 38: ;De donde obtienen el agua que consumen en su hogar?
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En algunas regiones de Venezuela el dltimo suministro de agua por tuberia llegd en el 27 de diciembre de
2017, es decir, hace mas de 3 afios, y en las que actualmente esta llegando, lo hace con poca presion por lo
que toca valerse de electrobombas para llevar el agua y que de esta manera tenga mas fuerza y se logre
llenar los tanques y baldes. Para algunos sectores entrevistados por el proyecto PCPR manifestaron que
después de 3 a 4 horas, el agua que llega a través de tuberfa comienza a salir con sedimentos y de color
amarillento y hasta con olores fétidos.

Segun la poblacion entrevistada en los hogares se destina el agua principalmente a la preparacién de
alimentos, bafarse y lavarse las manos, tal y como se muestra a continuacion, pero también se destina para
el lavado de ropa y pisos. De acuerdo con los datos cualitativos de esta linea base gran parte de la poblacién
hace reutilizacion de agua, especialmente para la descarga de los sanitarios, lavado de pisos y limpieza de
vehiculos u otros tipos de objetivos. Mas del 88.46% de los hogares que manifestaron haber reutilizado el
agua que utilizan en sus hogares indicaron que esta es utilizada en los sanitarios.

Gréfico No. 39: jEl agua que obtiene la utiliza principalmente para?
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Segun las experiencias contadas por las personas entrevistadas al equipo de Caritas Venezuela en terreno,
en su totalidad los miembros de los hogares han tenido que disminuir en mas del 50% el agua que utilizan
para bafarse y muchas de ellas se bafian dentro de poncheras para realizar el proceso de reutilizacion.

De acuerdo con la gréfica anterior, el 71.83% de las personas en los hogares destinan agua para el lavado de
manos. Con relacion a ello, el proyecto quiso conocer la frecuencia del lavado de manos con agua y jabon,
especialmente en 3 momentos criticos en que se debe mantener una buena higiene: después de defecar,
antes de comer y después de ir al bafo. Y si bien se encontrd que los hogares conservan una buena higiene
(85.45% de la medicion), principalmente que les permita generar autocuidado en medio de la pandemia por
COVID-19y teniendo en cuenta las dificultades que presenta el sistema de salud en este pais, muchas de las
familias utilizan los pedacitos de jabdn dejados después de bafarse, lavar ropa y lavar platos.

A continuacion, se presentan los resultados de la frecuencia de lavado de manos en los hogares de
Guasdualito y Machiques.

Grafica No. 40: Frecuencia del lavado de mano con agua y jabdn después de defecar, antes de comery
antes de preparar alimentos.
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5.4.SALUD

Desde hace varios afnos, con la agudizacién de la crisis politico social de Venezuela, se viene reportando un
preocupante panorama del sistema de salud de este pais, situacion que el gobierno nacional niega
constantemente. Desde el afio 2013 varias fuentes han denunciado la falta de medicina e instrumentos
basicos de salud como catéteres que permitan la adecuada atencién a los pacientes, e incluso,
medicamentos esenciales para tratar enfermedades del corazén y la diabetes. En Venezuela la gran mayoria
de los pacientes que requieren atencion en centros asistenciales deben llevar materiales quirdrgicos, drogas
y comida al hospital. Segun investigacion de la Universidad de Carabobo - Venezuela, los profesionales
meédicos cobran en dolar estadunidense®, lo que hace que el sistema de salud sea inaccesible para la mayoria
de los venezolanos, especialmente los que viven en condiciones de vulnerabilidad.

Durante muchos afos los datos existentes han evidenciado un panorama complejo, especialmente en los
brotes de enfermedades como sarampion vy difteria, un drastico aumento en los casos de malaria y

% https://www.redalyc.org/jatsRepo/3759/375956270002/html/index.html
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tuberculosis, y la falta casi total de tratamiento antirretroviral para personas con VIH?. Asi mismo, los niveles
crecientes de desnutricion en el pais agravan esta crisis del sistema de salud y ayudan a contribuir a que la
poblacidon mas vulnerable y que no cuenta con recursos para acceder a medicamentos, sea mucho mas
susceptibles a enfermedades infecciosas y tengan mas probabilidades de sufrir complicaciones cuando
contraen ciertos malestares.

A pesar de que el 91.02% del total de los entrevistados en Venezuela conoce como acceder al sistema de
salud, sin embargo, el 100% manifiesta que este ha colapsadoy que los servicios de laboratorio y de nutricion
hospitalaria en funcionan de manera intermitentemente o son completamente ineficaces y/o existe escases
alta de medicamentos, especialmente en época de pandemia por COVID-19. Asi mismo, el 73.37% de los
hogares entrevistados no pudo acceder a medicamentos recetados por médico porque estos no fueron
entregados en el sistema de seguridad en salud y/o por no tener dinero para comprarlos, y de este grupo el
97.47% no ha logrado acceder a una sequnda cita de valoracién médica, al igual que el 100% no ha logrado
acceder a exdmenes de diagndstico especializado.

Para algunos de los entrevistados en esta linea base, la combinacién de un sistema de salud fallido, la escasez
generalizada de alimentos y la pandemia por el coronavirus, ha provocado una catastrofe en el pueblo
venezolano. Una catastrofe que hoy se mide en una magnitud que supera los 4.5 millones de migrantes y

que segun la ACNURYy OIM, llegaria a superar el fendmeno migratorio sirio®, cifra que hoy tiene a 5.6 millones
de personas refugiadas.

54.1.  SINTOMAS ASOCIADOS AL COVID-19

De los hogares encuestados el 73.06% manifestd que algun miembro de su familia en los ultimos 15 dias
habia sentido sintomas asociados al COVID-19, tal y como se muestra en la gréfica a continuacion. De este
grupo, el 34.75% logréd acceder a una prueba diagndstica de coronavirus, resultando como positivo el 75.61%
de quienes se realizaron dicha prueba.

Grafico No. 41: Cual de los siguientes sintomas han presentado en los ultimos 15 dias
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27 https://www.hrw.org/es/news/2018/11/15/venezuela-las-cifras-evidencian-una-crisis-de-salud#
3 hitps://elpais.com/internacional/2019/11/19/actualidad/1574128387_157435.html
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5.5.SITUACION LABORAL Y FUENTES DE INGRESOS

En temas de situacion laboral y fuentes de ingresos Venezuela reporta la situacion mas compleja de los tres
paises intervenidos por el proyecto PCPR, y que, sumadas a todos los problemas sociales por causa de la crisis
interna, la pandemia del coronavirus sumo un punto mas a los ya existente. En este pais gran parte de los
encuestados manifestd haber tenido una pérdida parcial de sus ingresos, como una reduccion de sus salarios
o la pérdida de un trabajo, situacion que lleva a estas familias a un estado de vulnerabilidad critico.

En Venezuela la hiperinflacion ha afectado la habilidad de las familias para adquirir comida y otras
necesidades bdasicas. Los hogares no cuentan con ingresos suficientes para comprar comida, articulos
esenciales de higiene, medicina, ropa y calzado. Si bien la mayor parte de los ingresos proviene de sus fuentes
de empleo formales, informales y de negocios personales y familiares, muchos hogares dependen de las
ayudas familiares, de la asistencia gubernamental y sistemas de proteccion social.

5.5.1. SITUACION LABORAL

Como se ha mencionado anteriormente, Venezuela atraviesa por una profunda recesion econémica, la cual
estd acompafnada de una erosion de las condiciones de vida de la poblacién del pais. A pesar de lo anterior,
existe poca o nula disponibilidad de datos oficiales sobre el sobre el desempefio que ha mantenido el
mercado laboral venezolano en los Ultimos afios. La poca informacion que existe por parte del gobierno
bolivariano es muy fragil, escasa y no informa con veracidad sobre la verdadera situacién laboral. Oportuno
sefalar que la Encuestas de Hogares por Muestreo (EHM) del Instituto Nacional de Estadistica de Venezuela
- INE no se aplican desde el afo 2015.

Soportado en los datos mas recientes publicados por ENCOVI 2019 - 2020%, la poblacién considerada en
edad de trabajar (entre 15 y 64 afos) habia alcanzado para ese momento 19,2 millones de personas a
principios del afo 2020, mientras que la poblacidon econémicamente activa era de 11,3 millones de personas,
lo que significa que 7.9 millones de personas en Venezuela estaban inactivas o desocupadas, cifra que puedo
agravarse en medio de la pandemia por COVID-19.

Del total de encuestados por el proyecto PCPR, el 63.16% se encontraba trabajando en ese momento. De
esta cifra el 76.39% trabaja de manera informal y 23.61% restante lo hace formalmente. Al igual que Colombia
y Brasil, el mayor nimero de personas que se encuentran trabajan en Venezuela son mujeres con una cifra
que llega al 87.26%, tal y como se muestra en la siguiente gréfica.

29 hitps://www.proyectoencovi.com/
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Grafico No. 42: Tipo de trabajo de la poblaciéon que actualmente esté laborando
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5.5.2.  PRINCIPALES FUENTES DE INGRESOS

En Venezuela el desempleo presenta niveles histéricos mas altos. Segun el Fondo Monetario Internacional —
FMI considerd que en el afo 2020 Venezuela iba a ser el pais con mayor tasa de desempleo™®, con una cifra
que se podria ubicar en niveles aproximados entre 47.9% y 50.5%. A fecha de hoy, no hay cifras oficiales por
parte del gobierno nacional que evidencia el verdadero impacto que el desempleo ha tenido sobre el pueblo
venezolano.

Como bien se conoce por diferentes estudios de universidades e institutos expertos en el tema, Venezuela
experimenta los efectos de una recesion econémica profunda y prolongada, acompanada de una
significativa erosion en las condiciones de vida de sus habitantes. Una porciéon importante de la poblacion
subsiste en una situacion de emergencia humanitaria, sin lograr acceder a bienes y servicios basicos. En un
contexto de recesién con hiperinflacién, el colapso de la capacidad de compra de los ingresos laborales de
los trabajadores venezolanos resulta el hecho central para explicar lo sucedido con las deterioradas
condiciones de vida de los venezolanos.

Anivel de cifras laborales, el mayor nimero de ingresos por salario en Venezuela provienen de sectores como
la manufactura industrial, comercio, servicios, agricultura, financiero y construccién, informacion que
contrasta con los resultados de la linea base del proyecto PCPR dando como resultado un 43.34%, sequido
de los negocios familiares y/o personales con una cifra del 31.58% y las ayudas que se reciben de familiares
con una cifra del 24.77%. Para el caso de esta Ultima, estas ayudas en su mayoria provienen de familiares que
se encuentran en otros paises, especialmente Colombia.

30 hitps://www.finanzasdigital.com/2019/11/fmi-venezuela-sera-el-pais-con-la-mayor-tasa-de-desempleo-para-el-2020/
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Grafico No. 43: Principales fuentes de ingreso en Venezuela.
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5.6. PRINCIPALES PROBLEMAS PRESENTE EN LOS TERRITORIOS

Los problemas que enfrenta la poblacién venezolana en su pais son muy marcados, especialmente por la
crisis politico social. Venezuela actualmente atraviesa un sin numeros de dificultades asociadas al manejo
que el gobierno le esta dando a este pais. Para esta poblacion el desempleo es el de mayor preponderancia
seguido del acceso a alimentacion y servicios de salud, incluyendo el de medicina con un 73.37% para ambos
cosos y finalizando con el deseo que tiene la poblacion venezolana de acceder al visado como
documentacion para llegar legalmente a un pais de interés, al igual que el de seguridad.

Grafico No. 44: Principales problemas de la poblacién venezolana en su pais.
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En el ano 2020 el Programa Mundial de Alimento (WFP) de las Naciones Unidas realizd evaluacion de
seguridad alimentaria para estimar las necesidades y vulnerabilidad de los hogares en Venezuela. En esta
evaluacion encontré que aproximadamente el 7.9% de la poblacion en Venezuela, es decir, 2.3 millones de
venezolanos estaban en inseguridad alimentaria severa y 24.4%, es decir, 7 millones de personas se
encontraban en inseguridad alimentaria moderada, situacion que permitia estimar para ese entonces que el
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32.3% del total de la poblaciéon venezolana estaba en inseguridad alimentaria y necesita asistencia. Para el
WEFP la evaluacién muestra que la inseguridad alimentaria es una preocupacion a nivel nacional.

La falta de una dieta diversificada es una preocupacion importante en los hogares venezolanos,
especialmente en aquellos con condiciones vulnerables. Segun cifras levantadas en esta linea base las
familias venezolanas consumen cereales, raices o tubérculos a diario y complementan su consumo de
cereales con legumbres (caraotas, lentejas) tres dias a la semana y con lacteos cuatro dias a la semana. El
consumo de carne, pescado, huevo, vegetales y frutas estd por debajo de los tres dias a la semana para cada
uno de estos grupos de alimentos. La falta de diversidad en la dieta indica una ingesta nutricional
inadecuada.

La pandemia por COVID-19 se convirtid en uno de los problemas que agudizé la crisis que enfrenta la
poblacion venezolana, no solo al interior de este pais, sino fuera de ella, y con ella se sigue marcando
problemas relacionados con el desempleo, el acceso a salud y la necesidad de tener documentacion legal
para salir a paises de interés con el fin de buscar nuevas oportunidades que permitan mejorar la calidad de
vida estas personas y sus familias. Asi mismo, para los venezolanos los problemas de seguridad tienen una
preponderancia en el panorama nacional, situacién que se ha evidenciado por los disparados niveles de
delincuencia comun, violencia, hurtos, asesinatos, entre otros.

6. CONCLUSIONES

e Lafuente deingresos producto del trabajo informal es el mas predominante en la poblacién encuestada
en los tres (3) paises, agudizando la insatisfaccion de las necesidades basicas de la poblacion.

e Teniendo en cuenta la distribucion de personas que atendieron a la encuesta, se observa que son
mayoritariamente las mujeres que laboran lo hacen por trabajos informales, siendo una brecha grande
en comparacion con los trabajos formales que a los que si han tenido acceso los hombres.

e Aunque un mayor porcentaje de las personas encuestadas son del rango de edad de 31 a 59 afos, se
identifican que los mayores problemas que atraviesan los hogares encuestados van encaminados a la
poblacion de adultos mayores y los nifos y las nifias, con una problematica mas aguda en el acceso a
los servicios de salud y a la dificultad de conseguir dichos insumos.

e FElaccesoalasalud, el desempleoy la alimentacion son los principales problemas a los que se enfrentan
las personas en los territorios, siendo mas agudo el acceso a la salud en Venezuela, la alimentacion en
Brasil y el desempleo en Colombia.

e Elabastecimiento de agua proveniente del sistema publico a las viviendas es el mas comun en los paises
de Colombia y Brasil, situacion contraria a Venezuela, que, aunque las personas tienen acceso al agua, las
condiciones dadas motivan a reforzar la educacion y la promocién de la higiene para la prevencion de
enfermedades asociadas o relacionadas a su consumo.

e Las familias clasificadas como “ACEPTABLE" en el indicador del FCS presenta sus cifras mas bajas en
Colombia, quién es el pais que ha recibido, segun las cifras oficiales, la mayor cantidad de migrantes
procedentes de Venezuela. De igual forma es interesante la informacion obtenida por el equipo de
Venezuela ante el resultado del indicador, mostrando que auin a pesar de la crisis, las familias se esfuerzan
por suplir sus necesidades.
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