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ntroducclon

Enfrentarnos al consumo de la poblacién experimen-
tada de la sociedad, la que ya ha cumplido los 65 afios
y goza de autonomia, nos ha permitido conocer que
en esta etapa vital, el interés por el consumo tal y
como lo venian entendiendo decae, surgiendo nue-
vas partidas de gran relevancia. Se produce en el in-
dividuo una reordenacién de la escala de valores que
pone a la salud en un lugar preeminente.

La salud aparece entonces como concepto transversal
que afecta tanto a la alimentacién que se procuran,
como a la compra de medicamentos o visita a profe-
sionales médicos, o incluso a los suministros basicos
de la vivienda, ya que todas ellas se entienden en
clave de autonomia personal y calidad de vida. Junto
a estas, el gobierno y disfrute del propio tiempo, para
aquellos que cubiertas las necesidades basicas, tanto
propias como de los suyos, el ocio, tiempo libre es
también un drea de consumo de interés.

En los ultimos aios, el incremento de algunas partidas
presupuestarias — entre ellas las de los suministros ba-
sicos de la vivienda, las de medicamentos a conse-
cuencia de los recortes en los productos financiados
por la Seguridad social-, ha hecho que las personas
de mas de 65 afnos, cuya fuente de ingresos es la pen-
sion de jubilacion, se hayan privado de algunos pro-
ductos o actos de consumo, modificando sus habitos,
aplicando medidas de ahorro, para cubrir las areas
que consideran fundamentales.

A tenor de los datos obtenidos, salvo lo que tienen
que ver con la capacidad adquisitiva de la poblacién
sénior, no parece que las personas mayores identifi-
guen muchas limitaciones o barreras a su consumo.
Pero cabe pensar que las manifestaciones tanto fisicas

como cognitivas del envejecimiento afectan mas de
lo que ellos como colectivo, pueden manifestar.Y es
qgue, hemos visto que hay poblaciéon que queda ex-
cluida de practicas que consideramos comunes y ba-
nales en nuestro dia a dia, como sacar efectivo de un
cajero, recargar la tarjeta de transporte. Y sin embargo,
a ellos les cuesta identificar esta exclusién como una
limitacion, ya que tienden a organizarse de otro
modo, acudiendo a ventanilla, esperando las colas ne-
cesarias o solicitando ayuda a familiares, etc.

En esto que hemos denominado “limites a su autono-
mia personal”hay dos variables esenciales que marcan
las mayores o menores barreras al consumo de la po-
blacién mayor mas alla de las econdmicas, también de
gran calado; la mayor o menor distancia a la tecnologia
fruto de la“brecha digital”y la merma de las capacida-
des fisicas en términos de movilidad. Asi, quienes
menor capacidad tengan para enfrentarse a un con-
testador automatico, a una maquina expendedora, etc,
mayores limites a su autonomia personal tendran.
Igualmente quien sufre o padece cierto deterioro fisico
mas alla de los normales achaques de esta etapa vital,
mas precisard de ayuda en el transporte de compras,
la necesidad de areas de descanso, el acceso a trans-
porte publico o la movilidad en tienda.

Esta poblacidn que atraviesa la Golden Age goza en
términos generales, de una buena calidad de vida, por
lo que se hace preciso establecer qué parte de este
grupo poblacional tienen barreras importantes para el
consumo y quienes no, pudiendo elaborar una tipolo-
gia del consumidor respecto a sus mayores o menores
dificultades. Pero antes, se describen someramente los
resultados obtenidos en la investigacion.
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La muestra realizada a 1.200 personas mayores, entre los 65 y 80 afos, nos ha permitido realizar un retrato del
momento vital que atraviesan, asi como las condiciones de vida y salud que les acompafan. Algunas de estas ca-
racteristicas resultan esenciales para entender su consumo.

El 64,4% de la poblacién entrevistada esta casada o forma una pareja de hecho con un miembro de edad seme-
jante. Por el contrario, el 35,4% no dispone de conyuge, de los cuales un 26,5% es viudo o viuda. En el caso de
las mujeres, las viudas son una de cada tres personas entrevistadas. Ademas la tasa de viudos crece exponencial-
mente en el grupo de edad entre los 75 y 80 afios, donde representan el 50,7%.

De 65 a 69 De70a74 De75a80

Estado civil de los entrevistados seguin grupo de edad
Base: Total de entrevistados (n=1200)

afios afios afios
Casado/a 64,4% 76,2% 69,9% 43,5%
Pareja de hecho, vive en pareja sin casarse 0,2% 0,4% - ---
Soltero/a 5,8% 5,3% 7,1% 5,1%
Separado/a, Divorciado/a 3,0% 4,4% 3,6% 0,7%
Viudo/a 26,5% 13,6% 19,4% 50,7%

Un 53,0% de los consultados vive con su conyuge en pareja formando un hogar formado por personas de edad.
Por otro lado, el 25,5% vive solo, sin pareja ni descendientes directos. El 15,8% de los consultados forma hogares
con familia extensa, aunque en su mayoria esto no obedece a una situacién reciente de reagrupacion familiar.
De hecho, del total de entrevistados, solo un 2,8% ha cambiado hace poco la situacion personal, siendo el principal
motivo la crisis econémica que afecta a sus familias. Pero también la pérdida de autonomia o enviudar estan en
el trasfondo de estos cambios.

Podemos afirmar que la percepcion sobre el estado de salud de esta poblacién es en general positiva. Un 54,0%
considera que su estado de salud es bueno o muy bueno. El 37,9% sefala que percibe achaques propios de la
edad pero nada grave y un 8,2% manifiesta encontrarse mal o muy mal.

50,0% 100,0% Son las mujeres las que perciben su estado de saludo como mas delicado,

Bien, perfectamente

Bastante bien

Con achaques propios de la edad,
pero nada grave

Bastante fastidiado

Mal, muy mal

' J frente a los hombres y conforme avanzamos en edad bioldgica, los achaques
o el deterioro de la salud, ganan l6gicamente terreno.

34,4% Por otra parte, en cuestiéon de autonomia y movilidad, un 32,1% la califica

como muy alta 'y el 45% alta.
37,9%
Pero pese a encontrarse bien de salud es evidente que comienzan a notar al-

gunos signos de envejecimiento; el 51,4% sefala haber perdido agudeza vi-
sual, el 27,3%, dificultades de movimiento y un 26,8%, pérdida de fuerza
o resistencia. También el 25,1% aduce merma en su capacidad auditiva.



Signos de envejecimiento

y limitaciones detectadas
Base: Total de entrevistados (n=1200)

Pérdida de agudeza visual

Pérdida de oido o capacidad auditiva
Pérdida de fuerza, resistencia
Pérdida de gusto, apetito

Pérdida de capacidad tactil

Dificultades de movimiento

Nivel de estudios finalizado
de los entrevistados segun

ingresos mensuales
Base: Total de entrevistados (n=1200)

Pérdida de agudeza visual

Pérdida de oido o capacidad auditiva
Pérdida de fuerza, resistencia
Pérdida de gusto, apetito

Pérdida de capacidad tactil

Dificultades de movimiento

51,4%

25,1%
26,8%
3,0%
2,6%
27,3%

51,4%

25,1%
26,8%
3,0%
2,6%
27,3%

GRUPO DE EDAD

De 65 a 69
afos
41,4%
20,1%
15,3%
1,4%
1,1%
16,4%

GRUPO DE EDAD

De 65 a 69 De70a74

afos
41,4%
20,1%
15,3%

1,4%

1,1%

16,4%

De70a74
afios
57,6%
22,8%
39,0%
1,5%
4,2%
26,5%

afios
57,6%
22,8%
39,0%

1,5%

4,2%

26,5%

De 75 a 80
afios
58,5%
34,1%
30,0%
6,4%
3,2%
42,3%

De 75 a 80

afios

58,5%
34,1%
30,0%
6,4%
3,2%
42,3%

En cuanto asu capacidad adquisitiva, el 41,8% dispone de unarenta
familiar mensual por debajo de los 1.000 €. Mas en concreto, un 8,9%
no supera la barrera de los 600 €. Por otro lado, un 23,3% contempla
unos ingresos globales mensuales de entre 1.000 y 1.500 €.

La mayoria, el 51,8% dispone de un nivel de estudios por debajo de
primarios y en el grupo de mujeres entre los 75 y 80 afos el no acceso
a la formacién reglada afecta al 24,4%.

La brecha tecnolégica existente en nuestra sociedad pone de mani-
fiesto que las personas mayores de 65 aflos son un grupo de riesgo en
términos de exclusién de todo tipo de operaciones y acciones que como
consumidor pueden realizarse a través bien de medios telematicos,
como dispositivos electrénicos o plataformas on line. No en vano, el
21,5% de las personas de mas de 65 afnos participantes en la investi-
gacion dispone de una capacitacion tecnolégica nula, no utilizando
ordenadores, internet e incluso dispositivos basicos de telecomunicacio-
nes como un teléfono movil.

Y un 47,1% se sitda en un nivel bajo ya que Unicamente dispone de te-
[éfono movil, lo cual no es indicativo de que pueda o sepa operar en un
entorno de pantalla tactil. Esta variable rudimentaria en forma de cons-
truccién, nos ofrece luz sobre los motivos por los que estos consumidores
quedan excluidos de practicas que vemos como comunes (utilizar un ca-
jero, recargar o renovar el bono de transporte o cambiar de compafnia
para acceder a descuentos y beneficios en el caso de las empresas pro-
veedoras de suministros basicos).



-l consumo
de alimentacion
V Dlenes diarios

La poblacién mayor de 65 anos considera que llevar una alimentacion saludable puede tener incidencia en la
calidad de vida, como indica el 98,1% de los consultados. En este sentido, los alimentos de su dieta parecen va-
riados: El 94,8% toma a diario pany cereales, un 91,6% leche, y la fruta, es habitual en el dia a dia para el 85,4%.

Quizas son las verduras, hortalizas y tubérculos las que ganan menos adeptos, no obstante, se toman una media
de 5 veces por semana.

Ademas indicativo de su consumo saludable es la baja adquisicion de articulos como snacks, comida preparada,
conservas o azUcares y bolleria industrial.

Esta preocupacion por la alimentacion saludable queda patente ya que una de cada dos personas mayores, el
50,6% incorpora a su dieta alguin producto funcional, enriquecido o simplemente saludable como los bajos
en sal o en grasas. Un interés mas presente entre el colectivo de 65 a 69 afios y entre el publico femenino y con
mayores niveles de renta disponible.

La renta disponible muestra como quienes
disponen de menores ingresos centran sus

esfuerzos en la utilizacion de productos sa- Base: Total de entrevistados (n=1200)

ludables como libres o bajos en grasa y sal. 0,0% 50,0%
Pero a medida que el nivel de renta au- Productos bajos en sal |
menta, los articulos o alimentos enriqueci- Productos bajos en grasas

dos van ganando peso en la cesta de la Productos ricos en calcio

compra de la poblacién senior. Productos con omega 3

Productos para ayudar a reducir el colesterol
Entre todos los tipos de alimentos funciona- Productos para las defensas

les, enriquecidos o saludables, tres parecen Productos ricos en proteinas
haberse sumado recientemente a los habitos Productos sin grasas transgénicas
alimenticios de la poblacion mayor; los pro- Productos con antioxidantes
ductos para reducir el colesterol, los enri- Productos ricos en sodio
quecidos con Omega 3 y los articulos sin Ninguno
grasas trans.

49,4%

Pero pese a que concedan una gran importancia a la alimentacion, la mayoria no ve necesario tomar suple-
mentos alimenticios o productos enriquecidos para cuidar su salud. Solo los mas jévenes y con mayor nivel
de renta, se muestran mas partidarios de este tipo de productos.

Solo un 4,8% de total de consumidores manifiesta tener dificultades para seguir una dieta rica y variada,
principalmente por la subida del nivel de vida de los ultimos afios. En algunos casos, la pérdida de apetito que

100,0%



Base: Total de entrevistados (n=1200)

En pequefias tiendas especializadas
En supermercados o grandes cadenas de distribucién
Mercadillos

Mercado de abastos / Plaza

46,8%
89,7%
8,7%
1,0%

sufren algunos mayores esta también detras de estas dificultades, como cita un 2,5% del total. Sin embargo, si
extrapolamos el dato del 4,8%, hablamos de 276.516 personas en Espaia’ con dificultades para llevar una ade-
cuada alimentacidn, en esta cohorte de edad.

No cabe duda que hay diversas variables que inciden en las dificultades para acceder a una dieta rica y una de
ellas es el nivel de renta. Y es que los entrevistados con niveles de renta por debajo de los 600 € que tienen di-
ficultades para llevar una dieta rica alcanzan al 14,5%.

Por otra parte, un 9,9% indica saltarse alguna comida basica, preferentemente a partir de los 70 afios, si bien
es en su gran mayoria esporadico. Solo un 1,4% de los mayores de 65 afnos afirma saltarse una ingesta a diario
o casi a diario. La falta de apetito o anorexia, unido a los problemas de digestiones pesadas y dificultad para con-
ciliar el suefo, estan detras de este problema. Tenemos por tanto, aproximadamente 80.651 personas en riesgo
de déficit nutricional.

Un 26,2% de los entrevistados ha variado sus habitos de consumo en los ultimos tres afos, lo que se traduce
en una busqueda activa del mejor precio (como cita el 57,6% de los que han modificado sus rutinas), una compra
o consumo mas limitado (el 51,2%), asi como la incorporacién de nuevos productos como la marca blanca o nuevos
formatos comerciales.

GRUPO DE EDAD No es de extraiar que la poblacién mayor sea cliente habitual de las grandes ca-
De 65 269 | De 70274 | De 75280 denas de distribucion en las que compra habitualmente, como indica el 89,7%

afios afios afios de los consultados. Unas superficies que eligen por su variedad de producto (el
(n=477) = (n=361)  (n=362) o . .
42,8%), la proximidad (36,7%), la comodidad para realizar la compra (el 30,9%) y

48,7% 41,0% 50,1% . . .

oy o — tanto sus promociones y ofertas (26,0%) como sus precios ventajosos (el 12,0%).

- 'w ) ;% s '8% Y en este cambio de habitos en pos de ahorro, estas superficies comerciales re-
¥ ol  J 7

A e presentan una opcién muy valorada, comparando precios, diversificando la com-

pra en diferentes tipos de establecimientos o aprovechando las ofertas.

En cuanto a las dificultades de consumo de este grupo de poblacién, éstas tienen que ver principalmente con
los signos del envejecimiento en términos de movilidad o de pérdida de agudeza visual, teniendo mayor inci-
dencia en:

La pérdida de agudeza visual supone una barrera para el 43,5% de los consumidores para una correcta
lectura de la informacion de los envases de producto. Y un 40,8% ha tenido también problemas para leer
las etiquetas de precios. En este sentido, hay informacion sensible para el consumidor como el precio, la
fecha de caducidad o ingredientes que pueden pasar inadvertida para este segmento de poblacidn. Si dimen-
sionamos esta realidad, mas de dos millones y medio de consumidores pueden tener limitaciones para la
lectura de envases, y algo menos, la de los precios.



[ También un 32,1% ha tenido problemas en alguna ocasion para acceder a articulos situados en los estantes
superiores y un 25,0% en los inferiores, relacionado con el deterioro de la movilidad.

M Transportar los productos en las cestas o carros entrafia alguna barrera para uno de cada cuatro (el 24,5%).
Al'igual que transportar la compra al domicilio (21,9%) o abrir algunos envases como latas o conservas (el
21,6%).

¥ Por ultimo, la comprension de las etiquetas de precios y su progresiva complejizacion (29,5%) y la senaliza-
cion de ofertas (24,1%) ofrecen alguna dificultad al consumidor mayor.

No obstante, la usabilidad el espacio comercial, sin areas de descanso o aseos accesibles, empieza a ganar pro-
tagonismo como aspecto sensible a partir de los 75 ainos, teniendo menor incidencia entre la poblacion mas
joven. No en vano el 29,3% de los mayores de 75 afos ha necesitado una zona donde reponer fuerzas y un 26,1%
el aseo.

No parece que estemos ante un publico muy exigente ya que solo uno de cada dos entrevistados (el 22,5%) pre-
guntados abiertamente por aspectos de mejora en el entorno comercial para adaptarlo a sus necesidades, nombra
alguna, siendo las areas de descanso, el etiquetado mas visible, los estantes accesibles, la informacion claray la
presencia de personal de ayuda, los mas mencionados.

L a S a ‘ U d C O m O Al llegar a esta etapa vital, la salud deviene en uno de los aspectos mas relevantes de su escala de valores.

Gozar de salud supone mantener la calidad de vida y también garantizar durante mas tiempo su autonomia per-
sonal. Y a consecuencia de los acha-

‘ - d ques de la edad, las visitas almédicoy ~ Productos y servicios de
@ a r @ a @ el consumo de productos y servicios salud consumidos o
relacionados con la salud comienzan ~ contratados en los “
/ a incrementarse como cita el 28,9%. dos ultimos anos UL De6sab9 | De70a74 | De75a80
C O m 8 u m O m a S Cifra que alcanza a mas del 30%, en el Base: Total de entrevistados (n=1200) afios afios afios
caso de los mayores de 70 anos. Farmacia para la compra de medicamentos 84,5% 81,0% 87,6% 86,0%
Gafas para corregir la vista 50,9% 51,6% 53,9% 47,1%

En los dos afios previos, un 84,5% ha

Dentista (higiene, piezas, dentadura postiza) 50,0% 55,3% 47,9% 45,0%

’(@ ‘ @ \/ a ﬂ J[@ @ ﬂ adquirido medicamentos, el 50,9% el (e, cEles, 31,9% 33,3% 32,5% 29,5%
gafas para paliar la degeneracion de la Fisioterapeuta 18,5% 24,9% 16,5% 12,1%

vista y perdlda de agudeza visual, y el Ortopedia (fajas, aparatos, calzado...) 6,8% 6,2% 4,1% 10,4%

I
e 8 ‘|: a @ ‘ta a \/ ‘ ‘ta ‘ 50,0% ha acudido al dentista. Pero Audifono para evitar la sordera 5,9% 5,7% 4,0% 8,1%
también el poddlogo, el fisioterapeuta, Otras 0,5% 0,7% 0,2% 0,4%

los audifonos o articulos de ortopedia



Poblacion que ha tenido dificultades
econdmicas en los ultimos anos

para la compra de medicamentos

o la contratacion de profesionales

y servicios de salud
Base: Total de entrevistados (n=1200)

Si, muchas;
1,4%

No, ninguna;
86,2%

Si, bastantes;
12,4%

son partidas presupuestarias que comienzan a pesar en el bolsillo de los consumidores, y que son ademas, de maxima
importancia para el mantenimiento de su calidad de vida.

Y es que un 13,8% de los consultados ha tenido dificultades econémicas en los tltimos aios para la compra
de medicamentos o para contratar productos y servicios dirigidos al cuidado de su salud. Y en el trasfondo,
el elevado coste de alguno de estos servicios, como por ejemplo el importe de unas gafas, las acciones basicas
de salud bucodental a estas edades (puentes, dentaduras postizas, implantes...) o correcciones auditivas. Pero
también, la reduccion de su capacidad adquisitiva producida tanto por una suerte de congelacion de las pen-
siones, junto con la exclusién de medicamentos y tratamientos del sistema de cobertura social a consecuencia de
los recortes en Sanidad. Por tanto, hablamos de 794.000 personas de mas de 65 afios han tenido dificultades
econdémicas para cuidar del bien preciado que es su salud.

La consecuencia ha llevado al 2,7% de la poblacién mayor a abandonar algun tratamiento de salud, un volumen
de mas de 155.000 personas las afectadas por este problema.

También un 10,0% ha pospuesto la visita a un especialista (576.076 personas) y un 3,5% ha tenido que privarse de
otros articulos, para poder afrontar estos gastos (201.627 personas).

L a vivienda,

SUS gastos

v la relacion con
as empresas
Droveeaoras

Como tercera partida mas importante por detrds de la salud y la alimentacion diaria, el consumo habitual de la
poblaciéon mayor incluye tanto el seguro de la vivienda, los gastos de mantenimiento y el coste de los suministros
basicos; luz, gas o teléfono.

Uno de cada diez consultados (el 10,5%) ha acometido alguna reforma en su vivienda habitual para eliminar
barreras arquitectonicas y adaptarla para etapas venideras. Eliminar la bafiera sustituyéndola por una ducha
mas accesible, instalar barras de seguridad en el aseo o simplemente reformas necesarias que por suimpacto eco-
némico prefieren adelantar y evitar desembolsos inesperados a futuro.

Una parte de la poblaciéon de mas de 65 afios han variado sus habitos de consumo en casa en los ultimos afos, en
relacion con el consumo de luz, gas y teléfono.

M Uno de cada cinco entrevistados (el 23,2%) ha modificado sus conductas respecto a la luz, fruto de una
preocupacion o voluntad de ahorro energético. Poblacion que ha comenzado a apagar la luz, reduciendo el
numero de puntos de iluminacion o bombillas (el 22,7%). También el 13,6% ha dejado de utilizar o utiliza
menos algunos electrodomésticos, de mayor consumo. Y el 10,5% dice haber reducido el uso de aparatos
eléctricos de calory el 6,2%, de frio.



Conductas llevadas a cabo por la poblacion respecto al consumo de luz

Base: Total de entrevistados (n=1200)
0%

20% 40%

1

60%

1

80% 100%

Ha comenzado aplicar medidas de ahorro

Ha dejado de utilizar o utiliza con menor frecuencia
algunos electrodomésticos

Ha reducido el uso de aparatos electricos de calor

Ha reducido el uso de aparatos electricos de frio

mSi

® No

Poblaciéon mayor con dificultades durante el paso aino para abonar suministros

basicos segun nivel de renta
Base: Total de entrevistados (n=1200)

50,0% - == Luz
== Gas
== Teléfono
18,6%

4,7% 4,1% 3,1% .

3.5% 34%  17%  14% 0,0% 0,0% 0062‘/)

! o, V70

0,0% 2,8% T T 2.1 -—— T ;0%
Total Menos de 600€ De 600a 1000 € De 1001 a 1500 € De 1501a2000€ Mas de 2000€
(n=1200) (n=107) (n=395) (n=280) (n=87) (n=88)

M El 9,1% en términos generales ha reducido el consumo
de gas. Un 7,6% limita el uso de la calefaccion y el 5,8%,
de agua caliente.

MY el 10,1% ha variado sus habitos respecto a teléfono,
principalmente limitando las llamadas en pos del ahorro
de la factura.

Es necesario en este punto dimensionar el fenémeno, ya que
entornoa 1.307.692 personas de mas de 65 afos ha variado
sus habitos de consumo de luzimplementando medidas de
ahorro. Y en torno a 783.463 han dejado de utilizar o usa
menos algtin electrodomeéstico de mayor consumo como los
hornos o programas de la lavadora como el centrifugado. Tam-
bién mas de 400.000 personas de este colectivo han redu-
cido el uso de calefacciones de gas.

A pesar de este cambio de habitos, el crecimiento de las ta-
rifas de suministros basicos es una evidencia por lo que hay
un grupo de poblaciéon mayor de 65 afos que ha tenido di-
ficultades para pagar algunos recibos de luz, gas o telé-
fono durante el pasado afo. Sobre el total de consultados,
un 4,7% apunta algun problema para el pago de la luz, el
de mayor incidencia, lo que supone méas de 270.000 mayo-
res con dificultades. Una tasa de riesgo que resulta poco re-
levante en términos globales pero que alcanza al 18,6% de
los entrevistados con niveles de renta mensual inferio-
res. Un perfil femenino en riesgo.

Sin embargo, hablar de pobreza energética vamas alla de la
dificultad de abonar las facturas de luz y estar en riesgo de
corte de suministro. Pobreza energética implica también la
imposibilidad de abonar la cantidad de energia suficiente
para satisfacer las necesidades domésticas o cuando es exce-
siva la parte de los ingresos destinada al pago de los mismos.
Asi, las conductas de ahorro sefialadas por la poblacién mayor
agravan este dato y ponen sobre la mesa una cruda realidad.



Poblacion que delega en otros la relacion y decisiones respecto a las empresas

suministradoras de luz, gas y teléfono
Base: Total de entrevistados (n=1200)

== Contratar servicios, cambios compafiias

100,0% - === Reclamaciones
=~ Comprender conceptos/facturas
49,1%
50,0% - 48,5%
47,0%
27,7% 26,59
28,5% 26,5% ,9%
27,79 14,5% 14,4%
25,9%
12,7%
0,0% ] = ' x
Total De 65 a 69 afos De 70 a 74 afios De 75 a 80 afios
(n=1200) (n=477) (n=361) (n=362)

Por otra parte, la relaciéon con las empresas proveedo-
ras de energia o telecomunicaciones resulta algo com-
pleja para los usuarios en general y a tenor de los
resultados obtenidos, para la poblacién mayor de 65
anos.Y es que cerca de uno de cada tres entrevistados
delega en otra persona la relacidon con estas empre-
sas bien para realizar cambios de compafiias proveedo-
ras, reclamaciones o la mera comprensién de las
facturas.

En cierta forma la complejidad de los canales de co-
municacion e informacion de estas empresas puede
resultar una barrera para los consumidores mayores
ya que el uso de contestadores y centralitas automa-
ticas, representa una dificultad para un 25,8% de los
entrevistados.

Asimismo la percepcion de que son vulnerables al en-
gano es otra de las constantes apuntadas por los entre-
vistados. Un 11,4% ha sido en alguna ocasion victima
de un engano o practica abusiva para firmar algun
contrato, alcanzando al 14,0% entre los 70 y 74 aios.
Una percepcién que lleva a uno de cada cinco a no cam-
biar su situacion contractual con su proveedor actual por
desconfianza. Un inmovilismo que denota falta de segu-
ridad, asi como cierto grado de dificultad para abordar
esta relacion.
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Valoracion de los servicios de transporte publico
Base: entrevistados que utilizan habitualmente el servicio piblico (n=569)

Muy mal;
Mal; 3,1% 0,7%

Ns/nc; 0,7%

Muy bien;
22,5%

Normal;

32,3% Bien; 40,6%

Conductores amables, agradables

Hay partidas de consumo en las que la poblacion de 65 a 80 afios no aprecia desventajas a la hora de acceder
a ellas como colectivo. Entre ellas el transporte o la oferta de ocio y tiempo libre dirigida a este colectivo. En
ambos casos, la disponibilidad de un servicio publico gratuito completo y variado sustenta la satisfaccion ex-
presada por el colectivo.

En el caso del transporte ptiblico, la valoracion positiva de la oferta disponible, excede la importancia otor-
gada por el colectivo al servicio para favorecer sus desplazamientos y movilidad. Un indicador del alto cum-
plimiento de expectativas.

No obstante, las limitaciones en el aparato locomotor de los individuos, la pérdida de fuerza y equilibrio con-
diciona el uso de este transporte y es que a medida que se incrementa la edad, el uso del servicio decae. Asi las
principales barreras tienen que ver con la pérdida del equilibrio fruto de la conduccién en el caso de autobuses,
como indica el 24,4%, o barreras a la hora de salvar el escalon de acceso (el 22,3%).

Las dificultades para recarga de tarjetas o bonos de transporte por via telematica no tiene en este grupo de
edad demasiada incidencia salvo para quienes mas alejados estan de la tecnologia o quienes superan la
barrera de los 75 anos.

Asimismo la oferta de actividades de ocio, de-
porte y cultura para la tercera edad es conside-
rada como muy/bastante completa por el
41,0% de los entrevistados, la gran mayoria de los
que la conocen. No obstante, las principales acti-
vidades de tiempo libre realizadas por la Golden
Age incluyen el ejercicio - andar (68,8%), gimnasia
(15,3%), nadar (12,3%)-, la television, leer, el cui-
dado de los nietos y las aficiones personales.
Puesto que si algo define a este segmento de po-
blacién es la disposicion de tiempo, frente a eta-
pas productivas previas.

0,0% 50,0% 100,0%
1

Buen funcionamiento
Buena frecuencia
Precio adecuado
Buenos horarios
Comodidad

Bien comunicado

Cubre todas sus necesidades

Es rapido
Esta cerca
Buena flota
Otras
Ns/nc

33,9%
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Llegados a esta etapa vital, el interés por la compra de bienes de equipamiento personal se reduce para buena
parte de los consultados, especialmente en el caso de los hombres. Uno de cada cinco entrevistados ha modi-
ficado recientemente sus habitos de compra, mas el colectivo femenino que el masculino (29,1% frente al 15,0%,
respectivamente).

Motivos econdmicos, necesidades especiales en torno al calzado y falta de interés frente a otras areas de con-
sumo, serian los principales argumentos.

Ademas a partir de los 75 afnos y especialmente en el caso de los hombres, son otros familiares quienes toman
el relevo en las decisiones de compra o en la adquisicién de este tipo de articulos.

Dado que la oferta existente se considera amplia, no se aprecian demasiadas dificultades para el consumo. Solo

el 6,1% de total de consultados aprecia limitaciones que tienen que ver con la necesidad de un calzado especial
en mayor grado, a consecuencia de dolencias como artrosis, arterioesclerosis, juanetes, etc. que afectan al pie.

A relacion con
48 entigades
fINancleras

Hay practicas comunes hoy en dia como sacar dinero de un cajero que son una barrera manifiesta para la poblacién
de mas-de 65 afnos. Un 28,4% de los consultados no valora la facilidad de este tipo de pantallas interactivas
porque directamente evita su uso y el 12,3% lo califica como bastante o muy dificil. En términos generales
las mujeres de esta edad presentan una capacitacion tecnolégica menor que la de los hombres, por lo que en-
cuentran mayores dificultades para realizar operaciones sencillas como actualizar la libreta, extraer efectivo, etc.
También se aprecia una brecha a partir de los 75 afos, donde seis de cada diez, evitan su uso.

Grado de dificultad de la poblacién
mayor para operar a través del cajero
automatico en funcion del sexo

Base: Total de entrevistados (n=1200) Hombre Mujer
Nada dificil 37,7% 46,9% 30,0%
Poco dificil 14,1% 15,7% 12,8%
Algo dificil 7,4% 7.2% 7,6%
Bastante dificil 9,1% 9,5% 8,7%
Muy dificil 3,2% 2,3% 4,1%
No usa 28,4% 18,5% 36,7%



Las entidades financieras han ido limitando al tiempo en el que se pueden realizar operaciones basicas en venta-
nilla o imponiendo importes minimos para la retirada de efectivo. De hecho un 17,2% sefala que su caja o banco
le ha puesto pegas para realizar sus operaciones en ventanilla remitiéndoles al cajero, con las dificultades
que entrafa. No es un dato baladi ya que representan 990.850 personas de mas de 65 afos.

Mencidn aparte merece la practica llevada a cabo por las entidades financieras en la comercializacion de
productos financieros de alto riesgo. Un escandalo del que la poblaciéon de mas de 65 afos se siente especial-
mente damnificada. Un 15,9% seiala que su caja o banco le ha ofrecido en alguna ocasion algtn producto
de riesgo a perpetuidad.

Poblaciéon mayor a la que le han ofrecido productos financieros de alto

riesgo como las preferentes
Base: Total de entrevistados (n=1200)

50,0% -
21,3%
-— 15,0% 11,7%
15,9%
0,0% w . . .
Total De 65 a 69 afos De 70 a 74 afios De 75 a 80 afios
(n=1200) (n=477) (n=361) (n=362)

Y es que las dificultades que como colectivo en su relacién con cajas y bancos han identificado tiene que ver pre-
cisamente con el miedo al engafo por lo ajeno que les resulta el mundo financiero y las dificultades de com-
prension de productos y servicios (28,7% que cita alguna dificultad). También la necesidad de un trato
personalizado, un modelo de relacion basado en la confianza en las personas y que tiende a la desaparicion.
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El sondeo realizado nos ha permitido realizar una aproximacién a las dificultades de la poblacién sénior en dife-
rentes dreas de consumo. Sabemos que este grupo de analisis no es homogéneo, siendo un constructo teérico
que aglutina a las personas que llegan a este momento vital. De hecho variables biolégicas, psicoldgicas e incluso
sociales inciden claramente en su calidad de vida y herramientas que determinan estas potenciales barreras al
consumo.

Por ello se hace necesario elaborar un indice de Dificultades al Consumo (IDC) que segmente a la poblacién
mayor y que permita mediante la aplicaciéon de un analisis Chaid, técnica estadistica de clustering o clasificacién
de la poblacién, establecer unas tipologias de consumidor de la Golden Age, lo suficientemente homogéneas
entre si para conocer en mayor medida esta realidad.?

Esta técnica nos permite conocer cudles son las variables que mayor peso estan teniendo en la discriminacion del
valor obtenido en el indice de Dificultades de Consumo (IDC). Los resultados se exponen en forma de gréfico ar-
borescente con la descripciéon de las variables que explican el fenémeno.

Este analisis Chaid ha dado como resultado ocho grupos de consumidores sénior heterogéneos entre si, que son
explicados a partir de variables como su calidad de vida, tipologia de hogar, grupo de edad, sexo, nivel de renta o
capacitacion tecnoldgica. Son por tanto, la radiografia de la poblacion mayor en torno a su consumo.

El resultado nos permite confirmar varias ideas ya apuntadas:

Que el grupo de edad de entre 65 y 80 afos, especialmente al inicio de esta etapa goza de una elevada ca-
lidad de vida, por lo que las fronteras sociales de la vejez parecen no corresponderse con su experiencia vital.
Por este motivo no puede afirmarse que sean colectivo vulnerable en términos de consumo, que identifique
grandes dificultades o barreras. Su media en el Indice de Dificultades de Consumo (IDC) se situa en el 2,6 sobre
una escalade 1a10.

Por otro lado, la salud, la movilidad, el nivel de renta disponible, la capacitacion tecnolégica, son los aspectos
que definen las mayores barreras para este colectivo. Y también la edad, ya que a partir de los 75 afos las
dolencias tienen mas peso, condicionando su forma de enfrentarse al consumo.

Por ultimo, que pese a los resultados positivos para el conjunto, un 21,6% del total de consultados, definidos
en las tres ultimas tipologias de consumidor, presenta serias barreras para el consumo de areas que con de
maxima importancia en esta etapa. No podemos dejar de lado, que representan mas de 1.200.000 personas
de estas edades.
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