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gue intenten sintetizar la medicién en un Unico indicador. Se presenta un analisis de la
evolucion de la calidad de vida en Espana basada en el estudio de nueve dimensiones
usando como fuentes diversas encuestas entre las que destaca la encuesta de
Condiciones de Vida. Se proponen ademds dos formas alternativas de sintetizar esa
medicion con sendos indicadores globales. Finalmente se analizan brevemente los retos
a los que se enfrenta la estadistica oficial para la medicion de la calidad de vida.
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Alternativas en la construccion de un indicador
multidimensional de calidad de vida

ARGUESO, Antonio; ESCUDERO, Teresa; MENDEZ, José Maria; IZQUIERDO, Maria José.
Instituto Nacional de Estadistica (INE)

Resumen

La medicién multidimensional de la calidad de vida es uno de los aspectos con mayor
futuro dentro de la estadistica oficial. Distintas iniciativas internacionales animan a la
recopilacion de informes sobre esta materia y en particular al desarrollo de
indicadores gue intenten sintetizar la medicién en un Unico indicador. Se presenta un
analisis de la evolucion de la calidad de vida en Espana basada en el estudio de nueve
dimensiones usando como fuentes diversas encuestas entre las que destaca la
encuesta de Condiciones de Vida. Se proponen ademas dos formas alternativas de
sintetizar esa medicion con sendos indicadores globales. Finalmente se analizan
brevemente los retos a los que se enfrenta la estadistica oficial para la medicion de la
calidad de vida.

1 Introduccion

Durante los ultimos ahos se ha ido acufando entre la comunidad cientifica la idea
general de que la mejor forma de medir el progreso de las sociedades no se consigue
a través de la produccidn econdmica sino que el énfasis se debe de poner en la
medicion de las condiciones de vida de las personas. De las diversas iniciativas que
han proliferado en los ultimos anos merece la pena destacar las recomendaciones de
la comision Stiglitz-Sen-Fitoussi' (informe SSF) y a partir de ellas, las conclusiones
alcanzadas en la Union Europea en el marco del Sponsorship Group “Measuring
Progress, Well-being and Sustainable Development”? (en adelante, nos referiremos a

él simplemente como el Sponsorship Group).

El camino que se debe recorrer hasta disponer de un indicador de calidad de vida
homologable a nivel internacional es todavia largo. Sin embargo diversos paises han
planteado trabajos para ofrecer una primera aproximaciéon a la medicion
multidimensional de la calidad de vida. Es muy interesante observar qué conclusiones
ofrecen este tipo de estudios que, independientemente de la comparabilidad
internacional todavia no lograda, ofrecen nueva informacién sobre la calidad de vida
dentro de esos paises y su evoluciéon en el tiempo. Ademas, permiten estudiar
aspectos de la sociedad todavia no suficientemente abordados como son los relativos
a las desigualdades, las carencias, no solo en el plano econdmico (son muchos los
estudios de pobreza disponibles) sino desde un punto de vista mucho mas amplio,
mas “multidimensional”, como las relaciones sociales, la inseguridad o el bienestar
subjetivo.

En efecto, la medicidon de la calidad de vida ha de ser forzosamente multidimensional.
Cualquier intento de definir poblacion desfavorecida a partir de una medicion limitada
a alguna de las dimensiones consideradas nos lleva a conclusiones diferentes. La
métrica que tomemos condiciona enormemente a la poblacién que estudiamos

Wer: http:/www.stiglitz-sen-fitoussi.fr/en/index.htm
2\/er: http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/portal/pgp_ess/about_ess/measuring_progress



(Lollivier, Verger, 1997). Si intentamos medir, por ejemplo, el bienestar a partir de una
cuantificaciéon de las personas que estan en situacion mas desfavorecida en el nivel de
ingresos nos encontramos con que, por poner un ejemplo, esa poblacién se concentra
mucho mas en el ambito rural, en cambio si entendemos como desfavorecidos (o
pobres) a las personas que viven en peores condiciones de vida materiales, medida
esta como equipamiento del hogar o las condiciones de la vivienda, encontramos una
poblacion mucho mas urbana. Pero si entendemos como pobres aquellos que se
consideran como tales (pobreza subjetiva) la poblacion es de nuevo distinta y
aparecen en mayor medida, por ejemplo, personas sobreendeudadas o sometidas a
un nivel de gasto superior al nivel de ingresos, que en muchos casos no se
contemplarian como pobres ni desde una O6ptica de ingresos ni desde una de
condiciones de vida materiales. Por tanto, cualquier aproximacién al problema de las
desigualdades sociales que quiera analizar de una forma global a la sociedad debe
hacerlo con una perspectiva multidimensional y ademas debemos ser capaces de
medir las distintas dimensiones simultaneamente. Esta es una cuestion importante;
las desventajas o las carencias pueden acumularse. No nos bastaria con conocer qué
personas viven en peores condiciones de inseguridad, por poner un ejemplo, sino que
puede ocurrir que estas personas sean ademas las que viven en un entorno menos
saludable o pueden ser las que tengan peores condiciones laborales. También puede
ocurrir lo contrario: que el efecto de un inferior nivel de ingresos que generalmente se
tiene en entornos rurales, se compense con una mejor calidad de vida en otros
aspectos, El efecto acumulado de situaciones de desventaja en distintas dimensiones
de la calidad de vida puede ser superior a la suma de efectos individuales o por el
contrario puede ser inferior porque se compensen efectos positivos y negativos.

Nos proponemos analizar la evolucidon de la calidad de vida en Espana durante el
periodo 2004-2012. El ano de inicio viene condicionado por la disponibilidad de datos
de la principal fuente de la que se nutre este trabajo, la Encuesta de Condiciones de
Vida (ECV). El alcance del estudio y algunos aspectos metodoldgicos se presentan en
el capitulo segundo. El capitulo 3 analiza la evolucién de la situacién en Espana para
cada una de las dimensiones consideradas. El analisis de los datos se completa con el
capitulo 4 donde se realiza una primera aproximacion a la elecciéon de un indicador
global de calidad de vida basado en el estudio simultaneo de algunas de las
dimensiones del capitulo anterior. Se contemplan dos alternativas, una basada en la
construccion de un indicador compuesto a partir de la agregacion de componentes de
distintas fuentes y una segunda alternativa basada en la construccion de un indicador
sintético a partir exclusivamente de la ECV. Este indicador se encuentra limitado por el
uso de una unica fuente como es la encuesta de condiciones de vida que no cubre
todas las dimensiones.

Finalmente se presentan en el capitulo 5 algunas reflexiones en torno a la previsible
evolucion de la medicion de la calidad de vida en el ambito de la estadistica oficial en
el mundo y sobre todo dentro de la Unidn Europea.



{Cémo se puede medir la calidad de vida de una sociedad?

El modelo de Medicion Multidimensional de Calidad de Vida, MMCV en adelante,
contempla la eleccion de un niumero limitado de indicadores que intentan reflejar la
calidad de vida en cada una de las dimensiones consideradas. A la hora de elegir
estos indicadores hay varios principios que debemos intentar tener en cuenta
simultaneamente:

- Medir solamente resultados. El enfoque de MMCV evita el uso de indicadores
tipicos de informes del estilo “indicadores sociales” tales como gasto publico en
determinada funcién, o equipamiento disponible (sean bibliotecas, hospitales,
camas o espacios verdes). En cambio si interesa preguntar por la calidad que cada
persona asigna a la educacion recibida o a la salud que tiene.

- Construir indicadores basados en datos individuales, no datos globales calculados
para toda la poblacién. De nuevo el enfoque de MMCV supone una novedad. Los
indicadores que se utilizan en su medicién no se construyen a partir de datos
poblacionales sino de datos que afectan directamente a la persona. Considerando la
dimensidon de seguridad, no interesa conocer tanto la tasa de homicidios sino, para
cada persona, conocer si ha sido victima de un delito o si considera que es seguro
el lugar donde vive.

- Medir desigualdades en lugar de valores medios. Con las directrices anteriores se
pueden construir tanto indicadores basados en valores medios como medidas de
dispersion. El modelo MMCV se centra en lo segundo. Asi, en la dimension de
bienestar material, como indicador de situacion econédmica es preferible conocer el
porcentaje de personas por debajo de un determinado umbral de ingresos que el
ingreso medio, o en el trabajo es preferible conocer el porcentaje de personas que
no esta satisfecho con el trabajo que el valor medio de la satisfacciéon con el trabajo.

Otro principio, quizd mas dificil de precisar es intentar elegir indicadores que sean
relevantes a efectos de politicas, es decir, que tengan algun significado a la hora de
disenar politicas o actuaciones desde la esfera publica. Asi, un indicador como la
satisfaccion del individuo con su salud parece menos relevante en este sentido que la
satisfaccion del individuo con el sistema de atencidon a la salud de que dispone, sea
cual sea, publico o privado.

Un planteamiento como éste, no basado en recursos (inputs o drivers en terminologia
inglesa) sino en resultados (outcomes), lleva aparejado que el numero de indicadores
a seleccionar sea limitado. En cada dimensién se elegird un nimero inferior a cuatro
indicadores. En algunos estudios similares, a falta de otros datos o para completar la
imagen, se hace necesario acudir a indicadores “de contexto” que no respetan los
principios mencionados anteriormente. Un caso tipico es la esperanza de vida que
podemos entender que mide resultados y que se construye con datos individuales
pero no es un dato individual sino global: la esperanza de vida que asignamos a las
personas no es la “propia” sino una que se calcula en funcién de la mortalidad de la
sociedad en la que vive. En todo caso, en este estudio no se van a usar tales variables
de contexto.



2.1

¢QUE DIMENSIONES CONTEMPLAR?

En la abundante literatura sobre medicion multidimensional de la calidad de vida se
agrupan los aspectos a estudiar en distintas dimensiones sin que exista una Unica
clasificacion. Se ha optado, entre las multiples opciones que se planteaban, por seguir
las recomendaciones del Sponsorship Group y considerar 9 dimensiones. Son:

Condiciones de vida materiales
Trabajo

Salud

Educacion

Relaciones sociales
Inseguridad

Gobernanza y participacion
Entorno

Bienestar subjetivo

CoNO RN E

Para la eleccion de indicadores también se ha seguido bastante fielmente las
recomendaciones del Sponsorship Group si bien se han contemplado algunos
indicadores especificos para Espana dada la disponibilidad de fuentes que pueden dar
mayor calidad o riqueza de analisis. Los indicadores dentro de cada dimension se
presentan en el siguiente capitulo. Todos los indicadores construidos, en todas las
dimensiones, miden porcentajes de poblaciéon que cumplen una condicion o se
encuentran por debajo de un umbral determinado.

2.2

VARIABLES DE CLASIFICACION

Tan importante como la eleccidon de las dimensiones a estudiar es la de las variables
de clasificacion elegidas. Cualquier estudio que, como este, se plantee acudir a
diversas fuentes simultdneamente, se encuentra con la limitacion de que no todas
ellas clasifican a la poblacién con las mismas variables ni tienen el mismo disefio o
tamano muestral. Asi nos podemos encontrar con que no todas las fuentes cubren a
toda la poblacién (por ejemplo, es tipico que no se tengan datos de menores de 16
anos) ni todas ofrecen datos por CCAA, etc. Se ha intentado siempre que ha sido
posible desagregar al menos por siete variables de clasificacion:

- Edad (menores de 16, 16 a 25, 25 a 64 y mas de 65): como se ha comentado, la
principal salvedad es que en muchos casos no se dispone de datos de menores de
16 anos.

- Sexo.

- Tipo de hogar al que pertenece la persona: A efectos de este andlisis se han
considerado nueve tipos de hogar representativos del conjunto de hogares, pero no
se trata de una clasificacion exhaustiva. De hecho cubren en torno al 85% de los
hogares posibles (algo mas del 70% de las personas). El resto, cabria clasificarlos
en un “otros” pero con un contenido tan heterogéneo que no parece ofrecer
informacidén util para extraer conclusiones sobre calidad de vida por lo que se ha
optado por no presentar resultados para una categoria “otros”. Un factor que
condiciona la eleccion es la cantidad de hogares en cada categoria. Asi, la
desagregacion realizada con mujeres solas en dos grupos de edad no ha sido



posible para los hombres, dado que son muchos menos los hombres que viven
solos.

- Nivel de ingresos del hogar. Se toman dos extremos: hogares mas pobres (renta
menor del 40% de la mediana) y mas ricos (renta superior al 160% de la mediana).
Esto no siempre serd posible dado que algunos indicadores provienen de encuestas
que no permiten esa desagregacion porque simplemente no preguntan por
ingresos o porque toman intervalos predefinidos. En tales casos se consideran
simplemente los valores de los extremos superior e inferior de renta que se hayan
definido para esa encuesta.

- Comunidad Auténoma. De nuevo en algunos casos los tamafnos muestrales no
permiten ofrecer informacién o hay que tomarla con cautela.

- Nacionalidad: Se toman espanoles y extranjeros, siendo conscientes de lo
heterogénea que resultan las categorias, pero con una poblacion extranjera
rondando el 10% cualquier desagregacion superior en una encuesta resulta
arriesgada.

- Tamano del municipio. Probablemente la variable mas relevante no sea el tamano
del municipio sino algo mas parecido a lo que podriamos denominar habitat
(urbano, rural). Pensando en dimensiones como “entorno” o “seguridad”: las
condiciones de vida de un habitante de Sant Just Desvern (aprox. 16.000
habitantes) seguramente tienen mucho que ver con el hecho de estar dentro de la
zona metropolitana de Barcelona; en una poblacién de ese mismo tamano pero
relativamente aislada de otras poblaciones éstas serian bien distintas. En todo caso
se ha tomado la variable “tamafno de municipio” como una primera aproximacion
al “habitat”.

2.3

AMBITO TEMPORAL DEL ESTUDIO

Se estudia el periodo 2004-2012, condicionado por la disponibilidad de datos de la
principal fuente, la ECV. Se ha optado por no presentar datos anuales sino tomar solo
tres puntos en el tiempo, centrados en los afnos 2005, 2008 y 2011. Se ha hecho asi
para evitar fluctuaciones en cierto modo causadas por el propio error de muestreo que
se alivian si se toman datos para tres anos y porque, dada la diversidad de fuentes, no
todas ellas ofrecen datos para todos los afnos. En los indicadores obtenidos de la ECV
se toma la media del periodo correspondiente (2004-2006, 2007-2009 y 2010-2012)
respectivamente, teniendo en cuenta que en algunos casos no se toman todas las
observaciones por diversas razones metodoldgicas.

En el caso de otras encuestas con otras periodicidades (se detallan en el siguiente
apartado) se toman valores representativos para cada uno de los tres trienios
elegidos. Asi, en el caso de la Encuesta Social Europea, que se realiza cada dos anos
en afnos pares (2004, 2006, 2008, 2010), el valor para el periodo 2004-2006 se ha
construido tomando la media de los valores de 2004 y 2006, para el periodo 2007-2009
se toma el valor de 2008 y para el 2010-2012 se toma el ultimo disponible, que es el de
2010.

2.4

SOBRE LAS FUENTES DE DATOS

La MMCYV se ve limitada en la actualidad sobre todo por la disponibilidad de fuentes
que ofrezcan tamanos muestrales suficientes, garantias de calidad en cuanto a su
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metodologia, series estables y otras caracteristicas que se encuentran normalmente
en encuestas oficiales. La principal fuente a dia de hoy es la ECV, que es la versién
espanola de la encuesta armonizada europea EU-SILC. Pero tiene algunas limitaciones
a efectos de la MMCV como son:

- No cubre todas las dimensiones sino solo cinco de ellas, y de forma muy limitada
en algunos casos.

- Se dispone de datos para los anos 2004 a 2012, y en este ultimo caso solo se tienen
algunos datos provisionales para algunos indicadores.

- A lo largo de los anos se han ido produciendo pequenas modificaciones en los
cuestionarios y otras variaciones metodoldgicas que producen pequenos saltos en
las series lo que en ciertos casos dificulta el analisis anual y que en general se
obvian en este estudio para no hacerlo demasiado prolijo.

Evidentemente otra limitacion proviene del propio tamano muestral, aunque la
encuesta tiene un tamano grande, superior a 33.000 individuos todos los anos.

Para las dimensiones no cubiertas por la ECV y para profundizar mejor en algunas de
las que si cubre se han contemplado otras fuentes como son:

- Las encuestas de salud: Encuesta Nacional de Salud 2006-07 (ENSE) y Encuesta
Europea de Salud 2009 (EES-09), ambas elaboradas por el INE y el Ministerio de
Sanidad.

- La Encuesta de Tecnologias de la Informacién en los Hogares, TIC-H, anual,
elaborada por el INE.

- Encuesta de Calidad de Vida en el Trabajo (ECVT), del Ministerio de Empleo y
Seguridad Social, de periodicidad anual (no se realizé en 2005).

- La Encuesta Social Europea (ESocE)’, ajena en principio a la estadistica oficial (se
elaboraba en el dambito académico, aunque en Espana se ha encargado el CIS
recientemente de su realizacion), es una operacion de calidad contrastada, en cuyo
diseno participa el INE.

3 El analisis de la calidad de vida por dimensiones

Como se ha apuntado ya, a efectos de este estudio hemos considerado nueve
dimensiones con las que caracterizar la calidad de vida, en linea con lo propuesto por
el Sponsorship Group. En realidad el numero de dimensiones considerado no afecta
demasiado a las conclusiones de la primera parte de este estudio, que consiste en el
analisis independiente de cada uno de los indicadores. Tiene mayor influencia a la
hora de realizar el andlisis conjunto de todas las dimensiones, que figura en el capitulo
cuatro.

3.1 LAS CONDICIONES DE VIDA MATERIALES

Es ésta la dimensidon mas cldsica en cualquier andlisis del bienestar. De hecho, los
estudios sobre pobreza a lo largo de todo el siglo XX se han centrado casi
exclusivamente en la medicidon de la pobreza econdmica o de condiciones de vida
materiales. Son muchos los indicadores que se pueden seleccionar tanto desde una
perspectiva monetaria (ingresos, ahorros, gastos, cargas financieras, estrecheces

' Para mas informacién sobre la Encuesta Social Europea ver www.europeansocialsurvey.org




economicas) como no monetaria (equipamiento del hogar, calidad de la vivienda,
comodidades,.). Se han analizado diversos indicadores ajenos a la propuesta del
Sponsorship Group tales como “espacio insuficiente en la vivienda”, “mala calidad de
la vivienda”, “falta de equipamiento”, “gastos basicos frente a gastos totales” y se ha
probado a agrupar de forma distinta los elementos de carencias materiales,
distinguiendo entre aquellos mas directamente asociados a los ingresos corrientes de
otros mas asociados a equipamiento. Nos hemos decantado finalmente por usar los
indicadores recomendados por el Sponsorship Group (poblacion en riesgo de
pobreza, poblacion con carencias materiales severas) dado que, por un lado estan ya
muy consolidados (por ejemplo, forman parte de la estrategia Europa 2020) y, por
otro, las conclusiones a las que se llegan usando unos u otros son muy similares. No
se justifica utilizar indicadores distintos a la propuesta del Sponsorship Group que
restarian comparabilidad a este estudio, aunque pudieran resultar en algunos casos
mas atractivos o incluso mas féaciles de interpretar.

Los indicadores seleccionados son los siguientes:
e Poblacion en riesgo de pobreza (indicador D11)
Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).

Es el principal indicador acuhado en la Union Europea en materia de bienestar.
Aunque cabe discutir sobre su utilidad como métrica del nivel de pobreza en su
conjunto, en un planteamiento multidimensional como el de este estudio, su posible
sesgo queda diluido en tanto que son muchos otros los elementos que entran en el
analisis. Se incluye tal cual se define por Eurostat' como primer indicador de calidad
de vida. Es, ademas, un indicador Europa 2020°

e Poblacion con carencias materiales severas (D12)
Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).

Se considera en esta situacion a toda persona que vive en un hogar en el cual
concurren al menos cuatro de esta lista de nueve carencias:

1) No disponer de teléfono

2) No disponerde TV

3) No disponer de lavadora

4) No disponer de coche

5) No poder permitirse ir de vacaciones al menos una semana al afo

6) No poder permitirse una comida de carne, pollo o pescado al menos cada
dos dias

7) No poder permitirse mantener la vivienda con una temperatura adecuada

8) Haber tenido retrasos en el pago de gastos relacionados con la vivienda
principal (hipoteca o alquiler, recibos de gas, comunidad...) en los ultimos 12
meses

9) No tener capacidad para afrontar gastos imprevistos

' Una persona se considera en situacion de riesgo de pobreza cuando su “ingreso equivalente por unidad de
consumo” esta por debajo del 60% de la mediana. El ingreso equivalente por unidad de consumo se construye
tomando todos los ingresos del hogar donde vive el individuo, dividiendo por el nimero de unidades de
consumo segun la escala de equivalencia de Eurostat (OCDE modificada) y asignando esa cantidad a todos los
miembros.

? Para mas informacion sobre los indicadores Europa 2020 ver:
http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/portal/europe_2020_indicators/headline_indicators




La tabla 1 muestra los resultados detallados en esta dimensién. Al analizar los
resultados, cabe destacar que, en su conjunto, la situacion mejora en el segundo
periodo analizado (2007-09) y se deteriora en el periodo 2010-12 en ambos
indicadores. La imagen que, sobre la calidad de vida, ofrece el indicador econdmico
(D11) es muy parecida a la que muestra el indicador de carencias materiales (D12).

La clara mejoria de la poblacién mayor de 65 anos en el indicador D11 se debe a que
en términos relativos las pensiones se acercan a los ingresos por trabajo y un
porcentaje importante de pensionistas superan ese umbral del 60% definido por el
indicador. Analizando el indicador D12 esos cambios no son tan bruscos. Sin duda son
los hogares monoparentales los que se enfrentan a una peor situacion y por
nacionalidades cabe destacar que el porcentaje de extranjeros con carencias
materiales severas triplica al de espanoles.



Tabla 1: Condiciones de vida materiales. 2004-2012

(D11) Riesgo de pobreza

(D12) Carencias materiales severas

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 19,8 19,6 21,2 3,7 3,0 4,4
Edad
Menos de 16 afnos 24,1 23,7 26,0 45 35 53
De 16 a 24 afnos 18,9 20,7 26,9 4,2 4,0 6,1
De 25 a 64 anos 15,9 16,3 19,3 34 2,9 4,4
De 65 y mas anos 29,8 26,9 19,8 3,7 2,4 2,5
Sexo
Varones 18,6 18,4 20,7 3,6 3,0 4,3
Mujeres 21,0 20,8 21,6 3,7 3,0 4,4
Tipo de hogar
Un hombre solo 23,9 21,4 20,8 7,4 4,2 4,8
Una mujer sola <65 23,1 24,4 22,7 7.1 38 6,3
Una mujer sola >=65 53,0 48,6 27,4 4,9 2,6 35
2 adultos ambos <65 10,8 11,5 14,3 2,5 1,9 41
2 adultos al menos uno >=65 29,7 27,1 20,3 3,4 2,2 2,1
2 adultos y 1 hijo 13,3 15,0 17,4 2,2 2,4 3,4
2 adultos y 2 hijos 21,3 20,3 24,4 2,0 1,8 3,3
2 adultos y 3 o mas hijos 33,2 39,2 40,8 9,0 71 10,4
1 adulto con hijos 32,5 33,56 37,0 10,5 10,3 11,8
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 100,0 100,0 100,0 14,0 12,2 15,0
Renta > 160% mediana 0,0 0,0 0,0 0,2 0,3 0,3
Comunidad Autonoma
Andalucia 29,5 29,2 30,1 6,0 5,0 5,7
Aragén 13,9 13,3 15,2 1,0 0,4 1,6
Asturias, Principado de 13,8 13,0 12,5 1,9 1,6 1,9
Balears, llles 14,6 16,1 19,6 3,1 3,9 7,4
Canarias 26,9 26,4 33,9 8,7 6,7 5,0
Cantabria 13,3 13,1 17,4 1,7 1,0 1,6
Castilla - La Mancha 29,6 27,8 20,7 1,1 1,3 1,9
Castillay Ledn 24,6 20,8 29,7 2,0 1,9 3,9
Cataluna 12,5 13,0 16,0 3,2 2,0 53
Comunitat Valenciana 18,8 17,9 20,1 3,2 2,8 3,8
Extremadura 36,8 37,9 35,2 2,6 1,6 35
Galicia 21,4 20,4 16,7 4,3 2,8 3,1
Madrid, Comunidad de 11,4 13,8 15,3 3,2 2,9 3,9
Murcia, Regién de 25,3 26,3 27,5 5,7 4,6 8,2
Navarra, Comunidad Foral de 10,7 6,7 8,7 0,9 1,5 2,3
Pais Vasco 10,2 9,8 11,1 1,5 1,5 2,4
Rioja, La 19,4 20,4 21,1 1,4 2,2 43
Ceuta 39,6 39,0 31,3 19,8 7,7 11,9
Melilla 28,0 29,0 29,2 8,1 4,9 5,8
Nacionalidad
Espanola 19,3 18,4 19,3 3,2 2,5 35
Extranjera 28,1 28,8 37.1 12,6 10,6 13,7
Tamafho del municipio
Menos de 10.000 habitantes 28,1 25,7 25,8 33 2,0 38
Entre 10.000 y 50.000 hab. 19,6 20,6 22,8 3,8 3,2 4,4
Entre 50.000 y 100.000 hab. 19,2 19,4 21,2 41 3,7 4,4
Entre 100.000 y 500.000 hab. 17,6 16,7 19,7 41 35 5,0
Mas de 500.000 habitantes 13,0 14,9 15,1 3,1 2,8 3,9




3.2 TRABAJO

Esta dimension es probablemente la que mas dificultad plantea a la hora de
incorporarla a un modelo de MMCV en tanto que, a diferencia de todas las demas,
solo una parte de la poblacion se ve afectada por ella, pero a esa parte de la poblacién
le afecta en gran medida. En principio parece evidente que ni a los menores ni a las
personas mayores se les puede asociar una medida de calidad de vida en la
dimension trabajo. Cabe discutir si a toda la poblacién en edad activa (con la dificultad
anadida de definir esas edades) o solo a la poblacion mas directamente afectada: la
poblacidn activa o incluso al subconjunto de la poblacién ocupada.

Por otro lado, el trabajo remunerado como se indica en el propio informe SSF,
contribuye a la calidad de vida en sentido positivo, en tanto que proporciona ingresos,
posicidn social, autoestima, relaciones sociales; pero también riesgos, temores, estrés,
dificultad de conciliaciéon con la vida personal...

Como ocurre con otras dimensiones, el enfoque MMCV supone evitar el uso de
indicadores globales sobre calidad del trabajo como podria ser el namero de
accidentes de trabajo, el nimero medio de horas trabajadas, la conflictividad laboral,
etc. Se trata fundamentalmente de encontrar métricas asociadas a cada persona que
permitan construir indicadores de distribucion asociados a la calidad de vida de esa
persona en su dimension trabajo.

El Sponsorship Group sugiere usar indicadores basados en su mayoria en EU-SILC
tales como la intensidad laboral del hogar en que reside el individuo o la precariedad
en el trabajo medida a través de variables como “tener contrato a tiempo parcial no
deseado “o “tener un contrato temporal”.

Nos hemos decantado por usar uno de esos indicadores e incorporar también como
fuente la Encuesta de Calidad de Vida en el Trabajo (ECVT) que proporciona
informacién para la poblacién ocupada, sobre satisfaccién en relacidon con el trabajo.
Asi, los indicadores seleccionados son:

e Personas de 16 y mas anos asalariadas con contrato temporal (D21)
Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).
e Ocupados no satisfechos con el trabajo (D22)

Fuente: Encuesta de Calidad de Vida en el Trabajo (ECVT). Ministerio de Empleo y
Seguridad Social.

Se construye como suma de las personas que en la encuesta responden sentirse

” a3 n u

“muy insatisfechas”, “insatisfechas”, “ni satisfechas ni insatisfechas”.
e Tasa de paro (D23)
Fuente: Encuesta de Poblacion Activa (EPA). INE.

Es el porcentaje de personas en cada categoria que se encuentra en situacion de paro.
Se toma la media de los cuatro trimestres para construir el dato de cada ano. A
continuacién, de nuevo se agrupan los anos 2005 y 2006 para el primer periodo, 2007
y 2009 para el segundo y 2010 y 2011 para el tercero.

Los resultados se muestran en la tabla 2. El deterioro en el mercado laboral que se ha
producido en los ultimos anos se observa en el tercer indicador, las tasas de paro, que
muestran incrementos vertiginosos para algunos grupos como los jovenes y para la
poblacion extranjera. Es precisamente el aumento del paro el que condiciona la
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disminucion relativa de la poblacién con contrato temporal dado que son las personas
con estos contratos las que en mayor medida entran en situacion de desempleo. La
satisfaccion con el trabajo estd claramente relacionada con el nivel de ingresos y ha
ido mejorando levemente durante estos anos, lo cual puede resultar légico en
situaciones de crisis en las cuales el simple hecho de tener trabajo se valora mas.

Tabla 2: Trabajo. 2004-2012

(D21) Contrato temporal (D22) No satisfechos con el (D23) Tasas de paro
trabajo

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12

Total 28,7 25,4 21,6 28,0 27,4 25,6 8,8 12,5 20,9
Edad

Menos de 16 afos

De 16 a 24 anos 59,7 57,9 56,5 22,9 26,8 24,5 18,8 26,9 44,0
De 25 a 64 anos 24,8 22,3 19,6 28,7 27,0 25,6 7,6 11,0 18,8
De 65 y mas afos 20,0 7,5 12,9 . . . 2,0 2,2 2,2
Sexo

Varones 26,1 231 19,9 26,9 27,2 25,9 6,7 11,4 20,5
Mujeres 32,6 28,4 23,7 29,6 27,7 25,2 11,9 14,1 21,3
Tipo de hogar

Un hombre solo 22,1 22,7 17,9

Una mujer sola <65 21,2 21,3 21,5

Una mujer sola >=65 15,7 31,0 17,6

2 adultos ambos <65 23,5 23,6 21,1

2 adultos al menos uno >=65 22,8 21,8 21,3

2 adultos y 1 hijo 22,5 21,8 19,4

2 adultos y 2 hijos 26,4 22,3 18,3

2 adultos y 3 o mas hijos 36,9 33,1 22,5

1 adulto con hijos 41,7 32,6 26,3

Tramos de renta extrema

Renta < 40% mediana 63,7 57,3 54,8 . 41,4 36,7

Renta > 160% mediana 16,1 14,5 12,2 . 13,3 14,6

Comunidad Auténoma

Andalucia 43,0 38,3 32,5 25,8 28,8 241 13,3 18,6 29,2
Aragoén 22,2 19,4 18,3 23,5 22,4 22,5 5,7 8,4 15,9
Asturias, Principado de 27,8 28,9 20,8 35,6 25,8 30,7 9,8 10,1 16,9
Balears, llles 28,5 22,8 25,4 23,8 28,8 23,8 6,8 11,7 21,1
Canarias 34,3 31,0 28,0 21,5 23,2 28,3 11,7 18,0 29,2
Cantabria 22,1 23,2 22,0 30,7 27,4 20,5 75 8,3 14,6
Castilla - La Mancha 26,1 22,8 23,2 25,6 27,4 20,2 9,0 12,7 22,0
Castillay Ledén 30,9 25,7 19,8 28,6 31,8 33,7 8,4 10,2 16,3
Cataluna 20,9 19,4 17,0 22,9 24,3 23,4 6,8 10,6 18,5
Comunitat Valenciana 27,3 25,0 18,9 32,3 26,5 25,5 8,6 14,0 23,9
Extremadura 44,3 36,3 30,8 21,1 25,9 23,0 14,6 16,3 24,1
Galicia 30,1 27,9 21,7 33,6 29,8 29,0 9,2 9,7 16,4
Madrid, Comunidad de 22,7 18,8 16,3 34,5 30,3 28,0 6,6 9,7 16,4
Murcia, Region de 37,4 32,2 27,9 24,3 27,3 20,1 79 13,6 24,4
Navarra, Comunidad Foral de 21,5 21,7 18,7 21,7 29,6 24,1 5,5 7.5 12,4
Pais Vasco 25,4 21,9 17,3 34,1 27,4 25,7 7,2 79 11,3
Rioja, La 27,4 21,7 20,4 21,3 24,8 24,6 6,2 8,7 15,6
Ceuta 37,2 22,9 23,9 . . . 20,4 18,8 26,7
Melilla 28,3 22,4 29,7 . . . 13,7 21,1 24,1
Nacionalidad

Espafola 27,3 24,0 20,5 . . . 8,5 11,3 18,9
Extranjera 55,3 46,4 37,5 . . .. 11,6 19,4 31,56
Tamano del municipio

Menos de 10.000 habitantes 34,2 30,5 26,6 26,9 271 26,7

Entre 10.000 y 50.000 hab. 29,7 27,2 23,1 28,1 26,9 23,6

Entre 50.000 y 100.000 hab. 31,0 25,8 21,1 25,2 27,8 25,0

Entre 100.000 y 500.000 hab. 26,1 23,7 20,2 28,4 26,4 25,6

Mas de 500.000 habitantes 23,8 20,4 17,5 33,5 32,7 29,3

(..) dato no disponible
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3.3 SALUD

No cabe discusion en torno a considerar la salud como uno de las dimensiones
determinantes de la calidad de vida. De hecho, en las encuestas en las que se
pregunta sobre cudles son los aspectos mas importantes en la vida, es la salud la que
destaca normalmente como primer elemento. Pero analizar la dimensién Salud desde
una perspectiva de calidad de vida nos lleva a considerar indicadores distintos de los
que cabe elegir cuando se analiza desde otras perspectivas. Es esta una de las
aportaciones quizd menos conocidas pero mas inteligentes del modelo de medicién
multidimensional de la calidad de vida propuesto por la Comisién Stiglitz-Sen-
Fitoussi. No estamos interesados en conocer datos del sistema sanitario como podria
ser la poblacion cubierta por la asistencia sanitaria publica, ni el nimero de camas de
hospital, de médicos, o la actividad del sistema, ni tampoco de la cuantificacion
econdmica (gasto médico, farmacéutico.). Ninguno de los indicadores cldsicos para
evaluar el sistema sanitario se considera en este trabajo, que fija su atencién en la
calidad de vida de las personas y por tanto usa parametros distintos.

Los indicadores contemplados en esta dimension son, todos ellos, los sugeridos por el
Sponsorship Group:

e Personas de 16 y mas anos que declaran estado de salud malo o muy malo (D31)
Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).

Cabe argumentar que este indicador, como los dos siguientes, deberia obtenerse de
otras fuentes mas adecuadas en cuanto a tener un propdsito mas especificamente
sanitario (Encuesta Nacional de Salud, Encuesta Europea de Salud); pero ademas de
que la ECV proporciona mayor frecuencia (anual) y una serie mas homogénea, otra
razon de peso es la potencia que ofrece el anélisis conjunto de dimensiones para cada
persona que solo se logra del todo cuando se utiliza una unica fuente, como figura en
el apartado 4 (indicador sintético). En todo caso se ha comprobado que los resultados
de la ECV y los que ofrecen las dos encuestas anteriores son bastante cercanos.

e Personas de 16 y mas anos con limitacion en la actividad diaria debido a un
problema de salud (D32)

Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).

De forma andloga a lo expuesto en el indicador anterior, la ECV ofrece una
aproximacion seguramente menos correcta que las encuestas de salud, pero por las
razones antes apuntadas se elige como fuente.

e Personas de 16 y mas anos con necesidad de acudir a un médico o dentista y que
no pueden permitirselo (D33)

Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (INE).

En la ECV se pregunta, por separado si se acudio en los ultimos 12 meses al médico y
al dentista; en caso de negativa, si se necesitd pero no se acudid, y en este caso, cual
fue la razén principal para no acudir. De las ocho posibles respuestas se consideran
cuatro: “no me lo podia permitir (demasiado caro o no cubierto por el seguro)”,
“estaba en lista de espera”, “no disponia de tiempo debido al trabajo u otras
obligaciones” y “demasiado lejos para viajar / sin medios de transporte”. De nuevo
es un indicador discutible que, seguramente en los proximos afnos se podra perfilar
mejor, pero en todo caso pone el énfasis en un aspecto muy relevante para la calidad
de vida como es la accesibilidad del sistema sanitario considerando varias vertientes,
no soélo la econdmica.
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e Personas de 16 y mas anos con factores de riesgo de salud (D34)

Fuentes: Encuesta Nacional de Salud 2006-07 y Encuesta Europea de Salud 2009
(ambas INE-Ministerio de Sanidad).

Se incorpora este indicador sintético basado en la agregacién de cuatro elementos.
Asi, se considera en riesgo de salud una persona que padece al menos uno de estos
factores de riesgo: alcohol, tabaco, sobrepeso, sedentarismo. Estas cuatro variables se
recogen con mucha precision en las encuestas de salud, pero se tiene el inconveniente
de que en el periodo 2004-2012 solo hay disponibles dos observaciones. Con todo, se
ha juzgado interesante incorporarlo.

No se ha contemplado en este estudio otras variables (de contexto, en terminologia
del Sponsorship Group) tales como los anos de vida saludable o la esperanza de vida,
que se construyen por grupos poblacionales: cabe construir una esperanza de vida por
sexo, edad y nacionalidad, pero no podriamos tenerla por tipo de hogar, por ejemplo.
La esperanza de vida es, sin duda, un indicador relevante de calidad de vida que
distingue claramente unas sociedades de otras, pero en este trabajo se ha optado por
considerar exclusivamente indicadores individuales, en linea con la aproximaciéon mas
estricta del modelo de MMCV.

Los principales resultados aparecen en la tabla 3. Cabe destacar que esta dimension
estd en general muy asociada a la edad. Los dos primeros indicadores muestran
claramente un patron de aumento del porcentaje de personas con carencias de salud
con la edad, mds elevado para las mujeres. Este patron también se pone de manifiesto
en el tipo de hogar y afecta a comunidades autbnomas con poblacién mas envejecida
como las del noroeste. En cambio el indicador D33 ofrece resultados en general muy
positivos, dadas las caracteristicas de cobertura poblacional del sistema sanitario
espanol. Cabe destacar como grupos especialmente afectados, al igual que en casos
anteriores, a los hogares monoparentales y la poblacidon extranjera.

En cuanto al indicador D34, se observa que, en general, ha mejorado la situacion en
estos anos. La poblacion mas afectada estd formada por mujeres mayores de 65 anos.

13



Tabla 3: Salud. 2004-2012

(D31) Estado salud malo o

(D32) Limitacion actividad

(D33) No poder permitirse

(D34) Con factores de

muy malo diaria visitar médico/dentista riesgo de salud

2004-06 2007-09 2010-12  2004-06 2007-09 2010-12  2004-06 2007-09 2010-12  2004-06 2007-09 2010-12
Total 12,7 9,3 79 23,0 23,6 22,0 6,1 3,8 51 28,1 26,8 25,4
Edad
Menos de 16 anos
De 16 a 24 anos 1.4 0,8 0,6 6,4 6,8 48 3,6 2,3 3,4 9,7 8.8 78
De 25 a 64 anos 8,3 58 4,4 18,5 18,6 15,3 6,3 4,2 5,6 23,6 21,8 19,3
De 65 y mas afnos 35,3 27,1 23,6 49,7 52,0 54,1 7.1 37 41 56,4 55,4 56,2
Sexo
Varones 10,5 7,5 6,6 19,6 20,2 19,2 5,2 35 4,6 24,6 23,3 22,2
Mujeres 14,8 111 9,1 26,2 26,9 24,6 6,9 4,2 55 31,6 30,1 28,4
Tipo de hogar
Un hombre solo 13,7 9,7 85 24,7 26,5 26,2 6,4 5,8 6,1 30,7 31,8 28,8
Una mujer sola <65 11,6 8,8 5,7 25,8 25,5 21,9 9,3 5,6 75 31,6 29,3 29,2
Una mujer sola >=65 38,4 32,8 28,7 56,4 60,9 62,6 8,8 4,6 6,2 62,3 64,2 65,4
2 adultos ambos <65 8,5 6,5 5,2 18,8 19,2 16,8 5,3 4,1 5,1 23,1 22,5 20,8
2 ad. al menos uno >=65 32,1 23,9 20,5 45,6 46,5 47,9 6,8 3,7 3,8 52,1 50,0 50,2
2 adultos y 1 hijo 6,0 41 3,2 15,6 15,7 11,6 5,7 38 4,7 20,4 18,7 14,4
2 adultos y 2 hijos 38 2,8 1,9 12,0 12,3 9,4 53 3,2 5,2 16,3 14,9 13,4
2 adultos y 3 0 mas hijos 4,2 2,5 13 11,3 12,8 8,5 6,4 4,2 6,1 16,5 16,4 13,6
1 adulto con hijos 8,5 5,0 3,1 19,7 18,6 12,5 10,8 8,4 9,9 26,9 25,3 20,5
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 18,2 12,8 7.7 28,0 27,8 19,9 9,4 6,8 9,8 35,1 32,7 27,2
Renta > 160% mediana 5,0 37 3,8 14,9 14,0 14,4 2,2 1,2 1,3 16,9 14,9 15,3
Comunidad Auténoma
Andalucia 13,8 10,4 8,0 23,5 26,0 22,8 6,5 4,5 5,5 29,2 29,4 27,0
Aragon 13,4 9,5 8,3 22,3 22,1 22,2 6,9 2,7 3,0 28,9 24,6 25,0
Asturias, Principado de 13,8 8,7 8,8 26,4 24,3 22,3 39 2,2 3,6 30,0 26,5 25,5
Balears, llles 8,0 6,3 53 21,1 22,9 18,7 4,8 35 38 25,4 25,5 23,2
Canarias 13,2 9,7 7.9 25,0 25,7 25,0 13,2 6,8 6,5 34,0 30,8 28,4
Cantabria 9,4 8,7 8,3 18,1 21,8 21,3 1,7 1,1 4,0 20,7 23,3 23,5
Castilla - La Mancha 13,4 10,0 8,5 23,7 24,5 23,1 4,6 37 2,0 28,4 27,6 26,3
Castilla y Leon 13,6 8,7 6,5 22,3 23,6 21,9 39 4,3 3,4 26,1 27,4 24,1
Cataluna 11,56 8,5 7.7 22,6 22,8 20,7 7,0 29 5,2 27,7 25,2 22,5
Comunitat Valenciana 12,8 9,9 7.8 24,7 25,3 20,3 7,0 5,4 75 29,9 29,4 24,0
Extremadura 12,8 9,9 6,5 22,2 24,8 23,0 48 2,0 3,2 26,8 27,0 26,5
Galicia 18,3 14,4 12,9 30,2 29,7 31,6 6,3 2,9 5,3 35,1 325 34,6
Madrid, Comunidad de 10,8 6,9 6,4 17,9 18,0 18,4 5,7 4,6 55 23,6 21,7 23,3
Murcia, Region de 14,9 10,1 7,5 24,0 23,9 22,0 5,6 3,1 7.9 29,8 27,8 24,6
Navarra, Comunidad Foral de 10,0 7,0 6,0 21,4 20,1 21,4 4,1 18 33 24,8 22,3 26,3
Pais Vasco 9,9 8,1 8,3 21,8 20,4 22,4 2,7 1,6 2,8 24,7 22,1 25,5
Rioja, La 9,9 8,6 6,8 22,6 22,3 21,7 3,6 41 5,9 25,4 25,9 25,1
Ceuta 19,1 14,8 8,0 23,2 25,5 15,5 11,3 1,8 35 33,9 27,2 20,5
Melilla 11,4 8,8 7.7 21,6 20,5 16,8 35 2,5 19 24,4 23,1 19,4
Nacionalidad
Espanola 13,0 9,7 8,2 23,3 24,3 22,9 5,9 3,6 48 28,4 27,3 26,0
Extranjera 4,8 3,2 2,4 13,3 11,2 9,3 10,9 7,8 9,4 23,1 18,3 16,8
Tamaio del municipio
Menos de 10.000 habitantes 15,0 11,7 9,3 25,8 26,4 25,1 5,5 3,1 4,7 30,6 29,5 28,4
Entre 10.000 y 50.000 hab. 12,7 9,1 75 22,9 23,9 21,5 5,4 39 53 27,7 27,2 24,8
Entre 50.000 y 100.000 hab. 10,9 8,1 6,7 211 22,2 19,9 71 4,0 5,6 26,7 25,1 22,3
Entre 100.000 y 500.000 hab. 12,0 9,0 8,2 22,9 22,8 21,6 6,7 4,4 54 28,5 26,3 25,7
Mas de 500.000 habitantes 11,9 8,0 7.0 20,9 22,0 20,9 6,3 3,8 43 26,2 24,7 24,4
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3.4 EDUCACION

Si bien parece indiscutible la incorporacién de la dimensién Educacion en cualquier
analisis de la calidad de vida, no resulta inmediata la eleccion de indicadores. La
calidad del sistema educativo actual, por ejemplo, afecta a las personas que estan
dentro de él pero no a las que ya lo han abandonado. Un enfoque de MMCV deberia
ademas estudiar la educacion desde una perspectiva mas amplia, que englobe
también el aprendizaje permanente, las aptitudes y la capacidad de comprender y de
interactuar con el mundo que nos rodea. Un indicador que cubre en parte estos
aspectos es el uso de Internet si bien es discutible su validez como indicador de
calidad de vida, sobre todo para personas mayores.

Se han seleccionado los siguientes indicadores:
e Personas de 16 y mas anos que no han terminado estudios de secundaria (D41)
Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (ECV). INE.

Son varias las fuentes de las que se puede obtener esta informacion y quiza no sea la
ECV la encuesta que con mas detalle, tamafno muestral y calidad lo ofrece, pero por el
beneficio que supone el analisis conjunto con otras dimensiones se ha optado por
usar esta fuente.

e Personas de 16 y mas anos que nunca han usado Internet (D42).
Fuentes: Encuesta TIC-H. INE.

Este indicador indudablemente sesga en beneficio de los jévenes, pero
probablemente lo ird haciendo menos en el futuro. Por otro lado también
consideramos que es un indicador que permite medir esos aspectos relacionados con
la educaciéon en sentido amplio como son el conocimiento del mundo que nos rodea,
el acceso a la informacion y el aprendizaje.

La tabla 4 presenta los resultados para estos indicadores. En cuanto al indicador D41
Ilama la atencién la espectacular mejoria que se aprecia conforme disminuye la edad y
conforme van pasando los ahos, l6gico dado que generaciones con mayor formacién
van reemplazando a generaciones con menor nivel de estudios.

En cuanto al acceso a Internet se observa como aumenta de forma considerable el
porcentaje de usuarios en todas las edades. La edad es el elemento sin duda que mas
discrimina: asi, casi ningun joven entre 16 y 24 anos es ajeno a su uso y mas del 90%
de las personas mayores de 65 declaran no haber usado nunca la red.

Considerar estos dos indicadores como los Unicos que configuran la calidad de vida
en materia de educacién es, como minimo, discutible; pero otros indicadores que
pudiéramos encontrar (puntuacién del examen PISA! para nifios, abandono educativo
temprano, puntuacién del PIAAC, aprendizaje permanente) tienen otras limitaciones
como tamanos muestrales, o estar referidos solo a ciertas edades. Se ha preferido
contemplar solo estos dos indicadores con el fin de apuntar qué tipo de medicién se
puede enfocar en la dimensién Educacion en un estudio de calidad de vida, siendo
conscientes de que aqui se plantea de forma muy limitada.

! Las siglas PISA y PIAAC corresponden a sendos estudios de la OCDE sobre evaluacién de competencias y
conocimientos en la poblacidn infantil y adulta respectivamente.

15



Tabla 4: Educacion. 2004-2012

(D41) Formacion inferior a secundaria

(D42) Nunca han usado internet

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 34,6 31,7 29,4 52,9 445 36,6
Edad
Menos de 16 afos
De 16 a 24 afos 9,5 11,5 10,6 11,2 6,4 4,8
De 25 a 64 ahos 26,4 22,5 19,3 48,3 37,4 33,0
De 65 y mas afnos 79,8 76,9 74,7 96,4 93,3 91,8
Sexo
Varones 31,3 29,0 26,8 48,6 40,3 37,1
Mujeres 37,7 34,2 32,0 57,1 48,6 45,2
Tipo de hogar
Un hombre solo 37,0 30,9 29,2 57,4 52,5 50,3
Una mujer sola <65 22,4 21,2 19,9 46,6 38,1 34,9
Una mujer sola >=65 80,8 79,0 78,4 98,0 96,3 95,1
2 adultos ambos <65 22,5 20,9 20,2 46,4 36,6 32,9
2 adultos al menos uno >=65 72,1 68,6 65,1 95,6 91,1 89,2
2 adultos y 1 hijo 19,9 17,8 13,6 39,4 28,7 25,0
2 adultos y 2 hijos 17,7 14,3 12,0 36,2 25,7 20,9
2 adultos y 3 0 mas hijos 24,1 24,3 19,4 39,3 29,8 25,8
1 adulto con hijos 19,0 19,4 14,0 33,8 23,5 20,6
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 48,6 42,7 35,2 50,3 72,6
Renta > 160% mediana 12,6 10,3 10,1 7.9 11,0
Comunidad Autonoma
Andalucia 41,9 35,4 32,7 58,1 47,8 44,2
Aragoén 34,3 28,6 30,2 56,3 441 41,3
Asturias, Principado de 34,3 32,9 28,5 54,0 47,4 45,5
Balears, llles 23,3 26,9 28,8 47,8 38,8 335
Canarias 32,7 31,2 31,0 52,3 41,9 40,8
Cantabria 28,6 215 19,3 55,0 46,3 42,6
Castilla - La Mancha 41,4 37,4 33,2 58,4 50,0 46,9
Castillay Ledn 38,8 37,2 335 59,6 51,4 46,3
Cataluna 32,8 32,4 30,2 47,2 39,4 35,1
Comunitat Valenciana 335 32,4 26,8 53,9 45,0 41,9
Extremadura 38,5 33,6 33,2 61,9 54,6 50,9
Galicia 44,0 42,2 37,2 60,5 55,1 52,3
Madrid, Comunidad de 22,4 22,8 21,2 42,7 34,9 33,0
Murcia, Region de 45,0 31,1 333 54,4 50,3 46,1
Navarra, Comunidad Foral de 26,5 27,9 27,8 51,5 41,8 38,9
Pais Vasco 29,1 20,1 23,4 51,3 42,9 39,4
Rioja, La 32,2 35,7 29,8 56,2 49,1 45,0
Ceuta 43,0 42,2 35,8 54,0 51,3 47,2
Melilla 31,7 29,7 33,7 51,9 40,6 38,1
Nacionalidad
Espafiola 35,1 32,0 29,8 53,3 44,9 41,7
Extranjera 22,5 25,4 24,0 46,4 37,7 32,7
Tamaiio del municipio
Menos de 10.000 habitantes 455 42,5 38,5 64,8 55,0 51,7
Entre 10.000 y 50.000 hab. 35,8 33,5 30,2 51,9 42,1 38,7
Entre 50.000 y 100.000 hab. 30,9 27,7 26,4 51,8 40,8 38,1
Entre 100.000 y 500.000 hab. 31,1 28,1 27,3 47,6 40,6 37,4
Mas de 500.000 habitantes 26,0 235 22,6 44,4 37,0 34,2

(..) dato no disponible
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3.5 RELACIONES SOCIALES

En esta dimension la cantidad de datos disponible es mas pobre que en las anteriores.
Existen infinidad de indicadores sobre esta materia en la investigacion social, que no
resultan apropiados para un planteamiento como éste de MMCV. Nos referimos a
indicadores tales como numero de personas que pertenecen a clubes o a
asociaciones, o el tiempo dedicado al voluntariado. El Sponsorship Group recomienda
cefir esta dimension a un ambito mas préximo al individuo y, de nuevo, basado en
indicadores individuales tomados de encuestas. Asi, se recomienda medir las
relaciones de apoyo y la frecuencia y calidad de la relacion con amigos, familiares y
entorno en general.

La ECV incluyé un modulo de participacion social en 2006 del que se puede obtener
un primer indicador, pero no se dispone de su evolucion en el tiempo. Un indicador
muy parecido lo proporciona la Encuesta Social Europea (ESocE), con la ventaja de
poder ofrecer una serie temporal y la ya citada desventaja del tamano muestral. Los
datos de ambas encuestas no resultan del todo conciliables pero se ha optado por
incluir ambas fuentes.

Las encuestas de salud empiezan a recopilar informaciéon sobre al apoyo afectivo y la
funcion realizada por la familia dado que son elementos que indiscutiblemente
condicionan la salud. No obstante, no se ha podido identificar una serie de
indicadores a partir de estas encuestas; el Unico dato que incorporamos es de la EES-
09. Asi, los indicadores que se incluyen son:

e Personas de 16 y mas anos que se retinen o contactan con familiares o amigos
menos de una vez a la semana (D51)

Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (ECV). Mddulo de participaciéon social 2006.
INE. Este mddulo no se ha vuelto a repetir desde entonces (esta prevista su realizacion
en 2015).

e Personas de 16 y mas anos cuya frecuencia de reunion con amigos, familiares o
companeros es baja (como mucho una vez al mes) (D52)

Fuente: Encuesta Social Europea (ESocE). INE. Se dispone de datos para los anos
2004, 2006, 2008, 2010. El dato para el periodo 2004-06 se construye como media
aritmética de ambos anos, el de 2007-09 es el de la ESocE-2008 y el del periodo 2010-
12 se toma de la encuesta de 2010.

e Personas de 16 y mas anos que en caso de tener un problema personal grave de
cualquier tipo podrian contar con menos de tres personas (D53)

Fuente: Encuesta Europea de Salud 2009 (INE-MSPSI). Se recoge este indicador de la
encuesta, armonizada para el ambito europeo, y realizada en Espafa entre marzo de
2009 y febrero de 2010.

De los datos que figuran en la tabla 5 no resulta inmediato extraer conclusiones.
Independientemente del nivel que reflejan los distintos indicadores si se observa
como con la edad disminuye el contacto con personas cercanas. No hay informacién
concluyente que permita comparar hombres y mujeres. De nuevo, como ocurre en
casi todas las dimensiones, el nivel de renta parece discriminar mucho. Asi, las
personas que viven en hogares con mayores niveles de renta parecen tener unas
mejores relaciones familiares, al menos mas frecuentes.
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También se observa como la poblacién extranjera padece un mayor grado de
aislamiento de su entorno familiar, lo cual puede resultar l6gico dado que no siempre
esta poblacion tiene a sus seres cercanos en Espana. Por ultimo, el indicador D53 se
calcula por tamafno de municipio y parece reflejar unas relaciones familiares mas ricas
cuanto menor es el municipio.

Este elemento, que indicaria una mejor calidad de vida para esta dimensién en el
ambito rural (entendiendo por tal a los municipios menores de 10.000 habitantes) se
va a repetir en algunas otras dimensiones y nos lleva a extraer algunas conclusiones
interesantes sobre la calidad de vida que coinciden con otros estudios muy recientes'.

' La Oficina de Estadistica del Reino Unido publicé el 24 de julio de 2012 sus primeras conclusiones de una
medicién del bienestar subjetivo First ONS Annual Experimental Subjective Well-being Results. Se pueden ver
los principales resultados en un mapa elaborado por el diario The guardian (articulo “Wellbeing index points
way to bliss: live on a remote island, and don't work” publicado el 24-jul-2012:
http://www.guardian.co.uk/lifeandstyle/2012/jul/24/national-wellbeing-index-annual-results)
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Tabla 5: Relaciones sociales. 2004-2012

(D51) Menos de una
vez por semana

(D52) Como mucho una vez al mes

(D53) Menos de tres
personas en quien
confiar problemas

2006 2004-06 2007-09 2010-12 2009
Total 8,6 10,4 9,6 12,0 21,8
Edad
Menos de 16 afios
De 16 a 24 afos 1,8 2,8 32 2,0 16,1
De 25 a 64 anos 8,8 19,5 9,8 12,7 21,3
De 65 y més anos 12,2 38,3 135 16,4 26,7
Sexo
Varones 9,4 9,0 7,6 10,3 20,9
Mujeres 7.8 11,8 11,5 13,4 22,6
Tipo de hogar
Un hombre solo 4,9 11,7 10,1 10,7 36,0
Una mujer sola <65 2,5 7,6 13,3 19,0 325
Una mujer sola >=65 4,9 20,9 22,5 10,0 32,3
2 adultos ambos <65 6,8 8,3 9,4 9,2 23,1
2 adultos al menos uno >=65 10,5 18,5 10,8 14,7 27,6
2 adultos y 1 hijo 6,5 6,5 6,3 9,4 19,2
2 adultos y 2 hijos 6,8 8,9 7.3 11,4 15,4
2 adultos y 3 0 més hijos 8.8 59 15,7 18,3 14,8
1 adulto con hijos 6,1 6,7 10,5 11,2 25,7
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 11,4 34,8
Renta > 160% mediana 6,4 17,0
Comunidad Autéonoma
Andalucia 9,5 21,3
Aragon 6,5 16,7
Asturias, Principado de 6,4 25,5
Balears, llles 8,5 24,0
Canarias 7.4 35,6
Cantabria 6,8 35,4
Castilla - La Mancha 5,9 17,3
Castillay Ledn 8,4 16,6
Cataluna 10,1 23,4
Comunitat Valenciana 6,8 22,7
Extremadura 7,4 19,8
Galicia 14,6 15,7
Madrid, Comunidad de 7,7 25,0
Murcia, Regién de 9,6 22,8
Navarra, Comunidad Foral de 6,6 11,7
Pais Vasco 6,5 12,4
Rioja, La 9,0 13,4
Ceuta 10,7 6,3
Melilla 10,9 27,9
Nacionalidad
Espaiola 8,4 10,2 8,9 11,6 18,5
Extranjera 14,7 14,3 19,1 16,0 41,6
Tamano del municipio
Menos de 10.000 habitantes 9,1 19,4
Entre 10.000 y 50.000 hab. 6,9 20,9
Entre 50.000 y 100.000 hab. 95 24,2
Entre 100.000 y 500.000 hab. 8,8 20,6
Mas de 500.000 habitantes 9,6 25,8

(..) dato no disponible
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3.6 INSEGURIDAD

La dimension “inseguridad” se contempla en distintos estudios sobre MMCV bien
atendiendo exclusivamente al concepto de inseguridad fisica (miedo a salir de noche,
presencia de delincuencia en la zona, victimizacién) o bien englobada en un concepto
mas amplio que también incluye la inseguridad con la situacion econdmica, medida
por las estrecheces, o con la situacidon laboral, medida por el miedo a perder el
trabajo. Si bien el Sponsorship Group menciona este segundo concepto mas amplio,
se ha optado en este estudio solo por incluir indicadores de inseguridad fisica,
entendiendo que, en principio, los indicadores de inseguridad econdmica o laboral
parecen tener un encaje mas natural en las dimensiones 1y 2 respectivamente.

Como ocurre con otras dimensiones, abunda la informacion estadistica sobre
seguridad, basada en registros policiales, en actuaciones de la Fiscalia, en la actividad
judicial, etc. Pero desde una perspectiva de MMCV no interesa tanto la informacién de
la poblacidén en su conjunto como podria ofrecer el nimero de homicidios por cada
100.000 habitantes, que es un indicador bastante acunado de la seguridad en un pais,
sino de datos asociados a cada persona y en ese sentido la estadistica oficial no ofrece
demasiada informacion sobre esta materia: cabe destacar la existencia de una
pregunta en la ECV sobre delincuencia o vandalismo en la zona donde residen los
entrevistados, que permite disponer de una serie completa para el periodo analizado.

El resto de indicadores, a falta de una encuesta armonizada de seguridad (que estd en
la actualidad en proyecto) se recogen de la ya mencionada Encuesta Social Europea.
Los indicadores seleccionados son los siguientes:

e Personas que viven en zonas con delincuencia o vandalismo (D61)

Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (ECV). Esta informacién forma parte del
cuestionario de hogar de la encuesta y por tanto la respuesta se puede adscribir a
todos los miembros del hogar independientemente de su edad. Es importante
subrayar en todo caso, que la respuesta la proporciona el entrevistado, un adulto, y
estamos asignando esa valoracion subjetiva a todos los miembros del hogar (que
podrian haber valorado de otra forma)

e Personas de 16 y mas anos que no se sienten seguras caminando a solas de noche
por los alrededores (D62)

Fuente: Encuesta Social Europea (ESocE). La pregunta que se formula es “;En qué
medida se siente usted seguro caminando solo por su zona o barrio de noche?” y se
toman como personas que se siente inseguras aquellas que han respondido
“inseguro” o “muy inseguro”.

e Personas de 16 y mas anos que tienen miedo a que les puedan entrar en casa a
robar (D63)

"

Fuente: Encuesta Social Europea (ESocE). La pregunta que se formula es “;Con qué
frecuencia le preocupa que alguien pueda entrar en su casa a robar?” y se toman en el
indicador aquellas que han respondido “siempre o casi siempre”.

La tabla 6 muestra los resultados para estos tres indicadores. Se observa en general
una mejoria en los ultimos anos de la sensacion de seguridad. El indicador D62, que
tiene mayor carga subjetiva que D61, muestra un mayor porcentaje de mujeres que de
hombres con miedo a salir por la noche. Llama la atencién que, asi como en otras
dimensiones, la renta discrimina mucho, no ocurre lo mismo en este apartado. En el
analisis por nacionalidad se observa que son los extranjeros los que se sienten mas
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seguros. De hecho para el indicador D63 la diferencia es considerable. Puede jugar
cierto papel en este indicador la percepcidén que unos y otros tienen sobre el riesgo y
la seguridad.

En el caso de la renta, nos atrevemos a suponer que las personas de renta mas
elevada tienen mayor sensibilidad hacia los problemas de delincuencia en la zona o la
inseguridad (el capitulo de entorno nos llevaria a conclusiones similares). Es este un
elemento importante en el analisis de la calidad de vida. Un estudio de la seguridad
basado en indicadores objetivos —como puede ser el nimero de delitos cometidos en
cada barrio- seguramente arrojaria conclusiones completamente diferentes de los que
ofrece una pregunta subjetiva (jse siente Ud. seguro?) pero es esto ultimo, en
definitiva, lo que importa a efectos de estudiar la calidad de vida.

La variable “tamano del municipio” también juega un importante papel: la
inseguridad percibida es muy superior en municipios grandes que en pequefos, al
menos en los indicadores D61 y D62.
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Tabla 6: Inseguridad. 2004-2012

(D61) Delincuencia o
vandalismo en la zona

(D62) Inseguridad para
caminar a solas de noche por
los alrededores

(D63)Miedo a que le puedan
entrar a casa a robar

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 19,4 16,7 11,5 23,0 24,8 18,7 9,1 6,9 8,8
Edad
Menos de 16 afos 18,9 16,1 11,2
De 16 a 24 afnos 20,1 17,2 1,4 26,2 23,4 21,7 5,6 47 6,9
De 25 a 64 afnos 19,7 17,0 11,7 21,1 23,9 15,1 9,7 7.6 7.9
De 65 y méas anos 18,3 15,9 11,1 271 28,8 29,5 9,3 6,0 13,8
Sexo
Varones 18,9 16,4 11,2 14,7 15,8 12,2 6,7 5,1 6,8
Mujeres 19,8 17,0 11,8 31,1 33,2 24,6 11,3 8,5 10,7
Tipo de hogar
Un hombre solo 13,0 15,9 9,1 13,2 17,6 13,4 4,2 37 6,6
Una mujer sola <65 19,1 18,1 12,1 24,4 28,5 20,6 14,6 13,8 2,1
Una mujer sola >=65 18,5 15,6 10,8 39,9 38,8 33,8 11,5 5.4 211
2 adultos ambos <65 18,8 17,3 12,3 17,3 25,8 13,6 10,9 59 8,5
2 adultos al menos uno >=65 17,5 16,0 11,8 27,0 27,0 25,3 11,2 6,8 11,2
2 adultos y 1 hijo 19,5 15,4 1,4 21,1 22,5 16,8 8,8 7.4 6,7
2 adultos y 2 hijos 18,9 15,8 111 22,4 21,6 15,4 10,2 8,2 7,7
2 adultos y 3 0 mas hijos 18,2 16,4 11,7 23,1 30,1 211 12,5 14,8 8,6
1 adulto con hijos 24,4 20,3 12,2 32,2 29,4 30,5 4,3 4,8 5,7
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 18,7 17,8 12,8
Renta > 160% mediana 19,0 14,3 10,7
Comunidad Auténoma
Andalucia 18,7 17,3 11,6
Aragon 17,2 13,6 9,4
Asturias, Principado de 9,6 6,3 4,5
Balears, llles 20,6 19,5 11,2
Canarias 21,9 14,8 11,6
Cantabria 9,4 6,3 7,6
Castilla - La Mancha 11,8 10,3 8,3
Castillay Leon 9,5 12,8 5,8
Cataluna 20,3 20,1 15,5
Comunitat Valenciana 24,8 21,2 10,7
Extremadura 10,4 11,3 7,8
Galicia 12,4 9,2 6,4
Madrid, Comunidad de 32,4 23,8 16,1
Murcia, Region de 22,9 16,7 11,8
Navarra, Comunidad Foral de 12,4 7.2 8,2
Pais Vasco 8,9 8,5 11,0
Rioja, La 9,5 10,2 5.8
Ceuta 26,6 16,1 16,8
Melilla 46,5 27,9 16,2
Nacionalidad
Espaiola 19,5 17,0 11,8 23,1 24,9 18,9 9,3 7,2 9,3
Extranjera 14,6 12,5 8,7 19,5 22,6 15,2 5,9 2,6 2,1
Tamaio del municipio (¥)
Menos de 10.000 habitantes 8,3 9,4 57 17,0 16,5 14,2 7,0 6,4 10,1
Entre 10.000 y 50.000 hab. 15,0 13,8 9,6
Entre 50.000 y 100.000 hab. 21,7 16,8 12,7 22,7 29,1 21,8 9,7 7,0 8,9
Entre 100.000 y 500.000 hab. 22,8 19,1 14,0
Mas de 500.000 habitantes 34,2 26,7 17,2 34,3 35,2 24,1 12,1 8,4 7.3

(..) dato no disponible

(*) D62 y D63: las categorias son "pueblo”, "ciudad de tamafio medio o pequefio” y "gran ciudad"
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3.7 ENTORNO

En el marco de la MMCYV el entorno juega un papel suficientemente importante como
para ser considerado una dimensién mas. Nos referimos bajo este concepto global al
barrio donde vivimos, a las zonas verdes o de recreo que se tengan cerca, a la calidad
del aire que respiramos, el agua corriente, el nivel de ruido que tenemos que soportar,
etc. En el informe SSF se habla de “condiciones ambientales” entre las que se cita la
calidad del agua, las sustancias peligrosas, o el ruido como elementos primarios de
esa definicion. Algun estudio sobre esta materia, como la publicaciéon How's Life de la
OCDE recopila también informaciéon sobre acceso a zonas verdes. Otros estudios
sugieren incorporar preguntas sobre valoracion subjetiva tales como la apreciacion de
la calidad en general del entorno fisico.

Como ocurre con las otras dimensiones que podemos considerar “novedosas” en el
analisis de la calidad de vida, no se dispone de mucha informacién en la estadistica
oficial. La ECV contiene una pregunta muy genérica sobre problemas en el entorno de
la vivienda, de la que se ha extraido el indicador D61. Otra fuente de la que se ha
extraido un indicador es la Encuesta Nacional de Salud 2006-07. Se ha construido,
para los efectos de este estudio, un indicador sintético basado en la agregacion de
ocho elementos de los que se disponian en el cuestionario de la encuesta.

Se han seleccionado los siguientes indicadores:
e Personas que viven en zonas con contaminacion o ruido (D71)

Fuente: Encuesta de Condiciones de Vida (ECV). Esta informacién forma parte del
cuestionario de hogar de la encuesta y por tanto se puede adscribir la respuesta a
todos los miembros del hogar independientemente de su edad, si bien la valoracién la
realiza la persona que responde al cuestionario.

e Personas con problemas en el entorno de sus viviendas (D72)

Fuente: Encuesta Nacional de Salud (ENSE 06-07). De nuevo esta informaciéon forma
parte del cuestionario de hogar de la encuesta y por tanto se puede adscribir la
respuesta a todos los miembros del hogar independientemente de su edad. Se
considera que un hogar tiene “problemas en su entorno” si al menos manifiesta tener
3 de los 8 siguientes problemas: ruido, malos olores, agua de mala calidad, poca
limpieza de calles, contaminacion del aire por industria, contaminacion del aire por
otras causas, escasez de zonas verdes y molestias de animales. Solo se dispone de
dato, por tanto, para el afno de la encuesta.

Los datos figuran en la tabla 7. De nuevo nos enfrentamos a una situacién distinta de
la que puede ofrecernos la dimension de bienestar material, por ejemplo. Resulta
destacable comprobar que los hogares de mayor renta estdn menos satisfechos con el
entorno, algo parecido a lo que ocurria en la dimensién anterior (inseguridad). Otro
elemento destacado es que los extranjeros de nuevo manifiestan menos problemas en
el entorno que los espanoles.

Sin duda son las personas que residen en municipios pequenos las que valoran mejor
su entorno, lo que probablemente esté detras del hecho de que regiones sin grandes
urbes como Castilla — La Mancha destaquen, al menos en el indicador D71.
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Tabla 7: Entorno. 2004-2012

(D71) Contaminacién en la zona (D72) Problemas en entorno
vivienda

2004-06 2007-09 2010-12 2006
Total 33,1 29,3 20,1 13,8
Edad
Menos de 16 afos 32,7 28,8 20,5 16,6
De 16 a 24 anos 33,8 30,2 20,4 14,1
De 25 a 64 afos 34,2 30,5 211 14,3
De 65 y mas anos 29,6 24,9 16,5 9,4
Sexo
Varones 32,4 28,9 19,7 13,1
Mujeres 33,8 29,7 20,6 14,5
Tipo de hogar
Un hombre solo 27,3 26,8 16,7 8,9
Una mujer sola <65 42,7 32,0 24,3 17,7
Una mujer sola >=65 28,6 23,3 16,1 8,7
2 adultos ambos <65 375 32,6 23,3 13,6
2 adultos al menos uno >=65 29,9 24,7 16,7 9,6
2 adultos y 1 hijo 35,4 31,5 20,4 15,1
2 adultos y 2 hijos 32,0 28,3 19,9 15,6
2 adultos y 3 0 mas hijos 31,4 24,6 19,0 14,9
1 adulto con hijos 38,6 29,9 25,1 16,0
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 29,8 29,5 211 12,7
Renta > 160% mediana 33,8 29,4 20,4 14,3
Comunidad Autonoma
Andalucia 325 29,8 21,4 16,0
Aragon 29,4 21,2 9,8 13,0
Asturias, Principado de 25,8 25,8 14,7 5,2
Balears, llles 37,5 30,8 22,5 28,2
Canarias 34,9 30,3 18,3 16,5
Cantabria 26,7 20,7 20,8 5,6
Castilla - La Mancha 26,8 19,7 15,5 6,5
Castillay Ledn 19,7 23,6 13,2 10,7
Catalufia 35,0 31,8 21,1 14,7
Comunitat Valenciana 40,9 37,2 25,5 23,6
Extremadura 24,7 23,1 18,0 18,3
Galicia 26,2 23,0 18,2 7.1
Madrid, Comunidad de 39,4 33,6 20,8 10,1
Murcia, Region de 345 26,3 18,9 15,9
Navarra, Comunidad Foral de 27,6 17,4 17,7 3,8
Pais Vasco 32,4 28,4 23,6 7,9
Rioja, La 24,9 23,9 17,7 1,7
Ceuta 48,6 40,2 26,3 39,7
Melilla 61,4 42,0 27,6 39,7
Nacionalidad
Espanola 33,1 29,4 20,0 14,2
Extranjera 31,7 29,6 21,1 10,7
Tamano del municipio
Menos de 10.000 habitantes 19,6 17,2 10,9 7.8
Entre 10.000 y 50.000 hab. 31,3 28,0 19,4 13,6
Entre 50.000 y 100.000 hab. 34,1 28,8 22,0 17,6
Entre 100.000 y 500.000 hab. 38,3 35,2 24,3 15,4

Mas de 500.000 habitantes 45,8 38,3 24,9 16,9




3.8 GOBERNANZA

El Sponsorship Group recomienda considerar esta dimensién que denomina
“Governance and basic rights” para englobar aspectos tales como la confianza en las
instituciones, la satisfacciéon con los servicios publicos y la cohesidn social.

La fuente de la cual se ha seleccionado informacién para esta dimensién ha sido la
Encuesta Social Europea dado que en este terreno la informacion estadistica oficial se
circunscribe a los estudios del CIS; a lo largo de los ultimos afos se han venido
publicando diversos estudios sobre participacion y ciudadania que han ofrecido
informacién sobre la satisfaccion de los ciudadanos con las instituciones y con la
democracia en general. La ventaja de la Encuesta Social Europea radica en la
continuidad de las preguntas y sobre todo en la comparabilidad a nivel europeo de los
datos.

Los indicadores seleccionados son:

e Personas de 16 y mas anos que tienen poca confianza en el Parlamento (D81)

e Personas de 16 y mas anos que tienen poca confianza en el sistema Judicial (D82)
e Personas de 16 y mas anos que tienen poca confianza en la Policia (D83)

e Personas que tienen poca confianza en las instituciones (D84)

Fuente: Encuesta Social Europea. Los tres primeros indicadores corresponden a
preguntas del cuestionario y el cuarto es una sintesis que se ha realizado como media
de los tres anteriores.

Se observa que las personas que menos confian en la policia son los jévenes, que en
cambio son los que mas confian en el sistema judicial. En general parece que la
poblacién espafnola confia menos en las instituciones que la poblacion extranjera
aungue en el caso de la policia no se observa un patrdn claro.
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Tabla 8. Gobernanza. 2004-2012

(D81) Parlamento (D82) Sistema judicial (D83) Policia (D84) Media de las
instituciones

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12

Total 22,2 229 33,0 271 371 33,4 13,9 12,8 10,6 21,0 24,3 25,7
Edad

Menos de 16 afios

De 16 a 24 ahos 22,6 16,9 27,6 24,5 31,9 28,0 20,9 15,4 13,1 22,6 21,4 22,9
De 25 a 64 anos 22,5 23,1 34,1 27,8 38,4 34,0 13,6 13,5 11,0 21,3 25,0 26,4
De 65 y mas anos 20,8 25,8 33,3 26,9 36,7 35,6 10,2 8,4 79 19,3 23,6 25,6
Sexo

Varones 22,6 24,6 34,9 29,1 39,7 36,6 14,7 13,6 11,9 22,1 26,0 27,8
Mujeres 21,8 21,3 31,2 25,3 34,8 30,4 13,1 12,0 9,7 20,1 22,7 23,8
Tipo de hogar

Un hombre solo 23,2 25,7 37,2 30,0 38,3 39,3 16,6 16,1 13,6 23,3 26,7 30,0
Una mujer sola <65 22,1 29,6 21,7 27,1 40,9 30,4 16,2 12,6 6,9 21,8 27,7 19,7
Una mujer sola >=65 18,9 18,0 33,1 19,1 35,0 31,4 9,1 9,9 3,2 15,7 21,0 22,6
2 adultos ambos <65 22,8 26,1 35,6 26,1 40,3 34,8 10,2 14,7 11,5 19,7 27,0 27,3
2 ad. al menos uno >=65 21,4 24,0 34,2 28,2 36,8 32,4 8,9 7,7 9,8 19,5 22,9 25,4
2 adultos y 1 hijo 21,3 24,8 32,1 26,2 41,4 33,6 15,0 16,6 9,9 20,8 27,6 25,2
2 adultos y 2 hijos 19,0 19,3 31,1 23,4 32,4 32,4 11,8 9,4 8,8 18,1 20,4 241
2 adultos y 3 0 mas hijos 24,5 17,5 20,1 24,9 36,7 29,8 18,3 12,2 6,2 22,6 22,1 18,7
1 adulto con hijos 26,7 18,3 21,6 38,8 31,1 31,2 23,3 15,1 25,5 29,6 21,5 26,1
Nacionalidad

Espanola 22,5 23,7 34,1 27,4 38,1 34,8 13,9 12,6 10,7 21,3 24,8 26,6
Extranjera 17,9 12,56 18,2 22,1 24,7 14,9 12,3 15,5 10,2 17,4 17,6 14,4
Tamaino del municipio

Un pueblo 22,8 23,7 33,4 26,9 36,4 34,1 13,2 13,0 10,7 21,0 24,3 26,1
Ciudad de tamano medio o pequi 20,0 23,1 32,0 26,5 35,5 32,6 13,8 12,3 10,8 20,1 23,6 25,1
Una gran ciudad 23,2 21,2 35,0 28,4 39,2 34,1 14,2 12,3 10,9 21,9 24,2 26,7

3.9 BIENESTAR SUBJETIVO

El bienestar subjetivo es la dimension que esta llamada a jugar un papel mas
importante en los futuros estudios de calidad de vida. El Sponsorship Group, cuando
menciona las dimensiones a contemplar, habla de 8+1, en referencia a la singularidad
del bienestar subjetivo. En efecto, puede considerarse una dimension aislada en tanto
que valoracion global de la vida, o del estado de animo de la persona. Pero también
puede haber una valoracién subjetiva en cada una de las dimensiones estudiadas
anteriormente. De hecho algunos de los indicadores expuestos hasta aqui ya lo son en
gran medida, ;qué es, sino una medicion subjetiva de la inseguridad, la pregunta
sobre si se tiene miedo a salir de noche?

En los ultimos ahos estan proliferando estudios centrando el analisis del bienestar
subjetivo desde la perspectiva de encuestas oficiales dirigidas a la poblacion. Asi,
términos como “eudemonia” o “afectacion”, que son elementos medibles del
bienestar subjetivo, pasaran seguramente en breve al acervo de las magnitudes
medidas por las encuestas sociales como hasta ahora lo es la “pobreza material” o la
“confianza en las instituciones”.

Como ocurre con las otras dimensiones “novedosas” apenas se dispone de
informacién estadistica util a los efectos de este trabajo pero hemos decidido al
menos incluir una tabla con un indicador, quiza el mas evidente, tomado de nuevo de
la ESocE.



Personas de 16 y mas anos que no se consideran felices (D91)

Fuente: Encuesta Social Europea. Se obtiene a partir de la pregunta “;En qué medida
se considera una persona feliz o infeliz?”, que arroja, como apuntan siempre los
estudios sobre el bienestar subjetivo resultados muy sesgados hacia la felicidad. De
hecho apenas el 1% de la poblacion se declara abiertamente “muy infeliz” y no llega
al 5% el que se declara “infeliz”. Tomamos por tanto como grupo con carencias en
esta dimensidén a aquellos que expresamente no se declaran ni “felices” ni “muy
felices” porque estos dos unidos suman en torno al 75%.

Se observa como la felicidad va decayendo con la edad. Destacan los hogares con tres
hijos, donde ldgicamente predomina la poblacién joven, con un escaso porcentaje de
poblacién “no feliz”. En cambio las mujeres mayores de 65 que viven solas padecen la
peor situacién en este apartado.

Tabla 9: Bienestar subjetivo. 2004-2012

(D91) Personas que no se consideran felices

2004-06 2007-09 2010-12
Total 21,9 18,9 19,6
Edad
Menos de 16 afios
De 16 a 24 afos 10,8 8,4 10,3
De 25 a 64 anos 20,9 17,9 18,7
De 65 y mas anos 32,5 28,8 29,6
Sexo
Varones 19,4 19,0 17,5
Mujeres 24,3 18,9 21,6
Tipo de hogar
Un hombre solo 34,0 43,0 34,3
Una mujer sola <65 371 31,0 24,9
Una mujer sola >=65 55,6 45,6 46,6
2 adultos ambos <65 17,5 13,1 15,9
2 adultos al menos uno >=65 28,1 23,8 25,9
2 adultos y 1 hijo 16,7 12,4 14,0
2 adultos y 2 hijos 14,0 8,0 11,5
2 adultos y 3 0 mas hijos 13,3 9,1 8,6
1 adulto con hijos 29,1 16,0 15,4
Nacionalidad
Espanola 21,6 18,2 19,5
Extranjera 26,3 27,3 20,8
3.10 CONCLUSIONES DEL ANALISIS POR DIMENSIONES

Seguramente la primera conclusién a la que se llega es a constatar la dificultad de
extraer conclusiones. Distintas dimensiones parecen apuntar en distintas direcciones.
No siempre son los mismos grupos humanos los que manifiestan las carencias, es
decir, las carencias no siempre se acumulan, sino que a algunas veces se compensan:
las personas con mayor renta tienen mejor bienestar material, salud, trabajo, pero
también viven en entornos que ellos valoran menos o temen mas por su seguridad.

En todo caso parece necesario hacer al menos una incursion en la busqueda de un
indicador que intente mostrar simultdneamente todas las dimensiones. El -tantas
veces mencionado- Sponsorship Group menciona la posibilidad de presentar estos
resultados en forma de graficos de radar, como han hecho ya algunos informes
nacionales e internacionales, para lo cual es necesario seleccionar algun indicador
representativo de cada dimension. Este analisis se aborda en el siguiente capitulo.

27



4 La construccion de un indicador global de calidad de vida: alternativas

4

Si nos queremos hacer una pregunta como

‘éia mayores ingresos se tiene mayor

calidad de vida?” el analisis anterior, contemplando de forma aislada cada una de las
dimensiones de la calidad de vida, no llega a conclusiones. Se hace dificil evaluar el
efecto global de una determinada variable (incluso una aparentemente tan clara como
el ingreso monetario, que esta negativamente correlacionada con la dimension
entorno o seguridad) ;Como podemos realizar un estudio global de la calidad de vida,

contemplando de forma conjunta todas las dimensiones?

No existe una forma consensuada en la actualidad sobre como agregar dimensiones.
Se podrian estandarizar las dimensiones usando alguna métrica, asignando
ponderaciones a cada una de ellas en funcion de criterios comunes ;o especificos de
cada sociedad?, se podria estudiar la correlacidon entre ellas para estudiar el efecto de
cada una de forma mas precisa. Son muchas las aproximaciones posibles. El estudio
del efecto de elegir ponderaciones excede el propdsito de este trabajo. Vamos a
contemplar dos alternativas muy sencillas, que denominaremos “indicador
compuesto” e “indicador sintético”, que ilustran dos de las multiples formas en que
se puede abordar un indicador global de calidad de vida, siguiendo dos paradigmas

completamente diferentes.

El informe SSF cita entre sus 12 recomendaciones estratégicas la necesidad de
analizar conjuntamente el efecto de todas las dimensiones de la calidad de vida
(rrecomendacion n®9): “Los institutos de Estadistica deberian proporcionar la
informacion necesaria para agregar entre las distintas dimensiones permitiendo la
construccion de distintos indices. Aunque la evaluacion de la calidad de vida requiere
de una pluralidad de indicadores hay una fuerte demanda de desarrollar una medida

agregada simple”.

Este informe contiene ademas una recomendacién especialmente interesante, la
numero 8, que dice que “se deberian disenar encuestas para evaluar las relaciones
entre las distintas dimensiones de la calidad de vida para cada persona... Esta
afirmacién es crucial para abordar la construccion del segundo de los indicadores

globales de calidad de vida.

4.1 INDICADOR COMPUESTO DE CALIDAD DE VIDA (ICCV)

La primera aproximacion consistiria en construir una medida sintética de la calidad de
vida por medio de un indicador que combine las nueve dimensiones por agregacion,
que denominaremos ICCV. Para ello, es necesario, en primer lugar disponer de un
unico indicador para cada dimension, “subindicador representativo de la dimension i”
(SR)). Estos subindicadores van a ir, en todos los casos de 0 a 100 y se construirdn
como “porcentajes de personas que cumplen una determinada condicidon” (de forma
que el valor 100 corresponde a la maxima calidad de vida en cada indicador y 0 a la
minima). A continuacion construimos el indicador compuesto de calidad de vida ICCV

1

9
como ICCV = —ZSRi donde no ponderamos cada dimensién, es decir,

i=1
implicitamente se ponderan todas las dimensiones por igual.
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Los indicadores elegidos son:

Condiciones de vida materiales: SR, = 100 - (D11 + D12)/2

Trabajo: SR, = 100 — D22

Salud: SR, = 100 - D35

Donde D35 es nuevo un indicador sintético de D31, D32, D33 elaborado a partir de
la ECV (es el % de personas que manifiestan al menos una de las tres carencias)
Educacion: SR, = 100 — D41

Relaciones sociales: SR, = 100 — D52

Inseguridad: SR, = 100 - D61

Entorno: SR = 100 - D71

Gobernanza: SR, = 100 - D84

Bienestar subjetivo: SR, = 100 — D91

Logicamente esa ponderacion implicita ya es una eleccién arbitraria, como lo es el
hecho de usar umbrales de calidad de vida en los indicadores que hemos presentado
en el capitulo 3 para cada una de las dimensiones. Asi, en la primera dimensién, si
hubiéramos tomado como umbral de riesgo de pobreza el 50% del ingreso mediano,
habriamos seleccionado como poblacién “en riesgo de pobreza” una poblacién mas
pequefa y el indicador de calidad de vida correspondiente SR, estaria mas cerca del
valor 100.

Con el fin de poder comparar entre grupos de poblacién, en aquellas desagregaciones
para las cuales el indicador SR, no pueda obtenerse se les asigna el valor del total de
la poblacidn para ese periodo.

Los resultados figuran en la tabla 10. De ella se pueden extraer conclusiones -que al
lector le puedan parecer quiza excesivas, pero es algo comun a cualquier intento de
agregar en un indicador tanta informacion - tales como que la calidad de vida, en su
conjunto ha mejorado en los ultimos anos, que los hombres disfrutan de una calidad
de vida algo superior a la de las mujeres, o que los hogares donde mejor se vive son
los que tienen ninos, pero no muchos (uno o dos).

Podemos comparar los valores que ese ICCV ofrece para distintos grupos o
alternativamente podemos, lo cual resulta mucho mas informativo, comparar los
valores que los distintos componentes SR, tienen para cada grupo usando gréaficos de
radar.
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Tabla 10: indice Compuesto de Calidad de Vida (ICCV). 2004-2012

2004-06 2007-09 2010-12
Total 76,9 78,2 79,8
Edad
Menos de 16 afios 76,7 78,1 79,4
De 16 a 24 afios 84,0 84,5 85,9
De 25 a 64 afios 77,3 79,9 81,5
De 65 y mas anos 64,6 68,8 70,3
Sexo
Varones 78,3 79,1 80,7
Mujeres 75,4 77,4 78,9
Tipo de hogar
Un hombre solo 75,6 75,0 78,1
Una mujer sola <65 75,0 76,2 79,0
Una mujer sola >=65 62,3 64,0 67,7
2 adultos ambos <65 79,8 80,4 81,8
2 adultos al menos uno >=65 68,6 71,2 72,6
2 adultos y 1 hijo 80,6 81,6 84,0
2 adultos y 2 hijos 81,6 83,6 84,1
2 adultos y 3 o0 mas hijos 79,9 80,1 82,2
1 adulto con hijos 75,1 78,6 80,6
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana 69,9 69,7 72,5
Renta > 160% mediana 81,8 85,0 85,7
Comunidad Auténoma
Andalucia 75,6 76,6 78,7
Aragén 78,4 81,1 81,9
Asturias, Principado de 78,2 80,3 81,3
Balears, llles 78,6 78,4 80,0
Canarias 76,0 77,8 78,4
Cantabria 80,4 82,3 82,4
Castilla - La Mancha 77,5 78,9 80,9
Castillay Leon 79,0 78,1 79,5
Cataluna 77,8 78,4 79,9
Comunitat Valenciana 74,9 76,7 79,8
Extremadura 78,4 78,5 79,4
Galicia 75,8 71,7 78,6
Madrid, Comunidad de 76,4 78,56 80,4
Murcia, Regién de 75,0 78,1 79,6
Navarra, Comunidad Foral de 80,9 82,1 81,5
Pais Vasco 79,1 81,7 80,7
Rioja, La 80,3 79,5 80,8
Ceuta 70,8 74,5 77,4
Melilla 70,7 75,6 78,1
Nacionalidad
Espanola 76,9 78,3 79,8
Extranjera 78,0 78,1 80,8
Tamafio del municipio
Menos de 10.000 habitantes 77,8 78,6 79,7
Entre 10.000 y 50.000 hab. 77,5 78,4 80,2
Entre 50.000 y 100.000 hab. 77,5 78,9 80,2
Entre 100.000 y 500.000 hab. 76,3 78,0 79,3
Mas de 500.000 habitantes 74,7 76,9 79,3
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4.1.1 Analisis de Calidad de vida segun grupos de poblacién

Algunos grupos sociales presentan mayor riesgo de estar en situacion de desventaja
en varias dimensiones de su calidad de vida. A continuacion se analizan algunos de
los grupos mas destacados.

- Segun edad

El grupo de personas de 65 y mas anos presentan una situacion de desventaja en
relacion al conjunto de la poblacion en las dimensiones de Educacion, Salud,
Relaciones sociales, Bienestar subjetivo, Inseguridad. Respecto a Entorno su situacion
es ligeramente inferior a la del conjunto de la poblacién. Respecto a las Condiciones
materiales su situacion es practicamente la misma que para el conjunto de la
poblacién y presentan mejores resultados en Gobernanza.

Radar 1. Comparacién personas de 65y mas y toda la poblaciéon. 2010-2012

Condiciones de vida materiales
100

Bienestar subjetivo .

\ -~ Trabajo

Gobernanza Salud

Entorno < ~ Educacion

. o/
R .

Inseguridad ™~ Relaciones sociales

—e—Total De 65y mas

- Segun tramos de renta extrema

Las personas situadas en un extremo inferior de renta estan en situacién de clara
desventaja respecto a Condiciones de vida materiales, Trabajo, Educacion, Salud. Su
situacion es practicamente igual a la situaciéon de las personas situadas en un extremo
superior de renta para las dimensiones Relaciones sociales, Inseguridad, Bienestar
subjetivo, Entorno, Gobernanza.
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Radar 2. Comparacion personas situadas en extremo inferior
y superior de renta. 2010-2012

Condiciones de vida materiales
100,0

Bienestar subjetivo -

, Salud

Gobernanza
\
|
) >
Entorno < "~ Educacion
b NQ - /
Inseguridad ™ Relaciones sociales
@ Total Renta < 40% mediana Renta > 160% mediana

- Segun composicion del hogar

Entre las diferentes composiciones de tipo de hogar, las mujeres que viven solas de 65
y mas anos acumulan desventajas relacionadas con la edad en las dimensiones:
Educacion, Salud, Bienestar subjetivo. En la dimension Condiciones de vida materiales
su situacion es ligeramente peor que la situaciéon del total de la poblacion. En las
dimensiones de Entorno, Inseguridad, Relaciones sociales, Gobernanza, su situacion
practicamente coincide con la situacién del total de la poblacion.

Las familias formadas por 1 adulto con hijos que generalmente suelen corresponder a
personas jovenes, tienen situacion de desventaja en la dimensién de Condiciones
materiales, pero presentan ventajas en las dimensiones de Salud y Educacion por su
menor edad.

Radar 3. Comparacion segun composiciéon del hogar. 2010-2012

Condiciones de vida materiales
00,0

Bienestar subjetivo

Gobernanza Salud

Entorno Educacian

Inzeguridad elaciones sociales

i T 0k 1| 1 adulto con hijos Una mujer sola ==65 ‘
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4.1.2 Evolucion en el tiempo del ICCV

Al analizar la evolucion en los tres periodos de tiempo considerados de las diferentes
dimensiones del ICCV, la direcciéon del cambio (positivo o negativo) es diferente en
cada una de ellas. En funcién de los indicadores elegidos en este articulo para formar
el indice Compuesto de Calidad de Vida han experimentado un cambio positivo las
dimensiones siguientes: Entorno, Inseguridad, Educacion, Salud, Trabajo.

Sin tener en consideracion las categorias de poblacion a que pertenecen, ha
disminuido el porcentaje de personas que viven en zonas con contaminacion o ruido
(Entorno) y el porcentaje de personas que viven en zonas con delincuencia o
vandalismo (/nseguridad). En relacion a las dimensiones de Educacion y Salud, ha
disminuido el porcentaje de personas que no han terminado estudios de secundaria y
el porcentaje de personas de 16 y mas afos que manifiestan al menos una de las tres
carencias (declaran estado de salud malo o muy malo; limitacion en la actividad diaria
debido a un problema de salud; necesidad de acudir a un médico o dentista y que no
pueden permitirselo). En relacién a la dimensién Trabajo ha disminuido el porcentaje
de ocupados no satisfechos con el trabajo.

La dimension de Bienestar subjetivo ha experimentado un cambio positivo entre el
periodo 2004-06 y 2007-09 disminuyendo el porcentaje de personas de 16 y mas anos
que no se consideran felices; pero experimenta un cambio negativo entre el periodo
2007-09 y 2010-12 aumentando ligeramente el porcentaje de personas que no se
consideran felices.

La evolucion de las dimensiones Gobernanza (% de personas de 16 y mas anos que
tienen poca confianza en las instituciones), Relaciones sociales (% de personas de 16 y
mas anos cuya frecuencia de reunién con amigos, familiares o companeros es baja,
como mucho una vez al mes), Condiciones materiales (poblacién en riesgo de
pobreza, poblacidon con carencias materiales severas) ha sido negativa en este periodo
de tiempo incrementandose el porcentaje de estas personas.

Gréfico 1. Evolucion temporal de las componentes del ICCV

Bienestar subjetivo

Gobernanza

Ertorno

Inseguridad

Relaciones sociales

Educacidn

Salud

Trahajo

Condiciones de vids materiales

k] 20,0 400 k] 0,0 000

2010-12 m2007-09 @ 2004-06
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Un analisis mas completo de la evolucidén temporal de las diferentes dimensiones del
ICCV requeriria estudiar esta evolucién para las diferentes categorias de poblacion
(sexo, edad, nivel de renta, tipo de hogar, nacionalidad, tamafo del municipio, etc.),
pero desborda el propdsito de este primer acercamiento a una medicién del ICCV.

A continuacion y a titulo de muestra se expone la evolucion temporal de las
dimensiones Condiciones de vida materialesy Trabajo segun niveles de renta.

Grafico 2. Evoluciéon temporal de las condiciones de vida

materiales segun tramos de renta

100,0
80,0
60,0
40,0
2010 .
0,0
Total Renta < 40% mediana Renta > 160% mediana
[112004-06 m 2007-09 W 2010-12

Para el conjunto de la poblacién desciende muy ligeramente el valor del indicador
elegido en positivo (poblacién en no riesgo de pobreza, poblacion sin carencias
materiales severas), pero se eleva ligeramente para la poblacidon con niveles de renta
inferiores al 40% del valor de la mediana.

Grafico 3. Evolucion temporal del trabajo seglin tramos de renta
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En el conjunto de la poblacion se produce una evolucidon positiva en el porcentaje de
ocupados satisfechos con el trabajo, pero esta evolucién no es asi para la poblacién
con renta inferior al 40% del valor de la mediana, que experimenta un descenso en el
valor del indicador en el periodo 2007-09 y un ligero aumento en el periodo 2010-12
sin alcanzar el valor del periodo 2004-06.
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4.1.3 EIICCV y el PIB por comunidades autonomas

Al disponerse de un dato numérico del ICCV por comunidades auténomas se puede
comparar éste con el PIB per capita. Se observa como las conclusiones que se extraen
de uno otro indicador difieren bastante. Si bien existe una cierta correlacién entre
nivel econdémico y calidad de vida medida con el ICCV, hay casos como el de
Cantabria o el de Canarias que se alejan mucho de la recta. En el caso de Cantabiria, si
bien su PIB per capita la situa incluso por debajo ligeramente del valor nacional,
destaca en dimensiones como trabajo (3%, educacion (19), inseguridad (59).

Grafico 4. Comparacion del ICCV 2010-12 con el PIB 2010
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4.2 INDICADOR SINTETICO (ISCV)

El ISCV se construye con una aproximacion diferente. Se parte de una unica fuente, en
este caso la Encuesta de Condiciones de Vida. Dado que la ECV incluye preguntas de 5
de las 9 dimensiones el ISCV queda forzosamente limitado a estas. Para cada
individuo de la muestra se calculan las “carencias” que tiene. Las carencias seran:

- Estar por debajo del umbral de pobreza (60% de la mediana del ingreso medio).
Dimension 1.

- Padecer carencias materiales (4 de 9 items). Dimension 1.

- Tener carencias de salud (es el indicador sintético D35 definido en el apartado 4.1).
Dimension 3.

- Tener un nivel educativo inferior a secundaria. Dimensién 4.

- Padecer delincuencia o vandalismo en la zona. Dimension 6.

- Padecer problemas de contaminacion en el entorno. Dimensién 7.

Como hemos definido 6 carencias, asociamos a cada persona a una clase segun el
numero de carencias que tiene. Asi, definimos 4 clases:

- Calidad de vida alta (CVA): sin carencias.
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- Calidad de vida normal (CVN): 1 carencia.
- Calidad de vida baja (CVB): 2 o 3 carencias
- Muy baja (CVMB): 4 a 6 carencias

Asi pues clasificamos a toda la poblacion de la muestra (mayores de 16 anos) en esas
cuatro clases y creamos para cada grupo humano h que definamos obtener un indice
sintético de calidad de vida de la siguiente forma:

ISCV, = (-1)* P s + (-1/2)* P, + Pa

Donde P_,, es el porcentaje de poblaciéon con calidad de vida muy baja, y
analogamente con el resto de clases. Asi, para un grupo humano en el cual el 100%
tuviera calidad de vida muy baja, tendriamos que ISCV = -100, y para uno en el que
ningun persona tuviera carencia alguna, tendriamos ISCV = 100.

Los valores de ISCV para los grupos considerados en este estudio figuran a
continuacion:
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Tabla 11: indice Sintético de Calidad de Vida para 5 dimensiones (ISCV). 2004-2012

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Media
Total 45 2,0 4,4 6,8 12,9 10,6 16,0 19,6 20,2 10,8
Edad
De 16 a 24 ahos 26,8 24,7 25,0 271 30,9 29,1 33,3 37,5 35,1 29,9
De 25 a 64 anos 11,0 9,1 12,2 14,2 21,7 19,0 25,4 29,3 30,25 19,1
De 65 y mas anos -33,5 -37,7 -36,3 -32,5 -29,4 -30,2 -26,4 -23,3 -21,3 -30,0
Sexo
Varones 9,3 6,5 9,6 11,4 17,0 141 19,9 22,9 24,15 15,0
Mujeres -0,3 -2,3 -0,6 2,2 9,2 7,4 12,2 16,5 16,65 6,8
Tipo de hogar
Un hombre solo -0,9 3,1 10,6 6,4 10,0 7,5 15,6 19,9 21,2 10,4
Una mujer sola <65 1,7 1,8 0,9 4,8 16,0 15,0 19,2 21,5 19,6 11,1
Una mujer sola >=65 -43,9 -46,9 -44,9 -43,2 -40,4 -41,1 -35,9 -29,5 -29,9 -39,5
2 adultos ambos <65 16,0 15,3 16,5 17,8 26,1 20,7 25,2 30,1 33,25 22,3
2 adultos al menos uno >=65 -28,7 -31,7 -30,7 -25,6 -23,4 -21,7 -17,8 -14,8 -12,2 -22,9
2 adultos y 1 hijo 17,5 14,6 18,8 19,8 27,1 24,0 32,7 40,3 36,55 25,7
2 adultos y 2 hijos 19,3 16,7 20,7 23,3 29,4 271 31,1 36,1 35,15 26,5
2 adultos y 3 0 mas hijos 5,7 12,7 5,7 8,6 12,5 10,3 14,9 17,4 24,9 12,5
1 adulto con hijos 2,7 0,1 -2,1 9,4 11,6 4,8 9,0 23,2 17,45 8,4
Tramos de renta extrema
Renta < 40% mediana -46,1 -47,1 -47,2 -45,9 -42,9 -44,3 -39,7 -35,7 -38,2 -43,0
Renta > 160% mediana 33,1 29,1 35,7 38,3 45,5 42,2 49,0 52,7 54,05 42,2
Comunidad Autéonoma
Andalucia -8,5 -3,4 -5,2 -3,7 5,1 0,1 8,8 7,2 13,5 1,6
Aragoén 10,2 21 14,7 11,3 28,0 33,3 28,7 30,0 31,9 211
Asturias, Principado de 22,0 10,1 9,3 10,8 25,2 24,0 28,1 32,7 36,3 22,0
Balears, llles 15,9 4,4 8,2 15,5 11,4 15,0 16,2 16,3 26,1 14,3
Canarias -12,4 -2,1 1,2 4,7 11,4 -3,4 16,1 7,9 4,85 3,1
Cantabria 24,7 20,4 26,6 26,8 40,2 31,3 29,7 27,4 32,9 28,9
Castilla - La Mancha 16,4 12,2 73 6,9 9,3 6,2 18,6 16,1 21,05 12,7
Castillay Leén 2,7 1,6 5,7 12,2 15,0 18,2 16,4 21,8 26,1 13,3
Cataluna 9,9 2,8 8,9 7,6 14,7 10,3 12,5 25,3 16,45 12,0
Comunitat Valenciana -35 -6,9 -0,5 0,3 -0,4 6,0 15,4 23,0 14,45 5,3
Extremadura 4,1 -2,5 10,5 53 4,5 7,7 1,3 10,5 21,4 7,0
Galicia 2,7 1,3 -2,6 4,0 11,1 5,1 14,3 12,7 17,95 7,4
Madrid, Comunidad de 8,9 5,2 8,8 12,6 17,7 14,6 24,0 24,7 31,7 16,4
Murcia, Region de -1,6 -5,7 -16,7 -1,8 21,5 5,3 7,2 25,4 71 45
Navarra, Comunidad Foral de 22,2 24,4 19,3 35,6 38,2 33,6 29,5 27,6 37,85 29,8
Pais Vasco 21,0 13,6 19,0 23,0 27,4 35,9 24,4 29,3 31,3 25,0
Rioja, La 19,9 13,5 16,6 10,0 15,7 14,0 26,8 19,1 20,8 17,4
Ceuta -36,7 -10,2 -21,5 -18,0 -8,6 10,6 5,0 23,9 -5,05 -6,7
Melilla -32,2 -25,4 -16,3 -6,5 8,2 -6,9 -5,6 30,5 21,05 -3,7
Nacionalidad
Espanola 4,5 1,8 4,3 6,7 13,2 10,7 16,2 19,8 21 10,9
Extranjera 5,3 8,3 5,7 8,1 9,6 11,1 12,5 15,3 7,7 9,3
Tamaio del municipio
Menos de 10.000 habitantes 55 0,9 6,2 6,7 10,3 11,3 13,1 16,3 19,8 10,0
Entre 10.000 y 50.000 hab. 7,8 4,6 6,8 6,2 13,7 11,2 16,4 19,7 21,3 12,0
Entre 50.000 y 100.000 hab. 4,8 6,5 7,7 10,0 16,6 16,8 18,9 20,9 21,1 13,7
Entre 100.000 y 500.000 hab. 3.1 0,3 39 5,7 14,8 8,0 16,4 17,8 18 9,8
Mas de 500.000 habitantes -0,2 -1,6 -3,2 6,7 9,8 8,6 16,8 25,4 21,8 9,3

La tabla 11 permite un analisis de una riqueza extraordinaria. Podemos comparar la
calidad de vida de todos los colectivos elegidos y de su evolucion en el tiempo. Asi
afirmariamos que la mayor calidad de vida la tienen las personas con renta alta,
seguida de los jovenes.
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Grafico 5. Comparacion del ISCV 2004-2012 con el PIB 2010
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La comparativa con el PIB se parece a la realizada para el ICCV. De nuevo destacan
comunidades como Navarra (ahora en primer lugar) y Cantabria y quedan por debajo
Ceuta y Melilla.

4.3 ;INDICADOR COMPUESTO O INDICADOR SINTETICO?

Ambos indicadores son solo dos ejemplos de los muchos indicadores posibles que se
pueden construir. Comparten, como es ldgico, las limitaciones que siempre se pueden
asociar a la eleccidon de una unica cifra para reflejar una realidad con tantos matices
como la calidad de vida, pero también comparten el atractivo de sintetizar la
informacién en un dato. Hay diferencias entre ellos dignas de consideracién. Por un
lado, el indicador compuesto permite tomar informaciones de distintas fuentes, con
distintas metodologias o en distintos periodos, lo cual parece mas en consonancia con
la idea de la multidimensionalidad. Parece poco légico -si sostenemos que el PIB (que
se construye con innumerables fuentes) no es suficiente para reflejar el progreso de
las sociedades- que se quiera sustituir éste por un indicador, que, como el sintético,
procede de una unica fuente, como podria ser una encuesta. Ademas, este indicador
sintético arrastraria consigo todos los sesgos, limitaciones o defectos de disefo que la
encuesta tuviera.

Pero por otro lado, el indicador sintético refleja de manera mas precisa las
recomendaciones sobre la medicion de acumulacién de efectos sobre los mismos
individuos (o lo contrario, el efecto compensatorio). Asi, podemos estudiar si son las
mismas personas las que tienen al mismo tiempo carencias en educacion, en salud,
en el entorno y en seguridad, o bien si esas carencias se ven compensadas. Ese
andlisis del efecto combinado de distintas limitaciones o carencias en los mismos
individuos no lo permite el indicador compuesto y si el sintético.
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El efecto de las ponderaciones asociadas a las distintas dimensiones también se
deberia estudiar a la hora de agregar en un indice, sea cual sea. Y en ambos
indicadores contemplados en este estudio hay ponderaciones implicitas que el lector
puede considerar discutibles.

Por otro lado, el indicador sintético, obviamente esta limitado en la actualidad a las
dimensiones contempladas por la encuesta de la que se construye, en este caso solo 5.

En todo caso conviene destacar, como puede comprobarse, que la comparativa que se
ha hecho entre ambos y el PIB per capita arroja importantes similitudes. Ambos
parecen reflejar -con sus matices- un mismo fendmeno subyacente que, de manera
seguramente sesgada y en todo caso aproximada, ambos estan poniendo de
manifiesto.

La construccion de indicadores de calidad de vida en la estadistica
oficial: algunas reflexiones

Todo lo expuesto hasta aqui no hace sino ilustrar uno de los posibles caminos que
puede tomar la estadistica publica en la medicién de la calidad de vida en los
proximos anos. Lo que puede asegurarse es que va a haber avances y decisiones en
esta materia en los proximos anos. Quiza la construccion de indicadores globales no
sea el primero de los elementos a considerar, pero es cierto que cualquier intento de
presentar distintas dimensiones simultaneamente lleva implicito un indicador global,
que puede ser tan simple como el tamano del area formada por los distintos
indicadores elegidos en la construccion de un simple grafico de radar.

Son varios los paises que han iniciado sus trabajos para la medicion multidimensional
de la calidad de vida, entre los que cabe destacar a Francia, Reino Unido o Australia.
En el momento de escribir este texto Eurostat prepara un panel de indicadores de
calidad de vida. Por mas que nos pueda resultar todavia arbitraria la eleccion de
dimensiones, indicadores y umbrales, el desarrollo de una estadistica europea sobre
esta materia parece que ya se ha iniciado.

En el hipotético escenario de una construccidon periddica de indicadores sobre calidad
de vida cabe preguntarse sobre los retos a los que se enfrenta la produccién
estadistica oficial.

Parece claro que el primero pasaria por una modificacion de la encuesta EU-SILC para
adaptarse a esta nueva realidad, midiendo de forma mas detallada dimensiones que
ahora se miden de forma muy somera (inseguridad, entorno) o simplemente no se
miden (gobernanza, relaciones sociales). Esto parece mejor que disenar encuestas
nuevas para esos fines que, desde el principio, obligarian a renunciar al anélisis de la
distribuciéon conjunta que los indicadores sintéticos obtenidos de EU-SILC
proporcionarian.

Pero no parece realista considerar que EU-SILC fuera a erigirse en instrumento unico.
Aunque una parte de las dimensiones se contemplaran en la encuesta EU-SILC anual y
otros elementos fueran objeto de estudio en mddulos de la encuesta realizados cada
cierto numero de anos siempre quedarian elementos fuera de EU-SILC. Un ejemplo es
la medicion del bienestar subjetivo sobre el que se empieza a producir literatura muy
clara en torno a su medicidon y conceptualizacion. Una de las que podriamos
denominar “subdimensiones” del bienestar subjetivo es la “afectacion”. Uno de los
indicadores mas nitidos para medir la afectacidon proviene de las encuestas de uso del
tiempo. En la encuesta del INSEE francés de 2010 se anade una pregunta en el diario
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de actividades sobre si la actividad realizada en cada momento constituye un
momento agradable. Este tipo de preguntas abre un mundo de posibilidades de
explotacion y un salto cualitativo para las encuestas de uso del tiempo y para la
medicion de la calidad de vida. Asi podemos obtener nuevas evidencias en torno al
bienestar asociado a ciertas actividades ;es el ocio siempre una actividad agradable o
solo lo es cuando se disfruta por eleccidon propia? ;Es siempre el tiempo invertido en
trayectos un momento desagradable? ;Como asociar trabajo con calidad de vida?
¢Los cuidados, por poner un ejemplo, constituyen segun los casos, una carga que va
en detrimento de la calidad de vida o todo lo contrario?

Las encuestas actuales o futuras sobre salud, sobre seguridad y victimizacién, uso de
la tecnologia, entre otras, van a arrojar mucha luz sobre la calidad de vida, y deberian
entrar a formar parte del modelo de medicion.

En todo caso la medicidn de la calidad de vida deberia, como ya hemos apuntado, dar
un salto cualitativo, pasando de la esfera académica en la que se mueve
fundamentalmente a dia de hoy al de las oficinas de estadistica y para ello se tendran
que tomar decisiones sobre definiciones de algunos elementos durante los proximos
anos. Nada distingue, en este sentido, a la medicidon de la calidad de vida, de otros
conceptos acunados en estadisticas armonizadas europeas o mundiales. ;No es la
propia definicion de parado fruto de una decisién arbitraria?
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Abstract

Multidimensional measurement of quality of life is one of the aspects with greater
future potential in official statistics. Different international initiatives encourage the
compiling of reports on this matter and in particular the development of indicators set
out to synthesize measurement in a single indicator. We present an analysis of the
trend in the quality of life in Spain based on the study of nine dimensions using as
sources various surveys, prominent amongst which is the Survey on Income and
Living Conditions (EU-SILC). In addition, two alternative ways of synthesizing that
measurement are put forward, each with global indicators. Finally, the challenges
official statistics are facing in measuring quality of life are examined briefly.

1 Introduction

Over the last few years the general idea has been taking shape amongst the scientific
community that the best way of measuring the progress of societies is not achieved
through economic output, but rather that emphasis should be laid on measuring the
conditions of life of people. Of the various initiatives that have proliferated in recent
times it is worthwhile singling out the recommendations of the Stiglitz-Sen-Fitoussi
Commission' (SSF report), and on the basis of these, the conclusions reached in the
European Union within the framework of the Sponsorship Group “Measuring
Progress, Well-being and Sustainable Development”? (hereinafter we refer to it simply

as the Sponsorship Group).

The path that has to be followed until obtaining a quality of life indicator acceptable on
an international level is still long. Various countries, however, have put forward
studies to offer an initial approach to the multidimensional measurement of quality of
life. It is extremely interesting to observe what conclusions are offered by studies of
this kind, which, regardless of the fact that international comparability has still not
been achieved, offer fresh information on the quality of life in those countries and its
evolution in the course of time. In addition, they allow us to study aspects of society
still not sufficiently addressed, such as those relating to inequalities, hardships, not
only on the economic level (there are many studies of poverty available), but also from
a much broader, more “multidimensional” point of view, such as social relations,
insecurity or subjective well-being.

Indeed, measuring quality of life has necessarily to be multidimensional. Any attempt
to define deprived population on the basis of a measurement confined to any of the
dimensions considered leads us to different conclusions. The measuring system we
adopt predetermines the population we study enormously (Lollivier, Verger, 1997). If
we try and measure well-being, for instance, on the basis of a quantification of the
people who are in a more deprived situation in terms of income we find, by way of
example, that that population is concentrated much more in the rural environment,

See http://www.stiglitz-sen-fitoussi.fr/en/index.htm
%See http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/portal/pgp_ess/about_ess/measuring_progress



whereas if we consider as deprived (or poor) the people living in the worst material
living conditions, measured on the basis of domestic amenities or housing conditions,
we encounter a much more urban population. Yet if we take as being poor those
people who consider themselves as such (subjective poverty), the population is
different once again and there appear, to a much greater extent, people who are over-
indebted or subjected to a level of spending above their income level, who in many
cases would not be regarded as poor either from the point of view of income or from
one of material living conditions. Therefore, any approach to the problem of social
inequalities wishing to analyse society on an overall basis must do so from a
multidimensional standpoint and, furthermore, we have to be capable of measuring
the different dimensions at the same time. This is an important question;
disadvantages or hardships may accumulate. It would not suffice for us to ascertain
what people live in the worst conditions of insecurity, for instance, but it may also be
the case that these people are those living in a less healthy environment too or they
may be the ones who have the worst working conditions. The opposite may also
happen: the effect of a lower level of income, which usually arises in rural
environments, is offset by a better quality of life in other aspects, The cumulative
effect of situations of disadvantage in various quality of life dimensions may be higher
than the sum of individual effects or, to the contrary, it may be lower because positive
and negative effects are balanced out.

We propose examining the trend in the quality of life in Spain over the period 2004-
2012. The starting year is predetermined by the availability of the main source on
which this study is based, the Living Conditions Survey (LCS), the implementation of
EU-SILC in Spain. The scope of the study and some methodological aspects are
presented in the second chapter. Chapter 3 analyses the trend in the situation in Spain
for each of the dimensions considered. Analysis of the data is rounded off in Chapter
4, where an initial approach is made to the choice of a global quality of life indicator
based on the simultaneous study of some of the dimensions of the previous chapter.
We consider two alternatives, one based on the construction of an indicator composed
of the aggregation of components from various sources, and a second alternative
based on the construction of a synthetic indicator solely from the LCS. This indicator is
limited by the use of a single source, namely the LCS, which does not cover all
dimensions.

Lastly, in Chapter 5 we set forth some reflections regarding the foreseeable trend in
the measurement of the quality of life within the bounds of official statistics in the
world and, in particular, in the European Union.



How can the quality of life of a society be measured?

The model for the Multidimensional Measurement of Quality of Life, hereinafter
MMAQol, envisages the choice of a limited number of indicators that endeavour to
reflect quality of life in each one of the dimensions considered. When it comes to
choosing these indicators, there are several principles that we ought to try and take
into account at the same time:

- Measure results only. The MMQolL avoids the use of indicators typical of reports of
the “social indicators” style, such as public spending on a given function, or an
available amenity (whether libraries, hospitals, beds or green spaces). It is of
interest to ask for the quality assigned by each individual to the education received
or his or her present state of health.

- Construct indicators based on individual data, not global data calculated for the
whole population. Again, the MMQoL approach represents a novelty. The indicators
used in their measurement are not constructed from population data but from data
that affect the person directly. When considering the security dimension, it is not of
so much interest to know the homicide rate, but to know, on an individual basis,
whether the person has been the victim of a crime or whether he or she considers
the place where he or she lives to be secure.

- Measure inequalities instead of mean values. With the foregoing guidelines we
can construct both indicators based on mean values and measures of dispersion.
The MMQoL model is centred on the latter. Thus, in the material well-being
dimension, as an indicator of economic situation it is preferable to know the
percentage of people below a certain income threshold than the mean income, or in
the dimension Work it is preferable to know the percentage of people who are not
satisfied with their job than the mean value of job satisfaction.

Another principle, perhaps harder to specify, is to try and choose indicators that may
be important for purposes of policies, i.e. that they should be of some importance
when it comes to designing policies or courses of action from the public sphere.
Therefore, an individual’s satisfaction with his or her health seems less important in
this respect than the individual’s satisfaction with the healthcare system at his or her
disposal.

An approach such as this not based on inputs or drivers but on outcomes necessarily
means that the number of indicators to be selected is limited. A number of less than
four indicators will be chosen in each dimension. In some similar studies, in the
absence of other data or in order to complete the image, it becomes necessary to
resort to “context” indicators not abiding by the afore-mentioned principles. A typical
case is life expectancy, where we may appreciate that it measures outcomes and that
it is constructed with individual data but it is not an individual datum but a global one:
the life expectancy that we assign to persons is not “their own” but one that is
calculated in accordance with the mortality in the society in which they live. In any
case, such context variables are not going to be used in this study.



2.1

WHAT DIMENSIONS TO CONSIDER?

In the abundant literature on multidimensional measurement of quality of life the
aspects for study are arranged in different dimensions without there being a single
classification. Amongst the wide variety of options considered, we have opted for
following the recommendations of the Sponsorship Group and taking 9 dimensions
into account. These are:

=

Material living conditions
Work

Health

Education

Social relations
Insecurity

Governance
Environment

Subjective well-being

CoNoar~wWN

For the choice of indicators we have also followed the recommendations of the
Sponsorship Group quite closely, although some specific indicators for Spain have
been considered in view of the availability of sources that may provide higher quality
of richness of analysis. The indicators within each dimension are set out in the
following chapter. All indicators constructed measure percentage of people under a
threshold or fulfilling a given condition.

2.2

CLASSIFICATION VARIABLES

Choice of the dimensions to be studied is just as important as that of the classification
variables chosen. Any study, as is the case of this one, that envisages resorting to various
sources at the same time encounters the limitation that not all of them classify the
population with the same variables, nor do they have the same design or sampling size.
We may therefore find that not all the sources cover the whole population (for instance, it
is common for them not to have data on persons under 16 year of age) nor do they all
offer data by region (Autonomous Communities in Spain), etc. An attempt has been
made, whenever possible, to disaggregate by at least seven classification variables:

- Age (under 16, 16 to 25, 25 to 64 and over 65): as mentioned, the main restriction
is that in many cases no data are available on persons under 16 years of age

- Gender.

- Type of household to which the person belongs: for purposes of this analysis we
have considered nine types of household representative of the set of households as
a whole, but it is not a question of a comprehensive classification. In fact, they cover
around 85% of the possible households (rather more than 70% of people). The rest
could be classified in an “others” group, but with such a heterogeneous content
that it does not appear to offer information of use for drawing conclusions on
quality of life, so we have opted for not presenting results for an “others” category.
A factor predetermining the choice is the number of households in each category.
Thus, the disaggregation of single women into two age groups has not proved
possible for men, as there are much fewer men living alone.

- Household income level. The two extremes are taken: poorest households (income
level below 40% of the median) and richest (income above 160% of the median).
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This will not always be possible as some indicators stem from surveys that do not
permit that disaggregation because they simply do not ask for income or because
they take predefined intervals. In such cases the values of the upper and lower
extremes of income level are considered, as defined for that survey.

- Region (Autonomous Community). Again, in some cases the sampling sizes do not
allow information to be offered or this has to be taken with caution.

- Nationality: both Spanish nationals and foreigners are taken, although we are
aware of how heterogeneous the categories may be, but with a foreign population
bordering on 10% any higher disaggregation in a survey proves risky.

- Size of the municipality. Probably the most significant variable is not the size of
the municipality but something more on the lines of what we could term as habitat
(urban, rural). Thinking of such dimensions as “environment” or “security”: the
conditions of life of a resident in Sant Just Desvern (population of approx. 16,000)
undoubtedly have more to do with the fact of being in the metropolitan area of
Barcelona; in a town of that size relatively isolated from other towns these would be
quite different. In any case, the “size of municipality” variable has been taken as a
first approach to “habitat”.

2.3 TIME SCOPE OF THE STUDY

We study the period 2004-2012, predetermined by the availability of data from the
main source, the LCS. We have opted for not presenting annual data but for taking
only three points in time, centred on the years 2005, 2008 and 2011. This was done to
prevent fluctuations caused to a certain extent by the actual sampling error if data are
taken for three years and because, in view of the diversity of sources, not all of them
offer data for every year. In the LCS indicators obtained we take the mean of the
corresponding period (2004-2006, 2007-2009 and 2010-2012) respectively, taking into
account that in some cases not all the observations are taken for various
methodological reasons.

In the case of other surveys with other frequencies (they are specified in the next section)
representative values are taken for each of the three-year periods chosen. In this way, in
the case of the European Social Survey, which is performed every two years in even years
(2004, 2006, 2008, 2010), the value for the period 2004-2006 is constructed by taking the
mean of the values of 2004 and 2006, for the period 2007-2009 the value of 2008 is taken,
and for 2010-2012 the latest one available is taken, which is the one for 2010.

2.4

REGARDING DATA SOURCES

The MMQol is limited at present, especially by the availability of sources offering
adequate sampling sizes, quality guarantees with regard to their methodology, stable
series and other features that are normally to be found in official surveys. The main
source at the present time is the LCS, which is the Spanish version of the harmonized
European EU-SILC survey. But it has certain limitations for purposes of the MMQol,
which are:

It does not cover all the dimensions but only five of them, and in a very limited way
in some cases.

Data are available for the years 2004 to 2012, but in the latter case there are only
certain provisional data available for some indicators.



- In the course of time some minor changes have taken place in the questionnaires
and other methodological variations that cause little jumps in the series, which
interfere with the annual analysis in certain cases and which are in general avoided
in this study so as not to make it too prolix.

Another limitation obviously stems from the actual sampling size, although the survey
is extensive, in excess of 33,000 individuals every year.

For the dimensions not covered by the LCS and for more in-depth examination of
some of them which it does cover, other sources are considered such as:

- The health surveys: National Health Survey 2006-07 (SNHS) and the European
Health Interview Survey 2009 (EHIS-09), both produced by INE and the Ministry of
Health,

- The Survey of Information Technologies in the Households, ICT-H, yearly, produced
by INE.

- Quality of Life at Work Survey (QLWS), Ministry of Employment and Social Security,
yearly (not produced in 2005).

- The European Social Survey (ESocS)’, alien in principle to official statistics,
produced in the academic environment, although in Spain the Sociological
Research Centre (CIS) was recently commissioned to produce it, is an operation of
proven quality and INE took part in its design.

3 Analysis of the quality of life by dimensions

As already mentioned, for purposes of this study we have considered nine dimensions
with which quality of life is characterized, in line with what is proposed by the
Sponsorship Group. In fact, the number of dimensions considered does not have an
excessive effect on the conclusions of the first part of this study, which consists of the
independent analysis of each one of the indicators. It has a greater impact when it
comes to carrying out the overall analysis of all the dimensions, which appears in
Chapter Four.

3.1 MATERIAL LIVING CONDITIONS

This is the most classic dimension in any well-being analysis. In fact, poverty studies
during the 20th century focused almost exclusively on measuring economic poverty or
material living conditions. There are many indicators that may be selected both from a
monetary (income, savings, spending, financial burdens, economic hardship) and non-
monetary standpoints (household amenities, quality of the dwelling, comforts,.). We
have analysed a number of different indicators outside the proposal of the
Sponsorship Group, such as “insufficient space in the dwelling”, “poor quality of the
dwelling”, “lack of amenities”, “basic expenses vs. overall expenses” and an attempt
has been made to group the material shortcomings differently, differentiating between
those more directly associated with current income from others more associated with
equipment. We have finally come out in favour of using the indicators recommended
by the Sponsorship Group (population at risk of poverty, population with severe
material deprivation) since, on the one hand they are highly consolidated (for
example, they form part of the Europe 2020 strategy) and, on the other, the

® For further information on the European Social Survey see www.europeansocialsurvey.org




conclusions that are reached by one or the other are highly similar. There is no
justification for using indicators different from the Sponsorship Group proposal, which
would reduce the comparability of this study, although in some cases they might
prove more attractive or even simpler to interpret.

The indicators chosen are as follows:
e Population at risk of poverty (indicator D11)
Source: Living Conditions Survey (INE).

It is the main indicator employed in the European Union in the well-being area.
Although there is some discussion as to its usefulness as a tool for measuring the
level of poverty as a whole, in a multidimensional approach such as that of this study,
its possible bias is diluted insofar as there are many other items that enter into the
analysis. It is included, just as defined by Eurostat®, as the first quality of life indicator.
It is, moreover, a Europe 2020 indicator’

e Population with severe material deprivation (D12)
Source: Living Conditions Survey (INE).

This situation is considered to include every person living in a household in which
there are four of this list of nine shortages:

1) No telephone

2) No TV set

3) No washing machine

4) No car

5) No capacity to afford holiday for at least one week a year

6) No capacity of eating a meal, chicken or fish meal at least every second day

7) No possibility of keep the dwelling at a suitable temperature

8) Arrears in payment of expenses relating to the principal dwelling (mortgage
or rent, gas bills, community fees...) in the last 12 months

9) No capacity to meet unexpected expenses

Table 1 shows the detailed results in this dimension. When analysing the results, we
should point out that, as a whole, the situation improves in the second period
examined (2007-09) and worsens in the period 2010-12 in both indicators. The image
that is offered on the quality of life by the economic indicator (D11) is very similar to
the one provided by the material deprivation indicator (D12).

The clear improvement in the population over 65 years of age in indicator D11 is due
to the fact that in relative terms pensions come closer to job earnings and a
considerable proportion of pensioners exceed that threshold of 60% defined by the
indicator. If we analyse indicator D12, those are not so sharp. Undoubtedly the single-
parent households are the ones that face a worse situation and by nationality we
should mention that the percentage of foreigners undergoing severe material
deprivation triples that of the Spanish nationals.

* A person is considered to be at risk of poverty when his or her “equivalent income per consumption unit” is
below 60% of the median. The equivalent income per consumption unit is constructed by taking the whole
income of the household where the individual lives, dividing by the number of consumption units according to
the Eurostat scale of equivalence (modified OECD) and assigning that amount to all the members.

® For further information on the Europe 2020 indicators see:
http://epp.eurostat.ec.europa.eu/portal/page/portal/europe_2020 indicators/headline_indicators




Table 1: Material Iiving_j conditions. 2004-2012

(D11) Risk of poverty

(D12) Severe material hardships

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 19,8 19,6 21,2 3,7 3,0 4,4
Age
Less than 16 years 24,1 23,7 26,0 45 3,6 53
From 16 to 24 years 18,9 20,7 26,9 4,2 4,0 6,1
From 25 to 64 years 15,9 16,3 19,3 3,4 2,9 4,4
65 years and over 29,8 26,9 19,8 3,7 2,4 2,5
Gender
Male 18,6 18,4 20,7 3,6 3,0 4,3
Female 21,0 20,8 21,6 3,7 3,0 4,4
Type of household
Single male 23,9 21,4 20,8 7.4 4,2 4,8
Single female < 65 231 24,4 22,7 71 38 6,3
Single female >= 65 53,0 48,6 27,4 4,9 2,6 35
2 adults < 65 10,8 11,5 14,3 25 1,9 4,1
2 adults at least one >= 65 29,7 27,1 20,3 3,4 2,2 2,1
2 adults with 1 child 13,3 15,0 17,4 2,2 2,4 3,4
2 adults with 2 children 21,3 20,3 24,4 2,0 1,8 33
2 adults with 3 or more children 33,2 39,2 40,8 9,0 7.1 10,4
1 adult with children 32,5 33,5 37,0 10,5 10,3 11,8
Household income level
Income < 40% median 100,0 100,0 100,0 14,0 12,2 15,0
Income > 160% median 0,0 0,0 0,0 0,2 0,3 0,3
Autonomous Community
Andalucia 29,5 29,2 30,1 6,0 5,0 57
Aragoén 13,9 13,3 15,2 1,0 0,4 1,6
Asturias, Principado de 13,8 13,0 12,5 1,9 1,6 1,9
Balears, llles 14,6 16,1 19,6 3,1 3,9 7.4
Canarias 26,9 26,4 33,9 8,7 6,7 5,0
Cantabria 13,3 13,1 17,4 1,7 1,0 1,6
Castilla - La Mancha 29,6 27,8 20,7 1,1 1,3 1,9
Castillay Ledn 24,6 20,8 29,7 2,0 1,9 39
Cataluna 12,5 13,0 16,0 3,2 2,0 5,3
Comunitat Valenciana 18,8 17,9 20,1 3,2 2,8 3,8
Extremadura 36,8 37,9 35,2 2,6 1,6 35
Galicia 21,4 20,4 16,7 4,3 2,8 3,1
Madrid, Comunidad de 11,4 13,8 15,3 3,2 2,9 3,9
Murcia, Region de 25,3 26,3 27,5 5,7 4,6 8,2
Navarra, Comunidad Foral de 10,7 6,7 8,7 0,9 1,5 2,3
Pais Vasco 10,2 9,8 11,1 1,5 1,5 2,4
Rioja, La 19,4 20,4 21,1 1,4 2,2 4,3
Ceuta 39,6 39,0 31,3 19,8 7,7 11,9
Melilla 28,0 29,0 29,2 8,1 4,9 5,8
Nationality
Spanish 19,3 18,4 19,3 3,2 2,5 3,5
Foreign 28,1 28,8 371 12,6 10,6 13,7
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 28,1 25,7 25,8 33 2,0 38
From 10,000 to 50,000 inhab. 19,6 20,6 22,8 3,8 3,2 4,4
From 50,000 to 100,000 inhab. 19,2 19,4 21,2 41 3,7 4,4
From 100,000 to 500,000 inhab. 17,5 16,7 19,7 4,1 3,5 5,0
500,000 inhab. and over 13,0 14,9 15,1 3,1 2,8 3,9




3.2 WORK

This dimension is probably the one that causes most difficulty when it comes to
implementing a MMQoL model insofar as, unlike all the others, only part the
population is affected by it, but its impact on that part of the population is
considerable. In principle, it seems quite clear neither minors nor elderly people may
be associated with a measure of quality of life in the work dimension. We may discuss
whether the whole working age population (with the added difficulty of defining those
ages) or only the population more directly affected: the working population or even
the subset of people who are currently occupied.

Furthermore, as stated in the actual SSF report, remunerated work contributes to quality
of life in a positive sense, as it provides income, social position, self-esteem, social
relations; but also risks, fears, stress, difficulty of reconciliation with personal life.

As in other dimensions, the MMQoL approach entails avoiding use of global indicators
on quality of the work, such as for instance the number of accidents at work, the
average number of hours worked, industrial disputes, etc. It is basically a question of
finding measures associated with each person that will allow us to construct distribution
indicators associated with the quality of life of that person in his or her work dimension.

The Sponsorship Group suggests using indicators based mostly on the EU-SILC, such
as the work intensity of the household in which the individual lives or the degree of
job insecurity as measured by way of such variables as “having an unwanted part-
time labour contract” or “having a temporary contract”.

We have opted for using one of those indicators and also implementing as a source
the Quality of Life at Work Survey (QLWS), which provides information for the
population in work on job satisfaction. Accordingly, the indicators chosen are:

e Salaried persons aged 16 years old and over with a temporary contract (D21)
Source: Living Conditions Survey (INE).
e Persons in work not satisfied with their job (D22)

Source: Quality of Life at Work Survey (QLWS). Ministry of Employment and Social
Security.

It is constructed as the sum of the persons who respond in the survey that they feel
“very dissatisfied”, “dissatisfied”, “neither satisfied nor dissatisfied”.

e Unemployment rate (D23)
Source: Labour Force Survey (LFS). INE.

It is the percentage of people in each category who are in the situation of
unemployment. The mean of the four quarters is taken to construct the item for each
year. Again, years 2005 and 2006 are grouped below for the first period, 2007 and
2009 for the second, and 2010 and 2011 for the third.

The results are shown in Table 2. The deterioration in the labour market which has
taken place in the last few years in the third indicator, the unemployment rates, which
show stunning increases for some groups such as young people and the foreign
population. It is precisely the increase in unemployment that predetermines the
relative decrease in the population with a temporary employment contract, since it is
the people with these contracts who enter the situation of unemployment to a greater
extent. Job satisfaction is clearly related to income level and it has been improving

9



slightly over these years, which may prove logical in crisis situations in which the

mere fact of having a job is more highly rated.

Table 2: Work. 2004-2012

(D21) Temporary contract

(D22) Not satisfied with their

(D23) Unemployment rate

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 28,7 25,4 21,6 28,0 27,4 25,6 8,8 12,5 20,9
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 59,7 57,9 56,5 22,9 26,8 24,5 18,8 26,9 44,0
From 25 to 64 years 24,8 22,3 19,6 28,7 27,0 25,6 7.6 11,0 18,8
65 years and over 20,0 75 12,9 2,0 2,2 2,2
Gender
Male 26,1 23,1 19,9 26,9 27,2 25,9 6,7 11,4 20,5
Female 32,6 28,4 23,7 29,6 27,7 25,2 11,9 14,1 21,3
Type of household
Single male 22,1 22,7 17,9
Single female < 65 21,2 21,3 21,5
Single female >= 65 15,7 31,0 17,6
2 adults < 65 23,5 23,6 211
2 adults at least one >= 65 22,8 21,8 21,3
2 adults with 1 child 22,5 21,8 19,4
2 adults with 2 children 26,4 22,3 18,3
2 adults with 3 or more children 36,9 33,1 22,5
1 adult with children 41,7 32,6 26,3
Household income level
Income < 40% median 63,7 57,3 54,8 41,4 36,7
Income > 160% median 16,1 14,5 12,2 13,3 14,6
Autonomous Community
Andalucia 43,0 38,3 32,5 25,8 28,8 24,1 13,3 18,6 29,2
Aragén 22,2 19,4 18,3 23,5 22,4 22,5 5,7 8,4 15,9
Asturias, Principado de 27,8 28,9 20,8 35,6 25,8 30,7 9,8 10,1 16,9
Balears, llles 28,5 22,8 25,4 23,8 28,8 23,8 6,8 11,7 21,1
Canarias 34,3 31,0 28,0 21,5 23,2 28,3 11,7 18,0 29,2
Cantabria 22,1 23,2 22,0 30,7 27,4 20,5 7,5 8,3 14,6
Castilla - La Mancha 26,1 22,8 23,2 25,6 27,4 20,2 9,0 12,7 22,0
Castillay Ledn 30,9 25,7 19,8 28,6 31,8 33,7 8,4 10,2 16,3
Cataluna 20,9 19,4 17,0 22,9 24,3 23,4 6,8 10,6 18,5
Comunitat Valenciana 27,3 25,0 18,9 32,3 26,5 25,5 8,6 14,0 23,9
Extremadura 44,3 36,3 30,8 21,1 25,9 23,0 14,6 16,3 241
Galicia 30,1 27,9 21,7 33,6 29,8 29,0 9,2 9,7 16,4
Madrid, Comunidad de 22,7 18,8 16,3 34,5 30,3 28,0 6,6 9,7 16,4
Murcia, Regién de 37,4 32,2 27,9 24,3 27,3 20,1 7,9 13,6 24,4
Navarra, Comunidad Foral de 21,5 21,7 18,7 21,7 29,6 24,1 5,5 7,5 12,4
Pais Vasco 25,4 21,9 17,3 34,1 27,4 25,7 7,2 7,9 11,3
Rioja, La 27,4 21,7 20,4 21,3 24,8 24,6 6,2 8,7 15,6
Ceuta 37,2 22,9 23,9 20,4 18,8 26,7
Melilla 28,3 22,4 29,7 13,7 21,1 24,1
Nationality
Spanish 27,3 24,0 20,5 8,5 11,3 18,9
Foreign 55,3 46,4 37,5 11,6 19,4 31,5
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 34,2 30,5 26,6 26,9 27,1 26,7
From 10,000 to 50,000 inhab. 29,7 27,2 23,1 28,1 26,9 23,6
From 50,000 to 100,000 inhab. 31,0 25,8 211 25,2 27,8 25,0
From 100,000 to 500,000 inhab. 26,1 23,7 20,2 28,4 26,4 25,6
500,000 inhab. and over 23,8 20,4 17,5 33,5 32,7 29,3

(..) not available
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3.3 HEALTH

There can be no discussion about considering health as one of dimensions
determining quality of life. In fact, in the surveys in which interviewees are asked
about which are the most important aspects in life, health is the one normally singled
out as the prime item. Analysing the Health dimension from a quality-of-life
perspective leads us to consider indicators other than those that could be chosen
when it is analysed from other standpoints. It is one of the contributions perhaps less
known but more intelligent of the multidimensional measurement of quality of life
model proposed by the Stiglitz-Sen-Fitoussi Commission. We are not interested in
learning such health system data as, for instance, the population covered by public
healthcare, or the number of hospital beds, doctors, or the activity of the system, nor
economic quantification (medical or pharmaceutical expenditure) either. None of the
classic indicators for evaluating the health system is considered in this study, which
fixes its attention on the quality of life of people and, therefore, uses different
parameters.

The indicators considered in this dimension are all the ones suggested by the
Sponsorship Group:

e Persons aged 16 years old and over who report a poor or very poor state of health
(D31)

Source: Living Conditions Survey (INE).

It may be argued that this indicator, like the next two, should be obtained from other
more appropriate sources through having a more specifically health-oriented purpose
(National Health Survey); but in addition to the fact that the LCS provides greater
frequency (annual) and a more uniform series, another important reason is the
potential offered by the joint analysis of dimensions for each person, which is only
fully achieved when a single source is used, as appears in Section 4 (synthetic
indicator). In any case, it has been confirmed that the results of the LCS and those
offered by the previous two surveys are quite close.

e Persons aged 16 years old and over with limitation to carry out their daily activity
due to a health problem (D32)

Source: Living Conditions Survey (INE).

In a similar way to that described in the previous indicator, the LCS offers an approach
that is certainly less correct than the health surveys, but it is chosen as the source for
the reasons mentioned above.

e Persons aged 16 years old and over that have not been to the doctor or dentist
when in need (D33)

Source: Living Conditions Survey (INE).

In the LCS the person is asked separately whether he or she visited the doctor or the
dentist in the last 12 months; in the event of a negative answer, whether such a visit
was needed but not made, and in this case, what the main reason was for not making
the visit. Of the eight possible answers, four are considered: “I could not afford it (too
expensive or not covered by my insurance)”, “l was on the waiting list”, “l didn’t have
time because of work or other obligations” and “too far to travel / no means of
transport”. Again, it is an indicator open to discussion which certainly may be defined
more satisfactorily in the coming years, but in any case it lays emphasis on a very
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important aspect for quality of life, namely accessibility of the health system, taking
into account various facets, not only the economic one.

e Persons aged 16 years old and over with health risk factors (D34)

Sources: National Health Survey 2006-07 and European Health Interview Survey 2009
(both INE-Ministry of Health).

This synthetic indicator based on the aggregation of four items is implemented.
Accordingly, a person is considered at risk for health who suffers from at least one of
these four factors: alcohol consumption, smoking, overweight, sedentary life. These
four variables are collected accurately in the health surveys, but the drawback exists
that in the period 2004-2012 there are only two observations available. Even so, it has
been considered useful to include it.

This study has not taken into consideration other “context variables”, in Sponsorship
Group terminology, such as years of healthy life or life expectancy, which are
constructed by population groups: life expectancy could be constructed by gender,
age and nationality, but we could not obtain it by type of household, for instance. Life
expectancy is undoubtedly an important indicator of quality of life, which clearly
differentiates some societies from others, but in this study we have opted for only
considering individual indicators, in line with the stricter approach of the MMQoL

The main results appear in Table 3. We should mention that this dimension is usually
closely associated with age. The first two indicators clearly show a pattern of increase
in the percentage of people with age-related health needs, higher for women. This
pattern is also revealed in the type of household and affects autonomous communities
with an older population, as in the case of the northwest. Indicator D33, however,
offers generally more positive results, in view of the features of population coverage
of the Spanish health system. We may single out as especially affected groups, as in
previous cases, single-parent households and the foreign population.

Indicator D34 shows that in general the situation has improved in the recent years.
However the most affected population is the women aged 65 and over.
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Table 3: Health. 2004-2012

(D31) Poor or very poor

(D32) Limitation in

(D33) Cannot afford to

(D34) With health risk

state of health their everyday activity visit doctor/ dentist factors

2004-06  2007-09  2010-12 2004-06  2007-09  2010-12 2004-06  2007-09 2010-12  2004-06  2007-09  2010-12
Total 12,7 9,3 7.9 23,0 23,6 22,0 6,1 3,8 5,1 28,1 26,8 25,4
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 1,4 0,8 0,6 6,4 6,8 4,8 3,6 2,3 3,4 9,7 8,8 7,8
From 25 to 64 years 8,3 5,8 4,4 18,5 18,5 15,3 6,3 4,2 5,6 23,6 21,8 19,3
65 years and over 35,3 27,1 23,6 49,7 52,0 54,1 7,1 3,7 4,1 56,4 55,4 56,2
Gender
Male 10,5 7,5 6,6 19,6 20,2 19,2 5,2 35 4,6 24,6 23,3 22,2
Female 14,8 111 9,1 26,2 26,9 24,6 6,9 4,2 55 31,6 30,1 28,4
Type of household
Single male 13,7 9,7 8,5 24,7 26,5 26,2 6,4 5,8 6,1 30,7 31,8 28,8
Single female < 65 11,6 8,8 5,7 25,8 25,5 21,9 9,3 5,6 7,5 31,6 29,3 29,2
Single female >= 65 38,4 32,8 28,7 56,4 60,9 62,6 8,8 4,6 6,2 62,3 64,2 65,4
2 adults < 65 8,5 6,5 5,2 18,8 19,2 16,8 53 41 5,1 23,1 22,5 20,8
2 adults at least one >= 65 32,1 23,9 20,5 45,6 46,5 47,9 6,8 3,7 3,8 52,1 50,0 50,2
2 adults with 1 child 6,0 4,1 3,2 15,6 15,7 11,6 5,7 3,8 4,7 20,4 18,7 14,4
2 adults with 2 children 3,8 2,8 1,9 12,0 12,3 9,4 5,3 3,2 5,2 16,3 14,9 13,4
2 adults with 3 or more children 4,2 2,5 1,3 11,3 12,8 8,5 6,4 4,2 6,1 16,5 16,4 13,6
1 adult with children 8,5 5,0 3,1 19,7 18,6 12,5 10,8 8,4 9,9 26,9 25,3 20,5
Household income level
Income < 40% median 18,2 12,8 7,7 28,0 27,8 19,9 9,4 6,8 9,8 35,1 32,7 27,2
Income > 160% median 5,0 3,7 3,8 14,9 14,0 14,4 2,2 1,2 1,3 16,9 14,9 15,3
Autonomous Community
Andalucia 13,8 10,4 8,0 23,5 26,0 22,8 6,5 4,5 55 29,2 29,4 27,0
Aragoén 13,4 9,5 8,3 22,3 22,1 22,2 6,9 2,7 3,0 28,9 24,6 25,0
Asturias, Principado de 13,8 8,7 8,8 26,4 24,3 22,3 39 2,2 3,6 30,0 26,5 25,5
Balears, llles 8,0 6,3 53 21,1 22,9 18,7 4,8 35 3,8 25,4 25,5 23,2
Canarias 13,2 9,7 7.9 25,0 25,7 25,0 13,2 6,8 6,5 34,0 30,8 28,4
Cantabria 9,4 8,7 8,3 18,1 21,8 21,3 1,7 11 4,0 20,7 23,3 23,5
Castilla - La Mancha 13,4 10,0 8,5 23,7 24,5 23,1 4,6 3,7 2,0 28,4 27,6 26,3
Castillay Ledn 13,6 8,7 6,5 22,3 23,6 21,9 39 4,3 3,4 26,1 27,4 24,1
Cataluna 11,5 8,5 7,7 22,6 22,8 20,7 7,0 2,9 5,2 27,7 25,2 22,5
Comunitat Valenciana 12,8 9,9 7,8 24,7 25,3 20,3 7,0 5,4 7,5 29,9 29,4 24,0
Extremadura 12,8 9,9 6,5 22,2 24,8 23,0 4,8 2,0 3,2 26,8 27,0 26,5
Galicia 18,3 14,4 12,9 30,2 29,7 31,6 6,3 29 5,3 35,1 32,5 34,6
Madrid, Comunidad de 10,8 6,9 6,4 17,9 18,0 18,4 5,7 4,6 5,5 23,6 21,7 23,3
Murcia, Region de 14,9 10,1 7,5 24,0 23,9 22,0 5,6 3,1 7,9 29,8 27,8 24,6
Navarra, Comunidad Foral de 10,0 7,0 6,0 21,4 20,1 21,4 4,1 1,8 3,3 24,8 22,3 26,3
Pais Vasco 9,9 8,1 8,3 21,8 20,4 22,4 2,7 1,6 2,8 24,7 22,1 25,5
Rioja, La 9,9 8,6 6,8 22,6 22,3 21,7 3,6 41 59 25,4 25,9 25,1
Ceuta 19,1 14,8 8,0 23,2 25,5 15,5 11,3 1,8 35 33,9 27,2 20,5
Melilla 11,4 8,8 7,7 21,6 20,5 16,8 3,5 2,5 1,9 24,4 23,1 19,4
Nationality
Spanish 13,0 9,7 8,2 23,3 24,3 22,9 59 3,6 4,8 28,4 27,3 26,0
Foreign 4,8 3,2 2,4 13,3 11,2 9,3 10,9 7,8 9,4 23,1 18,3 16,8
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 15,0 11,7 9,3 25,8 26,4 25,1 55 3,1 4,7 30,6 29,5 28,4
From 10,000 to 50,000 inhab. 12,7 9,1 7,5 22,9 239 21,5 5,4 39 5,3 27,7 27,2 24,8
From 50,000 to 100,000 inhab. 10,9 8,1 6,7 211 22,2 19,9 7.1 4,0 5,6 26,7 25,1 22,3
From 100,000 to 500,000 inhab. 12,0 9,0 8,2 22,9 22,8 21,6 6,7 4,4 5,4 28,5 26,3 25,7
500,000 inhab. and over 11,9 8,0 7,0 20,9 22,0 20,9 6,3 3,8 4,3 26,2 24,7 24,4
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3.4 EDUCATION

Although the inclusion of the Education dimension in any quality-of-life analysis
appears out of discussion, the choice of indicators does not prove immediate. The
quality of the present education system, for example, affects the people who are in it
but not those who have already left it. An MMQoL approach should also study
Education from a broader viewpoint, which also encompasses ongoing learning, skills
and the capacity to understand and interact with the world surrounding us. An
indicator that partly covers these aspects is the use of the Internet, although its validity
as a quality-of-life indicator is open to discussion, especially for older people.

The following indicators have been chosen:

e Persons aged 16 years old and over who have not completed secondary education
(D41)

Source: Living Conditions Survey (LCS). INE.

There are various sources from which this information can be obtained and the LCS is
not the survey that offers it in the greatest detail, sample size and quality, but we have
opted for using this source on account of the joint analysis with other dimensions.

e Persons aged 16 years old and over who have never used Internet (D42)
Sources: ICT-H Survey. INE.

This indicator is undoubtedly biased in favour of young people, but will probably be
so to a lesser extent in the future. Furthermore, we also consider that it is an indicator
that allows us to measure those aspects connected with Education in the broad sense,
such as knowledge of the world surrounding us, access to information and learning.

Table 4 presents the results for these indicators. As regards indicator D41, our
attention is drawn by the spectacular improvement that is observed as the age lowers
and as the years pass, something that is logical because generations with superior
education gradually go on replacing generations with a lower academic level.

With regard to access to the Internet we observe how the percentage of users is
increasing at all ages. Age is undoubtedly the most important differentiating factor:
practically no young person between 16 and 24 years of age is alien to its use, while
over 90% of people over 65 years old state that they have never used the Internet.

Considering these two indicators as the only ones shaping the quality of life in the
area of Education is, to say the least, debateable; but other indicators that we could
find (PISA® children’s test score, leaving school at an early age, PIAAC score, ongoing
learning) have other limitations, such as sample sizes or being related to certain ages
only. We have preferred to consider these two indicators only in order to find out what
type of measurement may be focused on the Education dimension in a quality-of-life
study, although we are aware that it is approached in a very limited way here.

® PISA and PIAAC are the names of two OECD's operations on the assesment of skills and competencies for
children and adults respectively. See http://www.oecd.org/pisa/ and
http://www.oecd.org/education/highereducationandadultlearning/piaacprogrammefortheinternationalassessme
ntofadultcompetencies.htm
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Table 4: Education. 2004-2012

(D41) Have not completed secondary

(D42) Have never used Internet

education

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 34,6 31,7 29,4 52,9 44,5 36,6
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 9,5 11,5 10,6 11,2 6,4 4,8
From 25 to 64 years 26,4 22,5 19,3 48,3 37,4 33,0
65 years and over 79,8 76,9 74,7 96,4 93,3 91,8
Gender
Male 31,3 29,0 26,8 48,6 40,3 371
Female 37,7 34,2 32,0 57,1 48,6 45,2
Type of household
Single male 37,0 30,9 29,2 57,4 52,5 50,3
Single female < 65 22,4 21,2 19,9 46,6 38,1 34,9
Single female >= 65 80,8 79,0 78,4 98,0 96,3 95,1
2 adults < 65 22,5 20,9 20,2 46,4 36,6 32,9
2 adults at least one >= 65 72,7 68,6 65,1 95,6 91,1 89,2
2 adults with 1 child 19,9 17,8 13,6 39,4 28,7 25,0
2 adults with 2 children 17,7 14,3 12,0 36,2 25,7 20,9
2 adults with 3 or more children 24,1 24,3 19,4 39,3 29,8 25,8
1 adult with children 19,0 19,4 14,0 33,8 23,5 20,6
Household income level
Income < 40% median 48,6 42,7 35,2 50,3 72,6
Income > 160% median 12,6 10,3 10,1 7,9 11,0
Autonomous Community
Andalucia 41,9 35,4 32,7 58,1 47,8 44,2
Aragoén 34,3 28,6 30,2 56,3 441 41,3
Asturias, Principado de 34,3 32,9 28,5 54,0 47,4 45,5
Balears, llles 23,3 26,9 28,8 47,8 38,8 335
Canarias 32,7 31,2 31,0 52,3 41,9 40,8
Cantabria 28,5 21,5 19,3 55,0 46,3 42,6
Castilla - La Mancha 41,4 37,4 33,2 58,4 50,0 46,9
Castillay Ledn 38,8 37,2 335 59,6 51,4 46,3
Cataluna 32,8 32,4 30,2 47,2 39,4 35,1
Comunitat Valenciana 33,56 32,4 26,8 53,9 45,0 41,9
Extremadura 38,5 33,6 33,2 61,9 54,6 50,9
Galicia 44,0 42,2 37,2 60,5 55,1 52,3
Madrid, Comunidad de 22,4 22,8 21,2 42,7 34,9 33,0
Murcia, Region de 45,0 31,1 33,3 54,4 50,3 46,1
Navarra, Comunidad Foral de 26,5 27,9 27,8 51,5 41,8 38,9
Pais Vasco 29,1 20,1 23,4 51,3 42,9 39,4
Rioja, La 32,2 35,7 29,8 56,2 49,1 45,0
Ceuta 43,0 42,2 35,8 54,0 51,3 47,2
Melilla 31,7 29,7 33,7 51,9 40,6 38,1
Nationality
Spanish 35,1 32,0 29,8 53,3 44,9 41,7
Foreign 22,5 25,4 24,0 46,4 37,7 32,7
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 455 42,5 38,5 64,8 55,0 51,7
From 10,000 to 50,000 inhab. 35,8 33,5 30,2 51,9 42,1 38,7
From 50,000 to 100,000 inhab. 30,9 27,7 26,4 51,8 40,8 38,1
From 100,000 to 500,000 inhab. 31,1 28,1 27,3 47,6 40,6 37,4
500,000 inhab. and over 26,0 23,5 22,6 44,4 37,0 34,2

(..) not available
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3.5 SOCIAL RELATIONS

In this dimension the amount of data available is poorer than in the previous ones.
There are countless indicators on this subject in social research, which do not prove
appropriate for an approach like this MMQoL one. We refer to indicators such as the
number of people who belong to clubs or associations, or the time spent on volunteer
work. The Sponsorship Group recommends confining this dimension to a context
closer to the individual and, again, based on individual indicators taken from surveys.
Accordingly, it is recommended to measure supportive relations and the frequency
and quality of the relationship with friends, relatives and the social environment in
general.

The LCS included a module of social participation in 2006 from which an initial
indicator may be obtained, but its development in the course of time is not available, a
very similar indicator is provided by the European Social Survey (ESocS), with the
advantage of being able to offer a time series and the afore-mentioned disadvantage
of the sample size. The data of both surveys are not wholly reconcilable but we have
opted for including both sources.

Health surveys are beginning to collect information on affective support and the
function performed by the family, since they are factors that undoubtedly affect health.
However, it has not been possible to identify a series of indicators on the basis of
these surveys; the only item that we include comes from the EHS-09. The indicators
that are included therefore are:

e Persons aged 16 years old and over who meet or are in touch with relatives or
friends less than once a week (D51)

Source: Living Conditions Survey (LCS). Social participation module 2006. INE. This
module has not been repeated since then (it is scheduled to be carried out in 2015).

e Persons aged 16 years old and over whose frequency of meeting up with friends,
relatives or colleagues is low (once a month at the most) (D52)

Source: European Social Survey (ESocS). INE. Data are available for 2004, 2006, 2008,
and 2010. The datum for the period 2004-06 is constructed as the arithmetical mean of
both years, the 2007-09 datum is that of the ESocS-2008 and that of the period 2010-12
is taken from the 2010 survey.

e Persons aged 16 years old and over who in the event of having a serious personal
problem of any kind could count on at least three people (D53)

Source: European Health Interview Survey (EHIS)-2009 (INE-MSPSI). This indicator is
drawn from the survey, harmonized for the European setting and carried out in Spain
between March 2009 and February 2010.

From the data appearing in Table 5 no immediate conclusions may be drawn.
Irrespective of the level that is reflected by the different indicators, it may be clearly
observed how contact with close people declines with age. There is no conclusive
information that allows us to compare men and women. Again, as happens in almost
all the dimensions, income level appears to discriminate a lot. Persons living in
households with higher income levels therefore appear to have better family relations,
or more frequent at least.

It is also observed that the foreign population suffers a higher degree of isolation from
their family environment, which seems natural as this population does not always
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have their close ones in Spain. Lastly, indicator D53 is calculated by size of the
municipality of residence and it appears to show that the smaller the municipality the
richer the family relations.

This aspect, which would indicate a better quality of life for this dimension in the rural
environment (taking this to be municipalities with a population of less than 10,000), is
going to be repeated in some other dimensions and leads us to draw some interesting
conclusions on the quality of life, which match up with other very recent studies’.

7 On 24 July 2012 the United Kingdom Office for National Statistics published its first conclusions on a
measurement of subjective well-being First ONS Annual Experimental Subjective Well-being Results. The main
results may be seen in a map produced by the newspaper The Guardian (article “Well-being index points way
to bliss: live on a remote island, and don't work” published on 24-jul-2012:
http://www.guardian.co.uk/lifeandstyle/2012/jul/24/national-wellbeing-index-annual-results)
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Table 5: Social relations. 2004-2012

(D51) Less than
once a week

(D52) One a month at the most

(D53) Count on at least

three people

2006 2004-06 2007-09 2010-12 2009
Total 8,6 10,4 9,6 12,0 21,8
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 1,8 2,8 3,2 2,0 16,1
From 25 to 64 years 8,8 19,5 9,8 12,7 21,3
65 years and over 12,2 38,3 13,5 16,4 26,7
Gender
Male 9,4 9,0 7,6 10,3 20,9
Female 7,8 11,8 11,5 13,4 22,6
Type of household
Single male 4,9 11,7 10,1 10,7 36,0
Single female < 65 2,5 7,6 13,3 19,0 32,5
Single female >= 65 4,9 20,9 22,5 10,0 32,3
2 adults < 65 6,8 8,3 9,4 9,2 23,1
2 adults at least one >= 65 10,5 18,5 10,8 14,7 27,6
2 adults with 1 child 6,5 6,5 6,3 9,4 19,2
2 adults with 2 children 6,8 8,9 7.3 11,4 15,4
2 adults with 3 or more children 8,8 59 15,7 18,3 14,8
1 adult with children 6,1 6,7 10,5 11,2 25,7
Household income level
Income < 40% median 11,4 34,8
Income > 160% median 6,4 17,0
Autonomous Community
Andalucia 9,5 21,3
Aragén 6,5 16,7
Asturias, Principado de 6,4 25,5
Balears, llles 8,6 24,0
Canarias 7,4 35,6
Cantabria 6,8 35,4
Castilla - La Mancha 59 17,3
Castillay Ledn 8,4 16,6
Cataluna 10,1 23,4
Comunitat Valenciana 6,8 22,7
Extremadura 7,4 19,8
Galicia 14,6 15,7
Madrid, Comunidad de 7.7 25,0
Murcia, Regién de 9,6 22,8
Navarra, Comunidad Foral de 6,6 11,7
Pais Vasco 6,5 12,4
Rioja, La 9,0 13,4
Ceuta 10,7 6,3
Melilla 10,9 27,9
Nationality
Spanish 8,4 10,2 8,9 11,6 18,5
Foreign 14,7 14,3 19,1 16,0 41,6
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 9,1 19,4
From 10,000 to 50,000 inhab. 6,9 20,9
From 50,000 to 100,000 inhab. 9,5 24,2
From 100,000 to 500,000 inhab. 8,8 20,6
500,000 inhab. and over 9,6 25,8

(..) not available
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3.6 INSECURITY

The “insecurity” dimension is taken into account in different MMQoL studies,
although only considering the concept of physical insecurity (fear of going out at
night, presence of local delinquency, victimisation) or else comprised in a broader
concept, which also includes insecurity with the economic situation, measured by
hardships, or related to the employment, measured by the fear of job loss. Although
the Sponsorship Group mentions this second broader concept, in this study we have
opted only for including physical insecurity indicators, on the assumption that, in
principle, the economic or job insecurity indicators seem to fit more naturally in
dimensions 1 and 2 respectively.

As occurs with other dimensions, there is abundant statistical information on security,
based on police records, on actions by the Prosecutor’s Office, court activity, etc. From
the MMQolL standpoint, however, information on the population as a whole, such as
for instance the number of homicides per 100,000 inhabitants, which is a commonly
employed indicator of a country’s level of security, is not of such great importance, but
rather data associated with each individual person and official statistics do not offer
too much information on this subject: we may single out the existence of a question in
the LCS on delinquency or vandalism in the area where the interviewees live, which
allows us to obtain a complete series for the period being analysed.

Failing a harmonized security survey (which is currently at the design stage), the other
indicators are taken from the afore-mentioned European Social Survey. The indicators
chosen are as follows:

e Persons living in areas with delinquency or vandalism (D61)

Source: Living Conditions Survey (LCS). This information forms part of the survey
household questionnaire and therefore the answer may be assigned to all the
members of the household irrespective of their age. It is important to mention,
however, that the answer is provided by the respondent of the questionnaire, an adult,
and we will be assigning this subjective evaluation to all the household members,
some of which could have answered differently.

e Persons aged 16 years old and over who do not feel secure walking alone at night
in the surroundings (D62)

Source: European Social Survey (ESocS). The question asked is “To what extent do
you feel safe walking alone in your area or neighbourhood at night?” and the persons
taken as feeling insecure are those who have responded “insecure” or “very
insecure”.

e Persons aged 16 years old and over who are afraid that their home may be broken
into (D63)

Source: European Social Survey (ESocS). The question asked is “How often are you
worried that somebody may break into your home to steal?” and the indicator takes
those persons who have responded “all the time or almost all the time”.

Table 6 shows the results for these three indicators. In general, there has been an
improvement in the sensation of security in the last few years. Indicator D62, which
has a greater subjective load than D61, shows a higher percentage of women than
men who are afraid of going out at night. It is noteworthy that, as in other dimensions
income is a major differentiating factor, but the same does not occur in this factor. In
the analysis by nationality, we observe that foreigners are the ones who feel more
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secure. In fact, for indicator D63 the difference is considerable. The perception that we
have individually regarding risk and security may play a part in this indicator.

In the case of income, we go so far as to presume that people with a higher income
have a greater sensitivity with regard to the local problems of delinquency or
insecurity (the environment section would lead us to similar conclusions). This is an
important factor in the analysis of the quality of life. A study of security based on
objective indicators — for example, the number of crimes committed in each district -
would certainly lead to conclusions completely different from what is offered by a
subjective question (Do you feel secure?), but the latter is what is really of importance
for purposes of studying the quality of life.

The “size of the municipality” variable also plays a major role: perceived insecurity is
much higher in large municipalities than in small ones, in indicators D61 and D62 at
least.
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Table 6: Insecurity. 2004-2012

(D61) Areas with delinquency (D62) Feel insecure walking

(D63) Afraid that their home

or vandalism alone at night in the may be broken into
surroundings

2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12 2004-06 2007-09 2010-12
Total 19,4 16,7 11,5 23,0 24,8 18,7 9,1 6,9 8,8
Age
Less than 16 years 18,9 16,1 11,2
From 16 to 24 years 20,1 17,2 11,4 26,2 23,4 21,7 5,6 4,7 6,9
From 25 to 64 years 19,7 17,0 1,7 21,1 23,9 15,1 9,7 7,6 7,9
65 years and over 18,3 15,9 11,1 27,1 28,8 29,5 9,3 6,0 13,8
Gender
Male 18,9 16,4 11,2 14,7 15,8 12,2 6,7 5,1 6,8
Female 19,8 17,0 11,8 31,1 33,2 24,6 11,3 8,5 10,7
Type of household
Single male 13,0 15,9 9,1 13,2 17,6 13,4 4,2 3,7 6,6
Single female < 65 19,1 18,1 12,1 24,4 28,5 20,6 14,6 13,8 2,1
Single female >= 65 18,5 15,6 10,8 39,9 38,8 33,8 11,5 5,4 21,1
2 adults < 65 18,8 17,3 12,3 17,3 25,8 13,6 10,9 59 8,5
2 adults at least one >= 65 17,5 16,0 11,8 27,0 27,0 25,3 11,2 6,8 11,2
2 adults with 1 child 19,5 15,4 11,4 21,1 22,5 16,8 8,8 7,4 6,7
2 adults with 2 children 18,9 15,8 1,1 22,4 21,6 15,4 10,2 8,2 7,7
2 adults with 3 or more children 18,2 16,4 1,7 23,1 30,1 21,1 12,5 14,8 8,6
1 adult with children 24,4 20,3 12,2 32,2 29,4 30,5 4,3 4,8 57
Household income level
Income < 40% median 18,7 17,8 12,8
Income > 160% median 19,0 14,3 10,7
Autonomous Community
Andalucia 18,7 17,3 11,6
Aragoén 17,2 13,6 9,4
Asturias, Principado de 9,6 6,3 45
Balears, llles 20,6 19,5 11,2
Canarias 21,9 14,8 11,6
Cantabria 9,4 6,3 7,6
Castilla - La Mancha 11,8 10,3 8,3
Castillay Ledn 9,5 12,8 58
Cataluna 20,3 20,1 15,5
Comunitat Valenciana 24,8 21,2 10,7
Extremadura 10,4 11,3 7,8
Galicia 12,4 9,2 6,4
Madrid, Comunidad de 32,4 23,8 16,1
Murcia, Region de 22,9 16,7 11,8
Navarra, Comunidad Foral de 12,4 7,2 8,2
Pais Vasco 8,9 8,5 11,0
Rioja, La 9,5 10,2 5,8
Ceuta 26,6 16,1 16,8
Melilla 46,5 27,9 16,2
Nationality
Spanish 19,5 17,0 11,8 23,1 24,9 18,9 9,3 7,2 9,3
Foreign 14,6 12,5 8,7 19,5 22,6 15,2 5,9 2,6 2,1
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 8,3 9,4 5,7 17,0 16,5 14,2 7,0 6,4 10,1
From 10,000 to 50,000 inhab. 15,0 13,8 9,6
From 50,000 to 100,000 inhab. 21,7 16,8 12,7 22,7 29,1 21,8 9,7 7,0 8,9
From 100,000 to 500,000 inhab. 22,8 19,1 14,0
500,000 inhab. and over 34,2 26,7 17,2 34,3 35,2 241 12,1 8,4 7,3

(..) not available

(¥*) D62 and D63: the categories are "country village", "town or small city" and "a big city"
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3.7 ENVIRONMENT

In accordance with the MMQolL perspective, the environment plays a sufficiently
important role as to be considered just another dimension. Under this global content
we refer to the neighbourhood where we live, to the green or recreation areas that we
have nearby, the quality of the air that we breathe, running water, the noise level that
we have to withstand, etc. The SSF talks about “environmental conditions” and
mention, amongst others, quality of the water, hazardous substances or noise as
prime factors of that definition.

Some studies on this subject, such as the OECD’s How’s Life also gather information
on access to green areas. Other studies suggest including such subjective appraisal
questions as appreciation of the quality of the physical environment in general.

III

As occurs with other dimensions that we may consider “novel” in the analysis of the
quality of life, not much information is available in official statistics. The LCS contains
a question of a very general nature regarding problems in the setting of the dwelling,
from which indicator D61 has been drawn. Another source from which an indicator
has been drawn is the National Health Survey 2006-07. For the purposes of this study,
we have constructed a synthetic indicator based on the aggregation of eight items that
became available in the survey questionnaire.

We have chosen the following indicators:
e Persons living in areas with pollution or noise (D71)

Source: Living Conditions Survey (LCS). This information forms part of the survey
household questionnaire and the response may therefore be assigned to all the
members of the household irrespective of their age (though the answer is given by the
survey respondent).

o Persons with problems in the surroundings of their dwellings (D72)

Source: National Health Survey (SNHS 06-07). Again, this information forms part of
the survey household questionnaire and the response may therefore be assigned to all
the members of the household irrespective of their age. A household is considered to
have “problems in its environment” if it declares having 3 of the following 8 problems:
noise, bad smells, poor quality water, unsatisfactory street cleaning, industrial air
pollution, air pollution for other reasons, lack of green spaces, and animal nuisance
factors. Data are only available, therefore, for the year of the survey.

The data appear in Table 7. Again, we are confronted with a different situation from
that which may be offered by the material well-being dimension, for instance. It is
noteworthy to find that the higher-income households are less satisfied with the
environment, on the lines of what occurred in the previous dimension (insecurity).
Another prominent aspect is that foreigners again report fewer problems in respect of
the environment than the Spaniards.

The people who live in small towns are undoubtedly the ones who rate their
environment more highly, which probably lies behind the fact that regions such as
Castilla - La Mancha, without big towns, are prominent at least in indicator D71.
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Table 7: Environment. 2004-2012

(D71) Areas with pollution or noise

(D72) Problems in
the surroundings of

their dwellings

2004-06 2007-09 2010-12 2006
Total 33,1 29,3 20,1 13,8
Age
Less than 16 years 32,7 28,8 20,5 16,6
From 16 to 24 years 33,8 30,2 20,4 14,1
From 25 to 64 years 34,2 30,5 21,1 14,3
65 years and over 29,6 24,9 16,5 9,4
Gender
Male 32,4 28,9 19,7 13,1
Female 33,8 29,7 20,6 14,5
Type of household
Single male 27,3 26,8 16,7 8,9
Single female < 65 42,7 32,0 24,3 17,7
Single female >= 65 28,6 23,3 16,1 8,7
2 adults < 65 37,5 32,6 23,3 13,6
2 adults at least one >= 65 29,9 24,7 16,7 9,6
2 adults with 1 child 35,4 31,5 20,4 15,1
2 adults with 2 children 32,0 28,3 19,9 15,6
2 adults with 3 or more children 31,4 24,6 19,0 14,9
1 adult with children 38,6 29,9 25,1 16,0
Household income level
Income < 40% median 29,8 29,5 21,1 12,7
Income > 160% median 33,8 29,4 20,4 14,3
Autonomous Community
Andalucia 32,5 29,8 21,4 16,0
Aragoén 29,4 21,2 9,8 13,0
Asturias, Principado de 25,8 25,8 14,7 52
Balears, llles 3756 30,8 22,5 28,2
Canarias 34,9 30,3 18,3 16,5
Cantabria 26,7 20,7 20,8 5,6
Castilla - La Mancha 26,8 19,7 15,5 6,5
Castillay Leon 19,7 23,6 13,2 10,7
Cataluna 35,0 31,8 21,1 14,7
Comunitat Valenciana 40,9 37,2 25,5 23,6
Extremadura 24,7 23,1 18,0 18,3
Galicia 26,2 23,0 18,2 7.1
Madrid, Comunidad de 39,4 33,6 20,8 10,1
Murcia, Region de 34,5 26,3 18,9 15,9
Navarra, Comunidad Foral de 27,6 17,4 17,7 3,8
Pais Vasco 32,4 28,4 23,6 7,9
Rioja, La 24,9 23,9 17,7 1,7
Ceuta 48,6 40,2 26,3 39,7
Melilla 61,4 42,0 27,6 39,7
Nationality
Spanish 33,1 29,4 20,0 14,2
Foreign 31,7 29,6 21,1 10,7
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 19,6 17,2 10,9 7,8
From 10,000 to 50,000 inhab. 31,3 28,0 19,4 13,6
From 50,000 to 100,000 inhab. 34,1 28,8 22,0 17,6
From 100,000 to 500,000 inhab. 38,3 35,2 24,3 15,4
500,000 inhab. and over 45,8 38,3 24,9 16,9
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3.8 GOVERNANCE

The Sponsorship Group recommends considering this dimension, which it calls
“Governance and Basic Rights” in order to encompass such aspects as confidence in
the institutions, satisfaction with the public services, and social cohesion.

The source from which information for this dimension has been selected is the
European Social Survey, since the official statistical information in this area is
confined to studies made by the Sociological Research Centre (CIS); in the course of
the last few years various studies have been published on participation and
citizenship, which have provided information on public satisfaction with the
institutions and with democracy in general. The advantage of the European Social
Survey lies in the continuity of the questions and especially in the comparability of the
data at European level.

The indicators chosen are:

e Persons aged 16 years old and over who have little confidence in the Parliament
(D81)

e Persons aged 16 years old and over who have little confidence in the Legal System
(D82)

o Persons aged 16 years old and over who have little confidence in the Police (D83)

e Persons who have little confidence in the Institutions (D84)

Source: European Social Survey. The first three indicators correspond to questions in
the questionnaire and the fourth is a synthesis carried out as a mean of the three
previous ones.

It is observed that the people who have least confidence in the police are young
people, who are however the ones who have most confidence in the legal system. In
general, the Spanish population seems to have less confidence in the institutions than
the foreign population, even though in the case of the police no clear pattern is
observed.
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Table 8: Gobernance and participation. 2004-2012

(D81) Parliament (D82) Legal System (D83) Police (D84) Average of the
Institutions

2004-06  2007-09  2010-12 2004-06  2007-09 2010-12 2004-06  2007-09  2010-12 2004-06  2007-09  2010-12
Total 22,2 22,9 33,0 271 371 33,4 13,9 12,8 10,6 21,0 24,3 25,7
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 22,6 16,9 27,6 24,5 31,9 28,0 20,9 15,4 13,1 22,6 21,4 22,9
From 25 to 64 years 22,5 23,1 34,1 27,8 38,4 34,0 13,6 13,5 11,0 21,3 25,0 26,4
65 years and over 20,8 25,8 33,3 26,9 36,7 35,6 10,2 8,4 79 19,3 23,6 25,6
Gender
Male 22,6 24,6 34,9 29,1 39,7 36,6 14,7 13,6 11,9 22,1 26,0 27,8
Female 21,8 21,3 31,2 25,3 34,8 30,4 13,1 12,0 9,7 20,1 22,7 23,8
Type of household
Single male 23,2 25,7 37,2 30,0 38,3 39,3 16,6 16,1 13,6 23,3 26,7 30,0
Single female < 65 22,1 29,6 21,7 271 40,9 30,4 16,2 12,6 6,9 21,8 27,7 19,7
Single female >= 65 18,9 18,0 33,1 19,1 35,0 31,4 9,1 9,9 3,2 15,7 21,0 22,6
2 adults < 65 22,8 26,1 35,6 26,1 40,3 34,8 10,2 14,7 11,5 19,7 27,0 27,3
2 adults at least one >= 65 21,4 24,0 34,2 28,2 36,8 32,4 8,9 7,7 9,8 19,5 22,9 25,4
2 adults with 1 child 21,3 24,8 32,1 26,2 41,4 33,6 15,0 16,6 9,9 20,8 27,6 25,2
2 adults with 2 children 19,0 19,3 31,1 23,4 32,4 32,4 11,8 9,4 8,8 18,1 20,4 24,1
2 adults with 3 or more children 24,5 17,5 20,1 24,9 36,7 29,8 18,3 12,2 6,2 22,6 22,1 18,7
1 adult with children 26,7 18,3 21,6 38,8 31,1 31,2 23,3 15,1 25,5 29,6 21,5 26,1
Nationality
Spanish 22,5 23,7 341 27,4 38,1 34,8 13,9 12,6 10,7 21,3 24,8 26,6
Foreign 17,9 12,5 18,2 221 24,7 14,9 12,3 15,5 10,2 17,4 17,6 14,4
Size of the municipality
Country village 22,8 23,7 33,4 26,9 36,4 34,1 13,2 13,0 10,7 21,0 24,3 26,1
Town or small city 20,0 23,1 32,0 26,5 35,5 32,6 13,8 12,3 10,8 20,1 23,6 25,1
A big City 23,2 21,2 35,0 28,4 39,2 34,1 14,2 12,3 10,9 21,9 24,2 26,7

3.9 SUBJECTIVE WELL-BEING

Subjective well-being is the dimension that is called upon to play a more important role
in future quality of life studies. When it mentions the dimensions to be considered, the
Sponsorship Group talks of 8+1, in reference to the singularity of subjective well-being.
In fact, it may be considered an isolated dimension in terms of global assessment of life
or the person’s state of mind. There may also be a subjective assessment, however, in
each of the dimensions studied previously. In fact, some of the indicators explained
here are so to a considerable extent: what is the question on “being afraid of going out
at night” other than a subjective measurement of insecurity?

In the last few years there has been a proliferation of studies focused on the analysis
of subjective well-being from the viewpoint of official surveys aimed at the population.
In this way, such terms as “eudemonic well-being” or “affect”, which are measurable
aspects of subjective well-being, which will surely pass shortly to the corpus of the
magnitudes measured by the social surveys as has been the case hitherto of “material
poverty” or “confidence in the institutions”.

As occurs with the other dimensions “new items” barely has useful statistical information
for the purposes of this study, but we have decided to include at least one table with an
indicator, perhaps the most obvious one, taken once again from the ESocS.
o Persons aged 16 years old and over who do not consider themselves as happy
(D91)

Source: European Social Survey. As indicated always by studies on subjective well-
being, the question “to what extent do you consider yourself to be a happy or
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unhappy person?” produces results highly biased towards happiness. In fact, barely
1% of the population openly declares itself to be “very unhappy” and the proportion
that declares being “unhappy” does not reach 5%. As the group with needs in this
dimension, we therefore take those who do not declare themselves expressly as being
“happy” or “very happy” because these two together amount to around 75%.

It may be observed that happiness declines with age. A notable feature is the
households with three children, where the young population predominates, with a
small percentage of “unhappy” population. Women over 65 years of age who live
alone suffer the worst situation under this head.

Table 9: Subjetive well-being. 2004-2012

(D91) Persons who do not consider themselves

as happy
2004-06 2007-09 2010-12

Total 21,9 18,9 19,6
Age
Less than 16 years
From 16 to 24 years 10,8 8,4 10,3
From 25 to 64 years 20,9 17,9 18,7
65 years and over 32,5 28,8 29,6
Gender
Male 19,4 19,0 17,5
Female 24,3 18,9 21,6
Type of household
Single male 34,0 43,0 34,3
Single female < 65 371 31,0 24,9
Single female >= 65 55,6 45,6 46,6
2 adults < 65 17,5 13,1 15,9
2 adults at least one >= 65 28,1 23,8 25,9
2 adults with 1 child 16,7 12,4 14,0
2 adults with 2 children 14,0 8,0 11,5
2 adults with 3 or more children 13,3 9,1 8,6
1 adult with children 29,1 16,0 15,4
Nationality
Spanish 21,6 18,2 19,56
Foreign 26,3 27,3 20,8

3.10 CONCLUSIONS OF THE ANALYSIS BY DIMENSIONS

Surely the first conclusion to be reached is to appreciate the difficulty of drawing
conclusions. Different dimensions seem to point in different directions. Not always the
same human groups are the ones to declare needs, i.e. needs do not always
accumulate, but sometimes they are offset: persons with a higher income have better
material well-being, health, work, but they also live in environments that they rate less
highly and fear more for their security.

In any case, it appears necessary to make at least one inroad into the search for an
indicator that endeavours to show all the dimensions at the same time. The
Sponsorship Group — so frequently cited- mentions the possibility of presenting these
results in the form of radar graphs, as has already been done by some national and
international reports, for which purpose it is necessary to choose one or more
indicators representative of each dimension. This analysis is addressed in the
following chapter.
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4 Construction of a global quality of life indicator: alternatives

If we want to ask a question such as “Is the quality of life higher, the higher the
income level?” the foregoing analysis, considering separately each one of the quality-
of-life dimensions, no conclusions are reached. It is made difficult to assess the global
effect of a given variable (even one apparently as clear as monetary income, which is
negatively correlated with the environment or security dimension) How can we make a
global study of the quality of life, taking jointly into consideration all the dimensions?

There is no currently agreed way as to how to aggregate dimensions. The dimensions
could be standardized using a measuring system, assigning weightings to each one of
them either depending on common criteria, or else specific ones of each society? The
correlation between them could be examined in order to study the effect of each one
more precisely. There are many possible approaches. The study of the effect of
choosing weightings goes beyond the purpose of this paper. We are going to consider
two very simple alternatives, which we will call “composite indicator” and “synthetic
indicator”, which illustrate two of the many ways in which a global quality of life
indicator may be addressed, following two completely different paradigms.

Among its 12 strategic recommendations the SSF Report cites the need to carry out a
joint analysis of the effect of all the quality of life dimensions (recommendation n©9):
“ Statistical Offices should provide the information needed to aggregate across quality-
of-life dimensions allowing the construction of different indexes. While assessing
quality-of-life requires a plurality of indicators there are strong demands to develop a
simple summary measure”.

In addition, this report proposes a particularly interesting recommendation, number 8,
which says that “surveys should be designed to asses the links between various
quality-of-life domains for each person..”. This assertion is crucial for addressing the
construction of the second of the global quality-of-life indicators.

4.1 COMPOSITE QUALITY-OF-LIFE INDICATOR (CQoll)

The first approach would consist of constructing a synthetic quality of life measure by
means of an indicator that combines the nine dimensions by aggregation, which we
will call CQolLl. For this purpose, it is first of all necessary to have a single indicator for
each dimension, “representative sub-indicator of the dimension i” (SR). These sub-
indicators are going to go, in all cases, from 0 to 100 and they will be constructed as
“percentages of persons who comply with a given condition” (so that the value 100
corresponds to the highest quality of life in each indicator and 0 to the lowest). We

9
then construct the composite quality-of-life indicator CQolLl as CQoll = %ZSRi,
i=1

where we do not weight each dimension, i.e. implicitly, all the dimensions will be
weighted equally.
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The indicators chosen are:

Material living conditions: SR, = 100 — (D11 + D12)/2

Work: SR, = 100 - D22

Health: SR, = 100 - D35

Where D35 is a new synthetic indicator of D31, D32, D33 worked out from the LCS
(% of people who state that they have at least one of these three needs)
Education: SR, = 100 — D41

Social relations: SR, = 100 — D52

Insecurity: SR, = 100 — D61

Environment. SR,= 100 - D71

Governance: SR, = 100 — D84

Subjective well-being: SR, = 100 — D91

Naturally, that implicit weighting is already an arbitrary choice, as is the fact of using
quality-of-life thresholds in the indicators that we presented in Chapter 3 for each one
of the dimensions. Therefore, in the first dimension if we had taken as the risk of
poverty threshold 50% of the median income, we would have selected as the
population “at risk of poverty” a smaller population and the respective quality-of-life
indicator SR, would be closer to value 100.

In order to be able to compare between population groups, in those disaggregations
for which indicator SR, can not be obtained, they are assigned the value of the whole
of the population for that period.

The results are shown in Table 10. From this we are able to draw such conclusions -
which may perhaps appear excessive to the reader, but it is something common to
any attempt to aggregate so much information in one indicator — such as that the
quality of life as a whole has improved in the last few years, that men enjoy a quality
of life somewhat superior to that of women, or that the households where they live
best are ones that have children, but not many (one or two).

We may compare the values that that CQoll offers for different groups or alternatively
we may, which proves much more informative, compare the values that the different
SR, components have for each group using radar graphs.
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Table 10: Composite Quality of Life Indicator (CQLI). 2004-2012

2004-06 2007-09 2010-12
Total 76,9 78,2 79,8
Age
Less than 16 years 76,7 78,1 79,4
From 16 to 24 years 84,0 84,5 85,9
From 25 to 64 years 77,3 79,9 81,5
65 years and over 64,6 68,8 70,3
Gender
Male 78,3 79,1 80,7
Female 75,4 77,4 78,9
Type of household
Single male 75,5 75,0 78,1
Single female < 65 75,0 76,2 79,0
Single female >= 65 62,3 64,0 67,7
2 adults < 65 79,8 80,4 81,8
2 adults at least one >= 65 68,6 71,2 72,6
2 adults with 1 child 80,6 81,6 84,0
2 adults with 2 children 81,6 83,6 84,1
2 adults with 3 or more children 79,9 80,1 82,2
1 adult with children 75,1 78,6 80,6
Household income level
Income < 40% median 69,9 69,7 72,5
Income > 160% median 81,8 85,0 85,7
Autonomous Community
Andalucia 75,6 76,6 78,7
Aragoén 78,4 81,1 81,9
Asturias, Principado de 78,2 80,3 81,3
Balears, llles 78,6 78,4 80,0
Canarias 76,0 77,8 78,4
Cantabria 80,4 82,3 82,4
Castilla - La Mancha 77,5 78,9 80,9
Castillay Ledn 79,0 78,1 79,5
Cataluna 77,8 78,4 79,9
Comunitat Valenciana 74,9 76,7 79,8
Extremadura 78,4 78,5 79,4
Galicia 75,8 77,7 78,6
Madrid, Comunidad de 76,4 78,56 80,4
Murcia, Regién de 75,0 78,1 79,6
Navarra, Comunidad Foral de 80,9 82,1 81,56
Pais Vasco 79,1 81,7 80,7
Rioja, La 80,3 79,5 80,8
Ceuta 70,8 74,5 77,4
Melilla 70,7 75,6 78,1
Nationality
Spanish 76,9 78,3 79,8
Foreign 78,0 78,1 80,8
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 77,8 78,6 79,7
From 10,000 to 50,000 inhab. 77,5 78,4 80,2
From 50,000 to 100,000 inhab. 77,5 78,9 80,2
From 100,000 to 500,000 inhab. 76,3 78,0 79,3
500,000 inhab. and over 74,7 76,9 79,3
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4.1.1 Quality-of-life analysis according to population groups

Some social groups present a major risk of being in a situation of disadvantage in
various dimensions of their quality of life. We analyse some of the most notable
groups below.

- According to age

The group of people of 65 years of age and over present a situation of disadvantage in
relation to the population as a whole in the dimensions of Education, Health, Social
Relations, Subjective Well-being, Insecurity. With regard to Environment their
situation is slightly inferior to that of the population as a whole. As for Material
Conditions their situation is practically the same as for the population as a whole and
they present better results in Governance.

Radar 1. Comparison according to age, 65 and over, all. 2010-2012

Material living condition
100,0

4

Subjective w ell-being - Work

Governance Health

Environment < _~ Education

Insecurity ™ "Social relations

—o—All 65 years and over ‘

- According to extreme income bands

Persons situated at the lower end of the income scale are in a situation of clear
disadvantage with regard to Material living conditions, Work, Education, and Health.
Their situation is practically the same as the situation of the people situated at the
upper end of the income scale for the dimensions Social relations, Insecurity,
Subjective well-being, Environment, Governance.
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Radar 2. Comparison according to extreme income bands. 2010-2012
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- According to the composition of the household

Among the different type of households, women living alone of 65 years of age and
over accumulate disadvantages relating to age in the dimensions: Education, Health,
Subjective well-being. In the dimension Material living conditions their situation is
slightly worse than the situation of the population as a whole. In the dimensions of
Environment, Insecurity, Social relations, Governance, their situation practically
matches the situation of the population as a whole.

Families formed by 1 adult with children, which usually correspond to young people,
have a situation of disadvantages in the dimension of Material living conditions, but
they present advantages in the dimensions of Health and Education on account of
their lower age.

Radar 3. Comparison according to type of household. 2010-2012
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4.1.2 Time evolution of the CQoll

Upon analysing the evolution of the different dimensions of CQolLl in the three periods
of time considered, the direction of the change (positive or negative) is different in
each one of them. In accordance with the indicators chosen in this article to form the
Composite Quality of life Index, a positive change has taken place in the following
dimensions: Environment, Insecurity, Education, Health and Work.

Without taking into consideration the categories of population to which they belong,
the percentage of people living in areas suffering from pollution or noise
(Environment) and the percentage of people living in areas with delinquency or
vandalism (/nsecurity) have decreased. In relation to the dimensions of Education and
Health, there has been a reduction in the percentage of people who have not
completed secondary education and the percentage of persons aged 16 years old and
over who report at least one of the three hardships (they declare a poor or very poor
health status; limitation in their daily activity due to a health problem; have not been
to the to the doctor or dentist when in need). In relation to the dimension Work, the
percentage of people in work who are not satisfied with their job has decreased.

The dimension of Subjective well-being has undergone a positive change between the
period 2004-06 and 2007-09 in that the percentage of persons aged 16 years old and
over who do not consider themselves happy has declined; but a negative change has
taken place between the period 2007-09 and 2010-12, with a slight increase in the
percentage of people who do not regard themselves as happy.

The evolution of the dimensions Governance (% of persons aged 16 years old and
over who have little confidence in the institutions), Social relations (% of persons aged
16 years old and over whose frequency of meeting friends, relations or colleagues is
low, once a month at the most), Material conditions (population at risk of poverty,
population with severe material hardships) has been negative in this period of time,
with an increase in the percentage of these people.

Figure 1. Time evolution of the components of the CQolLI

Subjective w ell-being

Governance

Environment

Insecurity

Social relations

Education

Health

Work

Material living condition

0,0 20,0 40,0 60,0 80,0 100,0

2010-12 m 2007-09 = 2004-06
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A more comprehensive analysis of the time evolution of the different dimensions of
the CQolLl would entail studying this evolution for the different categories of
population (gender, age, income level, type of household, nationality, size of the
municipality, etc.), but this goes beyond the purpose of this initial approach to a
measurement of the CQoll.

By way of example, we set out below the time evolution of the dimensions Material
living conditions and Work according to income levels.

Figure 2. Time evolution of the material living conditions
according to income levels

100,0

40,0

80,0

40,0

20,0

00
Total Income < 40% median Income = 180% median

n2004-06 m2007-08 m2010-12 ‘

For the population as a whole there is a very slight decrease in the value of the
indicator chosen in a positive sense (population at no risk of poverty, population
without severe material shortcomings), but it rises for the population with income
levels below 40% of the value of the median.

Figure 3. Time evolution of the work according to income levels

Total Income = 40% median Income = 1680% median

B2004-06 m2007-0% m2010-12

In the population as a whole a positive evolution takes place in the percentage of
people in work satisfied with their job, but this is not the case for the population with
an income below 40% of the value of the median, which undergoes a decline in the
value of the indicator in the period 2007-09 and a slight increase in the period 2010-12,
without reaching the value of the period 2004-06.
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4.1.3 The CQoll and the GDP by autonomous community

Through having a numerical datum of the CQoLIl by autonomous community we may
compare this with the per capita GDP. It may be observed how the conclusions that
are drawn from one other indicator differ quite considerably. Although there is a
certain correlation between economic level and quality of life measured with the
CQoll, there are cases, such as that of Cantabria or the Canary Islands, which are far
from the straight line. In the case of Cantabria, although its per capita GDP even lies
slightly below the national value, it stands out in such dimensions as Work (3),
Education (1%), and Insecurity (5").

Figure 4. Comparison of the CQoLI 2010-12 with the GDP 2010
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4.2 SYNTHETIC INDICATOR (SQoll)

The SQoll is constructed following a different approach. We start off from a single
source, in this case the Living Conditions Survey. Since the LCS includes questions
from 5 of the 9 dimensions, the SQoll is necessarily limited to these. For each
individual in the sample the “hardships” that he or she has are calculated. The
hardships will be:

- Be below the poverty threshold (60% of the median of the average income).
Dimension 1.

- Suffer from material shortcomings (4 of 9 items). Dimension 1.

- Have health needs (it is the synthetic indicator D35 defined in section 4.1).
Dimension 3.

- Have en educational level below secondary. Dimension 4.

- Suffer from local delinquency or vandalism. Dimension 6.

- Suffer from environmental pollution problems. Dimension 7.

34



As we have defined 6 hardships, we associate each person with one class according to
the number of hardships he or she has. Accordingly, we define 4 classes:

- High quality of life (HQL): no hardships.

- Normal quality of life (NQL): 1 hardship.
- Low quality of life (LQL): 2 or 3 hardships
- Very low (VLQL): 4 - 6 hardships

We therefore group the whole population of the sample (persons over 16 years of age)
into those four classes and for each human group h that we define we create a
synthetic quality of life index in the following way:

SQoll, = (-1)* P, +(-1/2)* P, +P,,

vLaL

Where P, is the percentage of population with a very low quality of life, analogously
with all the other classes. Thus, for a human group in which 100% had a very low
quality of life, we would get SQLI = -100, and for one in which no person had any
hardship, we would get SQLI = 100.

The values of SQolLl for the groups considered in this study are shown below:
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Table 11: Synthetic Quality of Live Indicator for 5 dimensions (SQLI). 2004-2012

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 Media
Total 4,5 2,0 4,4 6,8 12,9 10,6 16,0 19,6 20,2 10,8
Age
From 16 to 24 years 26,8 24,7 25,0 271 30,9 29,1 33,3 37,5 35,1 29,9
From 25 to 64 years 11,0 9,1 12,2 14,2 21,7 19,0 25,4 29,3 30,25 19,1
65 years and over -33,5 -37,7 -36,3 -32,5 -29,4 -30,2 -26,4 -23,3 -21,3 -30,0
Gender
Male 9,3 6,5 9,6 11,4 17,0 14,1 19,9 22,9 24,15 15,0
Female -0,3 -2,3 -0,6 2,2 9,2 7,4 12,2 16,5 16,65 6,8
Type of household
Single male -0,9 3,1 10,6 6,4 10,0 7,5 15,6 19,9 21,2 10,4
Single female < 65 1,7 1,8 0,9 4,8 16,0 15,0 19,2 21,5 19,6 11,1
Single female >= 65 -43,9 -46,9 -44,9 -43,2 -40,4 -411 -35,9 -29,5 -29,9 -39,5
2 adults < 65 16,0 15,3 16,5 17,8 26,1 20,7 25,2 30,1 33,25 22,3
2 adults at least one >= 65 -28,7 -31,7 -30,7 -25,6 -23,4 -21,7 -17,8 -14,8 -12,2 -22,9
2 adults with 1 child 17,5 14,6 18,8 19,8 271 24,0 32,7 40,3 36,55 25,7
2 adults with 2 children 19,3 16,7 20,7 23,3 29,4 27,1 31,1 36,1 35,15 26,5
2 adults with 3 or more children 5,7 12,7 5,7 8,6 12,5 10,3 14,9 17,4 24,9 12,5
1 adult with children 2,7 0,1 -2,1 9,4 11,6 4,8 9,0 23,2 17,45 8,4
Household income level
Income < 40% median -46,1 -47,1 -47,2 -45,9 -42,9 -44,3 -39,7 -35,7 -38,2 -43,0
Income > 160% median 33,1 29,1 35,7 38,3 45,5 42,2 49,0 52,7 54,05 42,2
Autonomous Community
Andalucia -8,6 -3,4 -5,2 -3,7 5,1 0,1 8,8 7,2 13,5 1,6
Aragoén 10,2 21 14,7 11,3 28,0 33,3 28,7 30,0 31,9 21,1
Asturias, Principado de 22,0 10,1 9,3 10,8 25,2 24,0 28,1 32,7 36,3 22,0
Balears, llles 15,9 4,4 8,2 15,5 11,4 15,0 16,2 16,3 26,1 14,3
Canarias -12,4 -2,1 1,2 4,7 11,4 -3,4 16,1 79 4,85 3,1
Cantabria 24,7 20,4 26,6 26,8 40,2 31,3 29,7 27,4 32,9 28,9
Castilla - La Mancha 16,4 12,2 7,3 6,9 9,3 6,2 18,6 16,1 21,05 12,7
Castillay Ledn 2,7 1,6 57 12,2 15,0 18,2 16,4 21,8 26,1 13,3
Cataluna 9,9 2,8 8,9 7,6 14,7 10,3 12,5 25,3 16,45 12,0
Comunitat Valenciana -35 -6,9 -0,5 0,3 -0,4 6,0 15,4 23,0 14,45 5,3
Extremadura 4,1 -2,5 10,5 53 4,5 7,7 1,3 10,5 21,4 7,0
Galicia 2,7 1,3 -2,6 4,0 111 5,1 14,3 12,7 17,95 7,4
Madrid, Comunidad de 8,9 5,2 8,8 12,6 17,7 14,6 24,0 24,7 31,7 16,4
Murcia, Region de -1,6 5,7 -16,7 -1,8 21,5 5,3 7.2 25,4 7.1 4,5
Navarra, Comunidad Foral de 22,2 24,4 19,3 35,6 38,2 33,6 29,5 27,6 37,85 29,8
Pais Vasco 21,0 13,6 19,0 23,0 27,4 35,9 24,4 29,3 31,3 25,0
Rioja, La 19,9 13,5 16,6 10,0 15,7 14,0 26,8 19,1 20,8 17,4
Ceuta -36,7 -10,2 -21,5 -18,0 -8,6 10,6 5,0 23,9 -5,05 -6,7
Melilla -32,2 -25,4 -16,3 -6,5 8,2 -6,9 -5,6 30,5 21,05 -3,7
Nationality
Spanish 4,5 1,8 4,3 6,7 13,2 10,7 16,2 19,8 21 10,9
Foreign 53 8,3 5,7 8,1 9,6 111 12,5 15,3 7,7 9,3
Size of the municipality
Less than 10,000 inhabitants 55 0,9 6,2 6,7 10,3 11,3 13,1 16,3 19,8 10,0
From 10,000 to 50,000 inhab. 7,8 4,6 6,8 6,2 13,7 11,2 16,4 19,7 21,3 12,0
From 50,000 to 100,000 inhab. 4,8 6,5 7,7 10,0 16,6 16,8 18,9 20,9 21,1 13,7
From 100,000 to 500,000 inhab. 3,1 0,3 3,9 5,7 14,8 8,0 16,4 17,8 18 9,8
500,000 inhab. and over -0,2 -1,6 -3,2 6,7 9,8 8,6 16,8 25,4 21,8 9,3

Table 11 permits an analysis of an extraordinary richness. We can compare the quality
of life of all the groups chosen. In this way, we would assert that persons with a high
income level have the highest quality of life, followed by young people.
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Figure 5. Comparison of the SQoLI 2004-2012 with the GDP 2010
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The comparison by regions with GDP per capita is very similar to the one made for
Cqoll. Again, autonomous communities such as Navarra (now in first position) and
Cantabria stand out, while Ceuta and Melilla remain last.

4.3 COMPOSITE OR SYNTHETIC INDICATOR?

Both indicators are just two examples of the many possible indicators that may be
constructed. Naturally, they share the limitations that may always be associated with
the choice of a single figure to reflect a reality with so many facets as the quality of
life, but they also share the attractive advantage of synthesizing the information in one
item. There are differences among them worthy of consideration. Furthermore, the
composite indicator allows us to gather information from various sources, with
different methodologies or in different periods, which seems more in keeping with the
idea of multidimensionality. It does not appear logical - if we maintain that the GDP
(which is constructed with innumerable sources) is not adequate to reflect the
progress of societies — that we should want to replace it with an indicator, which, as in
the case of the synthetic one, comes from a single source, which could be a survey. In
addition, this synthetic indicator would be contaminated by all the biases, limitations
or design defects that the survey had.

On the other hand though, the synthetic indicator reflects more accurately the
recommendations on the measurement of accumulation of effects on the same
individuals (or the opposite, the compensatory effect). Thus, we may study whether
they are the same persons that have at the same time needs in Education, Health, the
Environment and Insecurity, or else whether those needs are offset. That analysis of
the combined effect of different limitations or needs in the same individuals is not
permitted by the composite indicator but it is by the synthetic one.

The effect of the weightings associated with the different dimensions should also be
studied when it comes to aggregating in an index, no matter which, and in both
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indicators considered in this study there are implicit weightings that the reader may
consider debateable.

Furthermore, the synthetic indicator is confined at present to the dimensions
contemplated by the survey from which it is constructed, in this case only 5.

Anyway, we should point out that, as may be verified, the comparison that has been
made between both and the per capita GDP show significant similarities. Both
apparently reflect — with their slight variations — a single underlying phenomenon
which, though surely biased and in any case approximate, both are revealing.

Construction of quality of life indicators in official statistics: a few
reflections

Everything stated here so far only serves to illustrate one of the possible paths that
may be taken by public statistics in the measurement of the quality of life in the
coming years. What may be assured is that there are going to be advances and
decisions on this matter in the next few years. Perhaps the construction of global
indicators is not the first of the items to be considered, but it is true that any attempt to
present different dimensions at the same time implicitly entails a global indicator, that
may be as simple as the size of the area formed by the different indicators chosen in
the construction of a mere radar graph.

There are a number of countries that have initiated studies directed towards the
multidimensional measurement of quality of life, amongst which we may single out
France, the United Kingdom or Australia. At the time of writing this text Eurostat
prepares a panel of quality of life indicators. No matter how arbitrary the choice of
dimensions, indicators and thresholds may still appear to be, the development of a set
of European statistics on this matter is apparently already under way.

In the hypothetical scenario of periodic construction of quality of life indicators, we
may ask ourselves about the challenges to be met by official statistical production.

It seems clear that the former would involve a prior modification of the EU-SILC to
bring it into line with this new reality by measuring in a more detailed fashion
dimensions that are now measured very loosely (insecurity, environment) or simply
are not measured (governance, social relations). This seems better than designing
new surveys for those ends, which, right from the outset, would involve dispensing
with the analysis of the joint distribution that the synthetic indicators obtained from
EU-SILC would provide.

It does not seem realistic, however, to consider that EU-SILC is going to become a
unique instrument. Even though a part of the dimensions were considered in the
yearly EU-SILC survey and other aspects were subject to study in modules of the
survey carried out every certain number of years, items would always remain outside
EU-SILC. An example is the measurement of subjective well-being that is beginning to
produce very clear literature in relation to its measurement and conceptualisation. One
of those we could refer to as “sub-dimensions” of the subjective well-being is “affect”.
One of the clearest indicators for measuring involvement stems from the use-of-time
surveys. In the French INSEE survey of 2010 a question is added in the diary of
activities on whether each activity performed constitutes a pleasant moment. This type
of question opens up a world of possibilities of utilisation and a qualitative leap both
for the time use surveys and for the measurement of the quality of life. We may
therefore obtain new evidence in connection with the well-being associated with
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certain activities. Is leisure always an agreeable activity or only when enjoyed of one’s
own choice? Is the time spent on travelling a disagreeable time? How to associate
work with quality of life? By way of example, does care-giving represent, depending
on the case, a burden that is detrimental to the quality of life or quite the opposite?

Present or future surveys about health, security and victimisation, use of technology,
amongst others, are going to shed a lot of light on the quality of life, and they should
go on to form part of the measurement model.

In any case, measurement of the quality of life should, as we have already pointed out,
take a qualitative leap forward, passing from the academic sphere in which it moves
basically at the present time to that of the statistical offices, and to this end decisions
in defining some terms will have to be made over the next few years. In this respect,
nothing differentiates the measurement of quality of life from other concepts
employed in harmonized European or world statistics. Is the actual definition of
unemployed not an arbitrary decision?
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